Pfiloha €. 3
usneseni vlady
ze dne 18. kvétna 2020 ¢&. 555

MIMORADNE OPATRENI

Ministerstvo zdravotnictvi jako spravni ufad pfislusny podle § 80 odst. 1 pism. g) zakona
€. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakonu,
ve znéni pozdéjSich predpisu (dale jen ,zakon ¢. 258/2000 Sb.“), nafizuje postupem podle
§ 69 odst. 1 pism. b) a odst. 2 zakona &. 258/2000 Sb. k ochrané obyvatelstva a prevenci
nebezpedi vzniku a rozSifeni onemocnéni COVID-19 zpUisobené novym koronavirem SARS-
CoV-2 toto mimoradné opatfeni:

S ucinnosti ode dne 25. kvétna 2020 od 00:00 hod. do odvolani tohoto mimoradného opatteni
se omezuje provoz Skol a Skolskych zafizeni tak, Zze se

1.

zakazuje

osobni pfitomnost zakd a studentl na zakladnim, stfednim a vy$Sim odborném vzdélavani
ve Skolach a Skolskych zafizenich podle zakona €. 561/2004 Sbh., o pfed3kolnim,
zakladnim, stfednim, vyS$Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni
pozdéjSich predpisu, a pfi akcich pofadanych témito Skolami; zakaz osobni pFitomnosti
podle tohoto bodu se nevztahuje na osobni pfitomnost

a)

b)

d)
e)

f)

zaka, ktefi konaji zavére€nou zkousku nebo si podali pfihlasku k maturitni zkousce,
zakl v poslednim ro¢niku v konzervatofich a studentt v poslednim roéniku ve vysSich
odbornych Skolach, zejména pro ucely pfipravy na zavére€nou zkousku, maturitni
zkousku nebo absolutorium, pfiéemz dochazka neni pro tyto Zaky a studenty povinna
a tito zaci nebo studenti musi tvofit skupiny nejvySe 15 zaku nebo studentu;

28kl 9. roCniku zakladni Skoly za u€elem pfipravy na pfijimaci zkouSky na stfedni
Skolu, pfitemz dochazka neni pro tyto zaky povinna a tito Zaci musi tvofit skupiny
nejvyse 15 zakd,

24kl ve Skolach zfizenych pfi diagnostickych ustavech, détskych domovech se Skolou
a vychovnych ustavech a v diagnostickych tfidach podle zakona &. 109/2002 Sb.,
o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zafizenich
a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zafizenich a o zméné dalSich zakonu,
ve znéni pozdéjSich predpis,

zaku ve skolach pfi zdravotnickém zafizeni,

zaka 1. stupné zakladni Skoly a déti v pfipravné tfidé zakladni Skoly, pfic¢emz
dochazka neni pro tyto zaky a déti povinna a tito zaci a déti musi tvofit neménné
skupiny nejvySe 15 zaku Ci déti; zakaz se vSak vztahuje na zaky zakladnich Skol ¢i tfid
zfizenych podle § 16 odst. 9 Skolského zakona pro zaky s télesnym postizenim,
mentalnim postizenim, soubéznym postizenim vice vadami, autismem ¢i zavaznymi
vyvojovymi poruchami chovani, a na zaky zakladni Skoly specialni a na déti
pFipravného stupné zakladni Skoly specialni,

zakh ¢&i studentl za ucCelem jejich hodnoceni zkouskou nebo komisionalnim
pfezkouSenim stanovenymi pravnimi pfedpisy nebo zkouSkou vyplyvajici
z individualniho vzdélavaciho planu podle Skolského zakona nebo konani



mezinarodné uznavanych zkousek za splnéni podminky pfitomnosti nejvySe 15 osob
v misté zkousky nebo pfezkouseni,

g) student vys$Siho odborného vzdélavani za ucelem zkous$ek, klasifikovanych zapodctu
a zapoCti za splnéni podminky pFitomnosti nejvySe 15 osob v misté zkousky,
klasifikovaného zapoc&tu nebo zapocétu a za u€elem realizace praktické pfipravy,

