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OZNAMENIE KOMISIE EUROPSKEMU PARLAMENTU, RADE, EUROPSKEMU
HOSPODARSKEMU A SOCIALNEMU VYBORU A VYBORU REGIONOV

Kratkodoba pripravenost’ EU v oblasti zdravia na vypuknutia nikazy COVID-19

I. UVOD

Pandémia COVID-19, ktora spdsobila jednu z najhorsich kriz v neddvnej historii, si vyzaduje
neustalu obozretnost’ a koordinovanu ¢innost’.

Hoci este stale nevieme vsetko, ziskavame dblezité poznatky o samotnom ochoreni, jeho
prenose, prevencii a liecbe. Clenské $taty s podporou Komisie a agentar EU zvy3uju svoje
testovacie kapacity, zlepsuju dohl'ad a posilnuju kapacitu zdravotnickych systémov, napriklad
zvySovanim poctu 16zok na jednotkach intenzivnej starostlivosti alebo posilnenymi
zdravotnickymi protiopatreniami. EU ajej ¢lenské §taty zaviedli opatrenia na zmiernenie
socialnych a hospodarskych vplyvov, ako je zachovanie fungovania vnutorného trhu, podpora
odvetvia dopravy a cestovného ruchu, ochrana zamestnanosti a podpora sluzieb zdravotne;j
starostlivosti pre zranitelné skupiny. Clenské $taty Goraz viac koordinuju svoju reakciu.
Opatrenia v oblasti verejného zdravia pomahaji stabilizovat’ situdciu a znizit’ pocet novych
infekcii na troven, ktort zdravotnicke systémy dokazu zvladnut. Toto umoziluje postupne
rusit’ mnohé obmedzenia nariadené pocas uplynulych mesiacov a obnovit’ va¢sinu ¢innosti.

Virus sa viak stale §iri po celom svete. Regionalne vypuknutia nékazy v celej EU a rastuci
pocet kazdodennych novych pripadov na celom svete len potvrdzuji skutocnost, Zze
pandémia sa skonéi az vtedy, ked’ bude vSade pod kontrolou. Infekéné ochorenia, ako je
COVID-19, casto prichaddzaju vo vinach a nové lokalizované vypuknutia ndkazy sa objavuju
v celej Eurdpe a na inych kontinentoch.

Vzhl'adom na zistené poznatky zo skorSich $tadii pandémie musi Eurdpa vyuzit’ toto obdobie
pomalSieho prenosu na posilnenie svojej pripravenosti a schopnosti koordinovanej reakcie na
boj proti d’alsim vypuknutiam nakazy COVID-19. Cas je rozhodujuci faktor, pokial' ide
o zavedenie vedecky podlozenych opatreni a vykonanie ich zatazovych testov na zarucenie
primerané¢ho vykondvania.

Cielom tohto oznamenia je zabezpetit kratkodobu pripravenost EU v oblasti zdravia
v pripade d’alSich vypuknuti nakazy COVID-19 v Eurdpe. Osobitnd pozornost’ sa venuje
potrebe zniZit’ zat'az suvisiacu so sezonnou chripkou 2020/2021 v snahe zmiernit dodatoény
tlak na zdravotné systémy, ak zaroven doéjde k d’alSiemu vypuknutiu ndkazy COVID-19.
V kazdej oblasti Cerpa toto oznamenie z hlavnych ponauceni — pozitivnych a negativnych —
a naznacuje kI'i€ové opatrenia, ktoré sa maju prijat’ v nadchadzajicich mesiacoch. To si bude
vyZzadovat’ silnt koordindciu a vymenu informécii v ¢lenskych Statoch a komunitach a medzi
nimi, ako aj zdvézok vykondvat tieto opatrenia, ktoré patria do vnutroStatnej pravomoci.
Nad’alej sa bude vyvijat’ Gsilie o dosiahnutie dohody na spolo¢nych pristupoch k opatreniam
v oblasti zdravia v ramci Vyboru pre zdravotni bezpecnost! (HSC), ako aj na inych forach,
ako je integrovana politicka reakcia na krizu (IPCR).

