k rychlému a trvalému snizovani infekci

Pandemie viru SARS-CoV-2 zpusobuje v celé Evrope
nadbyte¢na umrti a zatézuje tak spolecnost, zdravotni
systémy a poskozuje ekonomiku. Evropské viady vsak
jesté nepredloZily spolecnou vizi zvladani pandemie
a musi tak ucinit co nejdrive. Nejnovéjsi poznatky jed-
noznacéné prokazuji, ze minimalizace ptripadu vazného
akutniho respira¢niho syndromu koronavirus 2 (SARS-
-CoV-2) vyrazné napomaha nejen verejnému zdravi, ale
také celé spole¢nosti a ekonomice. Vakciny pomohou
udrzovat kontrolu nad virem, budeme si ale muset po-
¢kat na konec roku 2021.

Nezac¢neme-li rychle jednat, muzeme ocekavat dal-
§i viny infekce, které zpusobi ujmy na zdravi, narusi
chod spolec¢nosti, ohrozi pracovni pozice a trh. V Ev-
ropé€ jsou hranice mezi staty otevieng, jedna zemé
proto nemuze sama udrzet nizky pocet pripadu one-
mocnéni covid-19. Je proto zcela zasadni, aby se
vSechny zemeé Evropy spojily a nalezly spolecné cile.
Vyzyvame proto vSechny evropske staty, aby pfipravi-
ly efektivni spolec¢nou reakci na soucasnou pandemii
a vytycily jasne definované stredné a dlouhodobé cile.

Dosahnout malého mnozstvi pripadu
onemocnéni covid-19 a udrzovat

ho by mélo byt spoleénym celoevropskym
cilem z nasledujicich duvodu:

Nizky pocet pripadu zachranuje Zivoty.

Méné lidi zemfe, nebo bude trpét dlouhodobymi
dusledky onemocnéni covid-19. Nebude také nut-
né realokovat medicinské zdroje od jinych potreb-
nych pacientu.

Nizky pocet pripadu zachranuje pracovni
mista a obchod.

Ekonomicky dopad covid-19 zavisi na cirkulaci viru
v populaci. Ekonomiky se mohou rychle vzpama-
tovat (a vzpamatuji se), jakmile dojde k vyraznému
snizeni vyskytu viru ¢i jeho uplné eliminaci (Cina
a Austrdlie ukazuji, ze je to mozné). Ekonomické
naklady spojené s lockdownem naproti tomu ros-
tou umeérné s jejich délkou [1].

Kontrola Sifeni viru je mnohem efektivnéjsi

pti malém mnozstvi pripadu.
Uvolnéni omezeni pri soucasné akceptaci vysky-
tu vyssiho poctu pripadu je kratkozrakou strategii,
jez povede k dalsi viné spojené s vaznymi dopady
na celou spole¢nost. Testovaci a trasovaci kapa-
city jsou omezené: pouze pii dostate¢né nizkém
poctu pripadu muze strategie TTIS (test-trace-iso-
late-support, testuj-trasuj-izoluj-podporuj) rychle
a efektivné pomoci omezit Sifeni viru [2,3]. Mira
a cilengjsi fyzicka distanéni opatreni budou v ta-
kové pripadé dostate¢na a skoly a podniky budou
moci zustat otevieneé.

Pri vysoké prevalenci onemocnéni nejsou
trasovani a karanténa proveditelné.

Predstavme si stav se 300 novymi pripady na mili-
on za den, deseti kontakty na ptripad a 10denni ka-
ranténou. V karanténé by musely byt 3 % populace,
coz by vedlo k vyraznému snizeni poctu pracov-
nich sil.

Snaha o ptirozené ziskanou populaéni
imunitu neni pripustna [4].

Od tohoto pristupu by nas mély odrazovat jeho
vazné dopady vyjadreneé morbiditou a mortalitou,
které se odrazeji také v soucasné nadmeérné umrt-
nosti, a také nejista doba trvani ziskané imunity.

Planovani je mozné:
Je-li pocet pripadu nizky, neni treba opatreni rych-
le ménit. Snizuje to negativni ekonomické dopady,
nejistotu a napor na dusevni zdravi. Jakmile vsak
pocet pripadu prilis naroste, je tfeba prijmout razna

preventivni opatreni k jejich opétovnému snizenti;
a ¢im drive, tim lépe [5, 6, 7].



Pro lepsi zvladani pandemie covid-19
navrhujeme nasledujici strategii se tremi
zakladnimi piliti.

1. Dosahnéte nizkého poctu pripadu.

a. Snazte se dosahnout cile 10 novych pfipadu co-
vid-19 ¢i méné na milion lidi denné. Tohoto cile jiz
bylo dosazeno v mnoha zemich a nejpozdéji do
jara jej lze opét dosahnout v celé Evropé.

b. Podniknéte razné kroky k rychlému snizeni poctu
pripadu. Ukazalo se, ze silné intervence jsou ucin-
né. Rychlé dosazeni nizkého poctu pripadu vyva-
Zuje negativni dopady intervenci na dusevni zdravi
a ekonomiku.

c. Aby se zabranilo ping-pong efektu opakovanym
importem infekci vazného akutniho respiracniho
syndromu koronavirus-2, je tieba snahu o redukci
poctu pripadu provadéet soucasné ve vsech evrop-
skych statech a zacit co nejdrive. Umozni to pone-
chat hranice mezi evropskymi staty otevieneé.

2. Udrzujte nizky pocet pripadu.

a. Je-li pocet pripadu nizky, je mozné opatreni uvol-
nit. Situaci je vsak treba peclivé monitorovat. Za-
chovana zustanou cilena opatreni, jako jsou ustni
rousky, hygiena, omezeni kontaktt a TTIS (testova-
ni, trasovani, izolace a podpora).

b. I v pripadé, Ze je poclet pripadu nizky, méla by exi-
stovat strategie kontrolniho testovani (alespon 300
testt na milion lidi denné) zaméfrena na nejdule-

pripadu mohl byt odhaleny vcas.

c. Mistni ohniska nakazy vyzaduji rychlou a duklad-
nou reakci zahrnujici omezeni cestovani, cilené
testovani a pripadné i lokalni lockdowny, aby se
dosahlo rychlého snizeni prevalence.

3. Vypracujte dlouhodobou spoleénou vizi.

V zavislosti na prevalenci covid-19 vytvorte kontextove
zavislé regionalni a narodni akéni plany a soucasné na-
stavte cile na evropské urovni. Pripravte strategie elimi-
nace, screeningu, ockovani, ochrany rizikovych skupin
a podpory osob nejvice postizenych pandemii covid-19 [8].

Je zasadné dulezité jasné
komunikovat vyhody nizké incidence
SARS-CoV-2.

Uspéch téchto opatfeni je podminény spo-

lupraci a zapojenim verejnosti. Pokud budou
ekonomickeé a socialni vyhody snizovani poctu
pripadu srozumitelné komunikovany, vyrazné to
prispéje k ochoté verejnosti ke spolupraci.

Zvladani covid-19 se usnadni.

Rostouci imunizace, vice testovani a lepsi poro-

zumeni strategil omezovani Sireni infekce dale
prispéji ke kontrole SARS-CoV-2.

Vyzyvame vlady vSech evropskych statu,
aby se dohodly na jasné formulovanych
spole¢nych cilech, jez jim umozni
koordinovat spoleéné usili, vytvaret
regionalni strategie dosazeni téchto

cilu a diky tomu vyvinout rozhodné usili
k dosazeni nizkého poctu pripadu
SARS-CoV-2.
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