h) Zzaku ve stfedni Skole zfizené Ministerstvem spravedinosti;

osobni pfitomnost déti, zakd a studentd a jinych uCastniki na zajmovém vzdélavani
ve Skolskych zafizenich pro zajmové vzdélavani a na soutézich a pfehlidkach
organizovanych pro déti, zaky a studenty Skol a Skolskych zafizeni podle zakona
€. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy3Sim odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdé&jSich predpisu; zakaz se nevztahuje
na stfediska volného ¢asu za spInéni podminky pfitomnosti nejvyse 15 uc€astniku
ve skuping;

pfitomnost osob z fad vefejnosti pfi praktickych zkouskach maturitni zkousky, zavérecné
zkousky Ci absolutoria;

pofadani vicedennich akci Skolami pro déti v matefskych Skolach nebo pro ZzZaky
zakladnich a stfednich Skol a konzervatofi podle zakona &. 561/2004 Sb., o pfedskolnim,
zakladnim, stfednim, vyS$Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni
pozdéjSich predpisy;

uklada, aby

osobni pFitomnost studentd pfi studiu na vysoké Skole podle zakona &. 111/1998 Sb.,
0 vysokych Skolach a o zméné a doplnéni dalSich zakonu (zakon o vysokych Skolach),
ve znéni pozdéjSich predpisu, byla umoznéna pouze za spinéni podminky pfitomnosti
nejvySe 15 studentl ve skuping; toto omezeni se netyka klinické a praktické vyuky
a praxe,

osobni pfitomnost zakd na zakladnim uméleckém vzdélavani v zakladni umélecké Skole
a jazykovém vzdélavani v jazykové Skole s pravem statni jazykové zkousSky podle zakona
¢. 561/2004 Sb., o predSkolnim, zakladnim, stfednim, vyS$§im odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich pfedpisu, a pfi akcich pofadanych témito
Skolami, byla umoznéna pouze za spInéni podminky pfitomnosti nejvySe 15 Zzaku
ve skupinég,

osobni pfitomnost osob na vzdélavani v jednoletych kurzech cizich jazykd s denni vyukou
v institucich zapsanych v seznamu vzdélavacich instituci poskytujicich jednoleté kurzy
cizich jazykd s denni vyukou podle zakona €. 117/1995 Sb., o statni socialni podpore,
ve znéni pozdéjSich predpisl, byla umoznéna pouze za splnéni podminky pfitomnosti
nejvySe 15 osob ve skuping,

osobni pfitomnost Zakl a studentl pfi zavéreénych & maturitnich zkouSkach nebo
absolutoriu ve vysSich odbornych Skolach a konzervatofich €i u€astnikl pfijimaciho fizeni
podle zakona &. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zakladnim, stfednim, vyS$Sim odborném
ajiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich pfedpist, byla umoznéna
za splnéni podminky

— zachovani odstupu mezi osobami nejméné 1,5 m,



— pfitomnosti nejvySe 15 osob v misté zkousky pfi Ustnich zkouskach, pficemz pokud
jsou pfitomny osoby z fad vefejnosti, musi zachovavat odstup nejméné 2 m;

lll. nafizuje, aby

1. dité, zak, student, uCastnik a osoba uvedena v bodé I. nebo Il. nebo jeho zakonny
zastupce a zakonny zastupce ditéte v matefské Skole, uCastnik pfijimaciho Fizeni
do téchto zafizeni, ktery je osobné pfitomen na zkouSce, nebo jeho zakonny zastupce,
anebo osoba ucastnici se zkousky jako vefejnost poskytla, pfed prvnim vstupem do Skoly,
Skolského zafizeni nebo vzdélavaci instituce pisemné Cestné prohlaseni o neexistenci
pFiznakd virového infekéniho onemocnéni (napf. horecka, kaSel, dusnost, nahla ztrata
chuti a €ichu apod.); toto se netyka déti a zaku Skol pfi zdravotnickém zafizeni,

2. jakakoliv osoba byla osobné pfitomna ve Skole, Skolském zafizeni, vzdélavaci instituci
nebo v misté zkouSky pouze, pokud je bez akutnich zdravotnich potizi odpovidajicich
virovému infek&nimu onemocnéni.