Zo skusenosti vyplyva, ze koordinacia ¢innosti so susednymi krajinami a na Grovni EU m4
zdsadny vyznam. Zamedzenie Sirenia ariadenie vSetkych pripadnych novych vypuknuti
nakazy si takisto bude vyzadovat neustdlu spolupricu apodporu pre krajiny
v bezprostrednom susedstve EU a vzdialenejsie krajiny. Komisia preto zapoji krajiny

! Rozhodnutie Eurépskeho parlamentu a Rady & 1082/2013/EU z 22. oktobra 2013 o zavaznych cezhraniénych ohrozeniach zdravia,

ktorym sa zruSuje rozhodnutie ¢. 2119/98/ES. Text s vyznamom pre EHP. Unv. EUL 293,5.11.2013, 5. 1 — 15 (BG, ES, CS, DA, DE,
ET, EL, EN, FR, HR, IT, LV, LT, HU, MT, NL, PL, PT, RO, SK, SL, FI, SV).
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zédpadného Balkanu, eurdpskeho susedstva ainé partnerské krajiny, ak to bude vhodné
a mozné, do opatreni navrhovanych v tomto dokumente.

II.  ZvySovanie urovne pripravenosti — ziskané poznatky a kratkodobé ¢innosti

1. Testovanie, vyhl’addvanie kontaktov a dohl’ad nad verejnym zdravim?

Dostato¢né testovacie kapacity su zdkladnym aspektom pripravenosti a reakcie na ochorenie
COVID-19°. Bez primeraného testovania neexistuje véasné odhalovanie potencidlne
infekénych jednotlivcov ani moznost’ sledovat’ mieru ndkazy a jej prenos v komunitach. Je
predpokladom primeraného vyhl'addvania kontaktov.

Pocas niekol’kych wuplynulych mesiacov vSak FEurdpa trpela nedostatkom testov
a testovaciecho materidlu, vyskoleného laboratérneho personalu a niektorych zéasob
laboratorneho vybavenia, zatial’ ¢o EU je jednym z najvacsich vyrobcov niektorych typov
takéhoto vybavenia. Okrem toho politiky a metodiky testovania sa medzi jednotlivymi
krajinami vyrazne liSia a vnutroStatne kapacity na vyhladavanie kontaktov boli casto

pretazené v dosledku prebiehajiceho rozsiahleho komunitného §irenia®.

Lokalizované vypuknutia nakazy — reakcia na miestnej a celostatnej urovni

Niekolko tyZdiiov od zruSenia vyrazne restriktivnych opatreni v sucasnosti pozorujeme, ze vo viacerych clenskych statoch
dochadza k opdtovnému vyskytu nahlasenych pripadov, pricom sa objavuju lokalizované vypuknutia ndakazy v Specifickom
prostredi a vo vicsine krajin EU/EHP stdle hldsia komunitné Sirenie. Neddvne vypuknutia ndkazy si prikladom toho, e
miestne vypuknutia nakazy sa musia okamZzite dostat’ pod kontrolu, aby sa zabranilo rozsiahlejSiemu komunitnému
Sireniu. Na tento ucel by sa malo v dotknutej oblasti bezodkladne zaviest rozsirené testovanie a vyhladavanie kontaktov.
Nasledne by sa mali prijat miestne opatrenia na zmiernenie rizik, ako je izoldacia.

Potrebneé kapacity by sa mali zaviest ihned’ a mozno ich ziskat tak na miestnej, ako aj na celostatnej urovni. S cielom
zaistit’ prisposobenii a Specificku reakciu sa musi uznat' vyznam miestnych kapacit a miestnych znalosti. Z hladiska
najlepsej reakcie na tieto vypuknutia nakazy bude mimoriadne dolezité segmentovat Specifické cinnosti, ktoré si vyzaduju
miestne znalosti na dosiahnutie optimalnej uicinnosti, napriklad vyhladavanie kontaktov, a cinnosti, ktoré sa mozu
rozvijat bez Specifickych miestnych znalosti, napriklad poskytovanie mobilnych laboratorii alebo technicka stranka
vykondvania testov RT-PCR. Takyto pristup si bude vyzadovat koordindciu a vymenu informacii medzi miestnymi
a celosStatnymi orgdanmi.

Vzhl'adom na to, Ze opatrenia proti §ireniu ndkazy sa postupne rusia®, je potrebné testovanie,
vyhl'addvanie kontaktov a dohlad nad verejnym zdravim, pretoZze umoZiiuju kontrolovat’
lokalizované vypuknutia nakazy. Ich rychla rozsiritenost’ je rozhodujiicim faktorom, pokial
ide o zvladnutie moZného rozvoja do pandémie a o zabranenie nutnosti obnovit' prisne
opatrenia na zamedzenie pohybu. Tieto cinnosti musia byt osobitne prispdsobené
zranitelnym skupindm a v prostredi s vysokou hustotou aobmedzenou schopnost'ou
dodrziavat’ fyzicky odstup. KI'icovym krokom v rdmeci pripravenosti je preto systematicka
identifikécia zraniteInych lokalit a obyvatel'stva vo vSetkych ¢lenskych Statoch.

a) Testovanie

Laboratérne kapacity na testovanie nékazy spdsobujicej COVID-19 sa zvy3ili® v kombinacii
s vyvojom v oblasti terénneho testovania pacienta, 3D tlace testovacieho vybavenia a novych
metdd testovania. Komisia zacala s ¢lenskymi §tatmi spolo¢né obstardvanie laboratdérnych

Contact tracing for COVID-19: current evidence, options for scale-up and an assessment of resources needed (Vyhladavanie
kontaktov v pripade ochorenia COVID-19: aktudlne dokazy, moznosti rozSirenia a posudenie potrebnych zdrojov):
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/COVID-19-Contract-tracing-scale-up.pdf.
Ako sa uz uvadza v spolo¢nom eurépskom plane na zrusenie opatreni proti $ireniu ndkazy COVID-19.
Situdcia sa eSte vyostrila v dosledku vyziev spojenych s roz§irovanim ¢innosti vyhladavania kontaktov, napriklad s pomocou
inovacnych rieSeni, ako je zapojenie in¢ho ako zdravotnickeho personalu a zavedenie online softvéru.
V sulade so spoloénym eur6pskym pldnom na zruSenie opatreni na zamedzenie Sirenia COVID-19.
Udaje o pocte vykonanych testov RT-PCR podla jednotlivych krajin nahlasuji kazdy tyzdeii vnutrodtatne organy verejného zdravia
v EU/EHP do Eurdpskeho systému dohladu (TESSy).

2



potrieb s rozpoétovym stropom vo vyske viac ako 350 000 000 EUR’. Vo vsetkych ¢lenskych
Statoch sa musia zvysit’ laboratorne kapacity, vyskolit’ zamestnanci a zaviest’ inovacie, aby sa
zabezpecil systém, ktory umozituje rychlu rozsiriteInost, spolahlivé vysledky a reakciu
formou lokalizovaného nasadenia.

Teraz, ked <cClenské Staty zvysili svoju testovaciu kapacitu v sulade susmerneniami
Eurépskeho centra pre prevenciu a kontrolu choréb (ECDC), musia zabezpecit, aby mohli
rychlo rozsirit okruh testovania na pacientov s miernymi priznakmi a l'udi, ktori boli
v kontakte s pozitivnymi pripadmi®. Je tiez dolezité, aby ¢&lenské Staty pokracovali
v monitorovani objemu vykonanych testov aich vysledkov v priebehu casu. Takisto musi
existovat: moznost rychleho nasadenia testovania prostrednictvom decentralizovanych
stratégii v snahe pomoct’ kontrolovat’ lokalizované vypuknutia ndkazy. Napokon by c¢lenské
Staty mali zabezpecit, aby rozsirenie kapacit testovania na COVID-19 nebolo na ukor inych
programov dohl'adu (napr. v pripade chripky).

b) VyhPadavanie kontaktov

Spojenim $tandardnych postupov vyhladavania kontaktov s interoperabilnymi mobilnymi
aplikaciami (d’alej len ,,aplikacie®) sa moze posilnit’ schopnost’ zastavit’ nové retazce prenosu
a zabranit roz$ireniu do komunity’ pri zachovani zdsad ochrany tudajov uvedenych
v prislugnych pravnych predpisoch!?. Desat ¢&lenskych §tatov uz zaviedlo aplikicie na
vyhl'addvanie kontaktov a varovanie. Jedendst d’alSich Statov ma v Gmysle zaviest' takuto
aplikiciu v blizkej budicnosti. V nadviznosti na prijatie odporadania!! o vyuZivani
technologii a idajov na boj proti krize sposobenej ochorenim COVID-19 a jej prekonanie
boli vypracované rieSenia a spoloény subor nastrojov'? na Grovni EU s cielom ulah&it
interoperabilitu vnutrostatnych aplikacii'®> pri sucasnom zabezpedeni ochrany stikromia
a osobnych udajov!“. Interoperabilita vietkych vntrostatnych aplikicii by sa mala stat
skutocnostou, aby mohli cestujuci a pracovnici nad’alej s doverou prechddzat’ cez hranice
vramci EU. Komisia dnes zmenila'® vykonavacie rozhodnutie (EU) 2019/1765 o sieti
elektronického zdravotnictva s cielom stanovit' sposoby prevadzky zabezpecenej IT
infraStruktiry, ktora podporuje interoperabilitu aplikacii na vyhladdvanie kontaktov
a varovanie v celej EU. Systém véasného varovania a reakcie (EWRS) zaistuje bezpecnu
a u¢inn vymenu informécii medzi zdravotnickymi orgdnmi Clenskych Statov. Okrem toho je
potrebné zaviest’ opatrenia na zabezpeenie pripravenosti'® na miestach vstupu'’” do EU, ako
s medzinarodné letiska, pristavy, medzinadrodné Zeleznicné stanice alebo pozemné hranicné
priechody, ktoré mdézu d’alej podporovat’ Usilie zamerané na vyhladdvanie kontaktov, co
takisto prispeje k zaisteniu slobody pohybu v ramci EU.