Toto mimoradné opatfeni nabyva platnosti dnem jeho vydani.

Oduvodneéni:

Epidemie je zvySeny vyskyt nemoci, ktery je geograficky a asové omezen. Pfi epidemii
infek€niho onemocnéni dochazi zpravidla k prudkému narustu poctu onemocnéni v ¢ase, kdy
nemocnost dosahuje hodnot vy38Sich, nez je bé&Zna sporadickd nemocnost. Hodnoty
nemocnosti, pfi kterych dochazi jiz k epidemickému Sifeni (tzv. epidemicky prah) jsou riizné
a lisi se podle nemoci. U nékterych nemoci hodnota epidemického prahu neni pfesné znama.
Hlavnim kritériem, zda se jedna o epidemii i nikoli, je pak vzajemnd, epidemicka souvislost
jednotlivych pfipadd nemoci. Rychlost Sifeni nemoci v populaci je zavisla na pavodci nakazy,
z pohledu dopadu a zatéze v populaci jsou epidemie zpusobené mezilidskym Sifenim.
Nejvys8i nemocnosti v populaci je dosahovano pfi Sifeni respiraCni cestou, pomoci kapének
obsahujicich infek&ni agens, které se dostavaji do okoli nemocného pfi mluveni, dychani,
kaSlani a kychani. Kazda epidemie infekéniho onemocnéni je epidemickym procesem,
skladajicim se ze tfi zakladnich ¢lanku: zdroj nakazy, cesta pfenosu a vnimavy jedinec.

V souvislosti s probihajici pandemii onemocnéni COVID-19 a pfijatymi opatfenimi k odvraceni
jejich bezprostfednich dopadii na zdravi obyvatel CR se ukazuje, e mezi nejdileZit&jsi
nastroje, jak ovlivnit vzniklou epidemii a zastavit jeji nekontrolovatelné Sifeni, je ovlivnit tyto
jednotlivé clanky epidemického procesu. Zdroj nakazy lze izolovat a l|éCit, cestu prenosu
prerusit a vnimavého jedince chranit, napfiklad karanténnimi opatfenimi &i o¢kovanim, které
v souvislosti s pandemii onemocnéni COVID-19 v8ak neni k dispozici.

Pfi epidemickém Sifeni infekEniho onemocnéni hrozi riziko, Ze bez pfijeti mimoradnych
opatfeni dojde k nekontrolovatelnému Sifeni infekce v populaci s moznosti vyCerpani kapacit
zdravotnického systému k moznostem izolace a |éCby se zasadnim dopadem do zdravi
populace. Mezi nejvice nebezpecCné patfi paralelni Sifeni, kdy jeden nemocny soucasné
nakazi vice nez jednoho ¢lovéka a dochazi tak k masivnimu Sifeni infekce v populaci.



Mezi kliCova opatfeni patfi moznost ucinného preruseni Sifeni nakazy mezi jednotlivci a v celé
populaci (omezeni shlukovani, omezena poskytovani vybranych sluzeb, pouzivani
ochrannych a dezinfek&nich prostfedku).

Hlavnim cilem mimoradného opatifeni je preruSit souvisly epidemicky proces a zastavit
epidemii v co nejkrat§im ¢ase a za co nejmensich ztrat lidskych Zivotd, stejné jako negativnich
dopadl do ekonomiky. Toho Ize dosahnout omezenim pohybu osob, omezenim konani
hromadnych akci, omezenim provozovani epidemiologicky zavaznych ¢€innosti, pouzivanim
pfiméfenych osobnich ochrannych prostfedku a zvySenou dezinfekci.