Dalsie informacie o spoloénych obstardvaniach sa nachadzaju v prilohe.
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-coronavirus-disease-2019-covid-19-pandemic-tenth-update.
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/ehealth/docs/covid-19_apps_en.pdf.
Nariadenie (EU) 2016/679 (vieobecné nariadenie o ochrane udajov) v aktualnom zneni uverejnenom v U.v. EU L 119, 4.5.2016;
v zneni korigenda uverejneného v U. v. EU L 127, 23.5.2018.
Odporaganie Komisie (EU) 2020/2296 z 8. aprila 2020 o spoloénom stibore néstrojov Unie na vyuZivanie technologii a udajov na boj
proti krize spdsobenej ochorenim COVID-19 a jej prekonanie, najméa pokial’ ide o mobilné aplikacie a vyuzivanie anonymizovanych
udajov o mobilite.
https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/ehealth/docs/covid-19_apps_en.pdf.
Na zaklade europskeho ramca interoperability sa zavadza interoperabilné rieSenie pre aplikacie v tzv. decentralizovanej architekture,
v pripade ktorej sa vypocet rizika ndkazy uskutoCnuje v zariadeni, a pracuje sa na interoperabilite s ,,centralizovanymi* systémami,
v pripade ktorych sa vypocty rizika uskutociuji na zalohovom serveri zdravotnickeho organu.
Oznamenie Komisie — Usmernenie tykajuce sa aplikacii podporujtcich boj proti pandémii COVID-19 v stvislosti s ochranou udajov,
2020/C 124 101 C/2020/2523. U. v. EU C 1241, 17.4.2020, 5. 1 — 9 (BG, ES, CS, DA, DE, ET, EL, EN, FR, HR, IT, LV, LT, HU, MT,
NL, PL, PT, RO, SK, SL, FI, SV) a dokument Eurdpskeho vyboru pre ochranu Gdajov Usmernenia 04/2020 tykajiice sa lokalizacnych
udajov a nastrojov na vyhladavanie kontaktov v kontexte pandémie COVID-19 prijaté 21. aprila 2020.
15 Vykonévacie rozhodnutie Komisie (EU) 2020/1023 z 15. jila 2020, ktorym sa meni vykonavacie rozhodnutie 2019/1765, pokial’ ide
o cezhrani¢nu vymenu udajov medzi vnutro§tatnymi mobilnymi aplikaciami na vyhladavanie kontaktov a varovanie v suvislosti s
bojom proti pandémii COVID-19. U. v. EU L 2271, 16.7.2020, s. 1.
Vztahuje sa to okrem iného na opatrenia tykajuce sa dopravy uvedené v oddiele 4 tohto oznamenia, ako je vykonavanie usmerneni
o dopravnych sluzbach, ako aj usmernenia vydané konzorciom jednotnej akcie Healthy Gateways (Zdravé brany)
(https://www.healthygateways.eu/), protokoly EASA/ECDC (https://www.easa.europa.eu/sites/default/files/dfu/EAS A-
ECDC_COVID-19_Operational%20guidelines%20for%20management%200f%20passengers v2.pdf) a prace inych relevantnych
agentir EU vratane prace Eurpskej namornej bezpecnostnej agentiry (EMSA) a Zelezniénej agentury Eurdpskej inie (ERA).
V medzinarodnych zdravotnych predpisoch (MZP) sa miesto vstupu definuje ako ,,priechod pre medzinarodny vstup alebo vystup
cestujucich, batoziny, nakladu, kontajnerov, dopravnych prostriedkov, tovaru a postovych balikov, ako aj agentury a oblasti, ktoré im
poskytuju sluzby pri vstupe alebo vystupe*.
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https://www.easa.europa.eu/sites/default/files/dfu/EASA-ECDC_COVID-19_Operational%20guidelines%20for%20management%20of%20passengers_v2.pdf
https://www.easa.europa.eu/sites/default/files/dfu/EASA-ECDC_COVID-19_Operational%20guidelines%20for%20management%20of%20passengers_v2.pdf

¢) DohlPad

Dohl'ad nad verejnym zdravim by sa mal vykonavat’ na zdklade tychto parametrov: intenzita
a geografické rozsirenie, zmeny virusového kmenia prostrednictvom molekularnej typizacie'®,
nozokomialne vypuknutia nakazy'®, zmeny v rizikovych skupinich vritane prepojeni
s environmentalnym vystavenim, syndromy respiraénych ochoreni, imunita v konkrétnej
vekovej skupine obyvatel'stva, situacia v zariadeniach rezidencnej starostlivosti alebo vplyv

na zdravotnicke systémy.