Mimofadné opatieni je spole¢né s dalSimi platnymi mimofadnymi opatfenimi zaméfeno tak,
aby byla zajisténa SirSi Skala specifickych opatfeni zohlednujici i pfedbéznou opatrnost
v souvislosti s dalSim Sifenim onemocnéni COVID-19.

Cilem mimofadného opatfeni je omezit vybrané &innosti nebo sluzby, kdy je toto omezeni
dilezité zejména v pfipadech mezilidsky pfenosnych infekénich onemocnéni, jako je pravé
COVID-19. Pfi zavazné infekci, ktera se pfenasi cestou kontaminovanych kapének (aerosolu),
je tfeba prfedchazet koncentraci lidi zejména v uzavieném prostoru, za pfipadného stanoveni
dalSich podminek jejich setrvavani v takovém misté. Je proto potfebné pouzit nastroje, jak
regulovat provoz v takovych mistech.

Stejné tak je nezbytné omezit provozovani vefejnych &innosti a sluzeb spojenych s vysSi
produkci kapének a aerosolu, jako jsou bazény, koupalisté, spole¢né sprchy, sauny, wellness
centra. Pfi nakazach pfenasenych respiraéni cestou je nezbytné kontrolovat mista s velkym
nahromadénim osob, pfi kterém je daleko snazSi prenos nakazy. Tim spiSe toto pak plati
v pfipadé €innosti epidemiologicky zavaznych, jako jsou kadefnictvi, pedikura, manikura nebo
solarium i kosmetické nebo masérské sluzby.

S ohledem na vySe uvedené principy vedouci k zamezeni ¢€i eliminaci onemocnéni COVID-19
je téZz na misté zakazat nebo omezit pofadani vefejnych nebo soukromych akci. B&hem
epidemie totiz patfi mezi zakladni protiepidemicka opatfeni pferuSeni cesty pfenosu nakazy
v populaci. Nejvétsi vyznam ma toto opatfeni u nakaz pfenasenych vzdusnou cestou nebo
pfimym kontaktem. Omezeni pohybu a shromazdovani se ukazaly jako efektivni nastroj
kontroly epidemie COVID-19, pokud je pfijat co nejdfive po vypuknuti epidemie.

Cilem mimofadného opatfeni je provést kroky nezbytné ke zpomaleni Sifeni nemoci COVID-

19, zplostit kfivku poctu osob nakazenych koronavirem SARS-CoV-2, ktery zplsobuje

respiraéni onemocnéni COVID-19, v CR, a tim predejit pfetiZzeni az zhrouceni zdravotniho

systému tak, jak k tomu doSlo ¢i dochazi v zemich, v nichz nebyla vCas pfijata odpovidajici

opatfeni (tj. v &inském Wu-chanu, v Italii, Spanélsku, Francii, Velké Britanii nebo nékterych

Castech USA, zejména New Yorku). Zplosténi kfivky po¢tu osob nakazenych koronavirem

SARS-CoV-2 ma za cil pfi sou¢asném stavu poznani docilit tfi zcela zasadnich pozitivnich
efektl:

— Zabranit pfeplnéni kapacity nemocnic. To ma umoznit jak zachovani nezbytné

zdravotni péce ve vztahu k pacientim, ktefi nejsou nakazeni koronavirem SARS-CoV-

2, tak ve vztahu k pacientim s onemocnénim COVID-19, ktefi potfebuji hospitalizaci.

Cilem je zachovat smrtnost, tak jak se to v Ceské republice zatim dafi, v rozsahu cca

2-3 %, aniz by doslo k jejimu narustu na celosvétovy primeér dosahujici témeér 7 %,

nebo dokonce na 10 a vice procent, jako tomu je v souCasnosti zejména ve Francii

(zde smrtnost jiz dokonce dosahuje téméi 18 %), Nizozemsku, Belgii, Spanélsku, Italii



nebo Velké Britanii. Zavazny stav vyZadujici hospitalizaci se pfitom dle Statniho
zdravotniho Ustavu, vychazejiciho z dat a analyz Evropského stfediska pro prevenci
a kontrolu nemoci, mize objevit u vice nez 30 % infikovanych, z toho v $ir§im praméru
pfinejmensim témér 2,5 % infikovanych (ale spide podstatné vice) pfipada na pacienty
v kritickém stavu. Nekontrolované Sifeni epidemie pfitom muaze v kratkém horizontu
nékolika mésicl zasahnout az vy$Si desitky procent populace.

— Zabranit explozivnimu rozsifeni onemocnéni COVID-19, pfi némz by ve zvySené mife
dochazelo (a) k Sifeni agresivnéjSich typt koronaviru SARS-CoV-2 a (b) k vySSim
koncentracim koronaviru SARS-CoV-2 v téle. Vy3SSi koncentrace koronaviru SARS-
CoV-2 v téle a pfitomnost jeho agresivnéjSich typu pfitom pfi zohlednéni sou€asnych
védeckych poznatkl vede k vétSimu rozsahu zdravotnich komplikaci nakazenych osob
a k vy88i smrtnosti.

— Snizit smrtnost a Cetnost tézkych pribéhl infekce, protoze postupem doby budou
vzrastat znalosti o chovani koronaviru SARS-CoV-2 a o metodach lécby infekce
a zmirnéni jejich nasledkld. Nakonec by meélo dojit k vyvinuti 1€ékG nebo vakcin. Je
pfitom obecné znamo, Ze jiz nyni dochazi k experimentalnim pokusum IéCby rdznymi
typy antivirotik (napf. remdesivir nebo hydroxychlorochin), a ze v nékterych pfipadech
takova lécba vykazuje urcité vysledky.

Pokud by nebyla realizovana zadna mimoradna opatfeni, nelze s ohledem na shora uvedené
skute&nosti dGvodné vylougit, Ze by celkovy poéet nakazenych v CR mohl dosahnout milionti
osob, pficemz u statisici osob by nemoc mohla vyzadovat hospitalizaci (kdy nezanedbatelny
pocCet hospitalizovanych muze dle stavajicich poznatkd vyzadovat naro€nou intenzivni péci).
Za obét nakaze by tak mohly padnout desitky tisic osob. Takové pocty by zdravotnicky
systém CR (a ostatné& ani zdravotnicky systém zadného jiného statu) nezvladl, a to i vzhledem
ke skutednosti, Ze v Ceské republice je v tuto chvili dle dostupné evidence celkové cca 4.480
lGzek intenzivni péCe pro dospélé pacienty (ARO a JIP dohromady), zatimco pocty ventilatort
pro dospélé dosahuji cca 2.080 kusU, z kterychzto kapacit je navic podstatna ¢ast obsazena
pacienty s jinymi onemocnénimi, a pro koronavirové pacienty jich tak Ize vyclenit pouze Cast.
PFi pfekroCeni dostupného poctu luzek intenzivni péCe a plicnich ventilatort by se zacal
dramaticky zvySovat pocCet obéti, ktery by v pfipadé explozivniho Sifeni infekce i pfi znacné
konzervativnich odhadech mohl dosahnout Fadu stovek tisic obyvatel CR, pfic¢emz by se
nejednalo pouze o seniory. Pro srovnani odplrce se uvadi, Zze celkovy pocet zemfelych
obyvatel CR (at jiz z divodu pfirozené smrti, Urazu & nemoci) dosahuje dlouhodobé kolem
112 tisic roCné.

Obdobna opatfeni, jaka jsou piijata v Ceské republice, byla a jsou postupné pfijimana
i vladami jinych statd. Je nutné zduraznit, Ze nékteré zemé& z pocCatku zvolily méné pfFisné
kroky a opatieni. Postupem Casu se ovSem ukazalo, Ze takova méné prisna opatfeni prakticky
témér nikde nefunguji. Tyto vlady postupné zpfisfiovaly a neustale zpfisiuji sva opatfeni.
Ukazuje se vSak, ze dopad na obyvatelstvo je v takovych pfipadech horSi nez okamzité
zavedeni relativng ptisn&jSich opatieni, ke kterému do$lo v CR. Nejenze totiz podatedni
mirn&j$i pFistup vede k explozivnimu rozsiteni nemoci COVID-19 (viz pfiklady Svédska,
Nizozemska, Spanélska, Italie, Velké Britanie a USA) a ke ztratam na Zivotech prozatim
v Fadu tisicl az desetitisict v jednotlivych zemich, ale nakonec vede ke stejné pfisnym, nebo
jesté prisnéjsim opattenim, nez byl zvolen v CR.

Rozdilny pfistup jednotlivych vlad je zplsoben zejména tim, Ze o koronaviru SARS-CoV-2,
jeho presnych vlastnostech a charakteristikach, jakoz i o detailech jeho Sifeni a pfenosu
nebyly k datu vyhlaseni jednotlivych opatfeni ¢i dosud nejsou dostate¢né informace. Ruzna
opatfeni vlad jednotlivych zemi jsou €inéna v dobré vife a se zohlednénim vSech dostupnych



informaci. V pribéhu pandemie nicméné prakticky vSechny zemé zapadni civilizace dotéené
$ifenim onemocnéni COVID-19 postupné pristoupily ke stejnym krokim jako CR
(tj. k vyhlaSeni nouzového stavu, k omezeni pohybu, k omezenim maloobchodnich prodeju
atd.), i kdyz v detailech se mohou pfistupy jednotlivych zemi odliSovat.

Mira nejistoty a vy$Si mira rizika souvisejici s epidemii COVID-19 je zpusobena i tim, ze se vir
postupné vyviji a mutuje, coz méni jeho vlastnosti. Geneticka informace koronavir( je totiz
ve srovnani s jinymi viry pomérné proménliva, coz je jednim z dlvodu selekci riznych variant
viru. Zaroven se dynamicky méni rovnéz poznatky o koronaviru SARS-CoV-2 a jeho
vlastnostech.

Dostupné empirické udaje nicméné i tak dokladaji, Ze nerestriktivni pfistup vede k vyrazné
je typickym prikladem dosud benevolentni Svédsko, které ma dle dostupnych dat jiz vice nez
dvojnasobny pocet nakazenych oproti Ceske republice, a to pfi vice nez osminasobnem poctu
umrti (zatimco pocet obyvatel Svédska a CR je téméf shodny).

| tak nicméné& dostupna, zejména mezinarodni, srovnani dokladaji, Ze strategie pfijata v Ceské
republice byla a je spravna a pfiméfena. V zasadé jediné aktivni a vefejnymi organy
vymahana strategie spoleCenského odstupu totiz vede ke snizovani reprodukéniho Ccisla
nemoci COVID-19 a k ziskani kontroly nad jejim Sifenim, resp. k pfedejiti explozivniho Sifeni.
Takové explozivni $ifeni zaznamenava na rozdil od Ceské republiky cela fada zemi, a to
v Cele s témi, které otalely s pfijetim omezeni volného pohybu a vefejného setkavani (véetné
setkavani v maloobchodé).

Mozné nahlé uvolnéni pfijatych opatfeni by mohlo mit nedozirné nasledky a v krajnim pfipadé
vést az k Uplnému zmareni pfiznivych vysledkul, které byly v boji s onemocnénim COVID-19
v Ceské republice dosud dosazeny.

V souladu s planem postupného Fizeného rozvolfiovani pfijatych omezujicich opatfeni
a aktualnim vyvojem epidemiologické situace bylo pro obdobi od 25. kvétna 2020 pfistoupeno
k dalSimu omezeni osobni pfitomnosti zak( a studentl na zakladnim, stfednim a vy3Sim
odborném vzdélavani ve Skolach a Skolskych zafizenich a osobni pfitomnosti déti, zaki
a studentu a jinych ucastniki na zajmovém vzdélavani ve Skolskych zafizenich pro zajmové
vzdélavani a na soutézich a prehlidkach organizovanych pro déti, zaky a studenty 3kol
a Skolskych zafizeni.

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA
ministr zdravotnictvi