To musi umoznit’ odhalovanie problematickych miest uz v po¢iato¢nom §tadiu. Clenské §taty
preto musia poskytovat Standardizované a v€asné epidemiologické udaje na nizSej ako
celostatnej urovni vratane udajov o hospitalizdcidch a obsadenosti jednotiek intenzivnej
starostlivosti. Akumulacia takychto udajov, a to aj prostrednictvom digitalnej epidemiologie
opierajucej sa o analyzu socidlnych médii, poméaha pri sledovani pandémie a umoziuje
presné modelovanie Sirenia choroby.

AKkc¢na oblast’: Testovanie, vvhla anie kontaktov a dohPad nad verejnym zdravim

Harmonogram

» Vykonavanie celostatnych zatazovych testov zaloZzenych na & jul —september
moznych scenaroch tykajucich sa systémov na vyhladdvanie
kontaktov, testovacich kapacit a zavadzania testov (Clenské Staty)
KedZze sa odhaluju lokalizované vypuknutia ndkazy aje
pravdepodobné, Ze sa budu objavovat’ dalsie, tieto zdtaZové testy
by sa mali vykondvat’ na miestnej urovni podla konkrétnej situdcie,
ako su hromadné nakazy, ohniska v cielenych sektoroch, napriklad
v bitunkoch, vo vzdelavacich zariadeniach a v rezidencnych
domovoch, ktoré by sa neskor mohli rozsirit na iné oblasti ¢innosti.
Ziskané poznatky a najlepSie postupy sa poskytnu po skonceni
testov.
Testovanie
» ZabezpeCenie dostupnosti  potrebnej  testovacej  kapacity prebieha
prostrednictvom plédnovania dopytu a vyskumu a vyvoja (Clenské
Staty a Europska komisia)
Ulahci sa tym schopnost' v pripade potreby zvysit' kapacitu.
> Dohoda na trovni EU, prostrednictvom Vyboru pre zdravotna jul — september
bezpecnost (HSC), o zostladenych stratégiach a metodikach
testovania (Eurdpska komisia a ¢lenské Staty)
Dohoda v ramci HSC prostrednictvom pisomného vyhlasenia.
Vyhladavanie kontaktov
» DokoncCenie  zavadzania  interoperabilnych  aplikacii na  jul — september
vyhl'adavanie kontaktov (Clenské §taty, Europska komisia a ECDC)
Opatrenia v nadviznosti na usmernenia pre clenske Staty tykajuce
sa interoperability a rozvoja vhodnych rieSeni pre cezhranicnu
interoperabilitu aplikacii. NepretrzZity rozvoj systému vcasného
varovania a reakcie (EWRS) na ulahcenie vymeny informacii.
> Rozvoj mechanizmov EU na uéely spoloénych digitalizovanych prebieha
lokalizacnych kariet verejného zdravia cestujucich pre prisluSné
odvetvia dopravy (napr. jednotnd akcia EU Healthy Gateways

Molekularna typizacia je spdsob sekvencovania a identifikacie Specifickych kmenov virusu. Zaclenenie molekulamnej typizacie do
epidemiologického dohladu je doélezitym néstrojom na monitorovanie a kontrolu pandémie. Poméha sledovat, ako sa virus
v skutocnosti $iri, a identifikovat’ mozny vyvoj v priebehu Casu.

Nakaza v lekarskych a zdravotnickych zariadeniach.



s podporou Agentury Eurdpskej unie pre bezpecnost letectva —
EASA)
Dohlad nad verejnym zdravim
» Usmernenia tykajuce sa vySetrovania Specifickych vypuknuti august
nakazy, napr. v nozokomidlnom prostredi, potencidlne hromadné
nakazy (napr. masové zhromazdenia) ainé Specifické pracovné
prostredia (ECDC)
Pomaha to zlepsit pochopenie epidemiologickej dynamiky a dohlad
nad nou.
» Odber vzorieck zodpadovych vod, posudzovanie vysledkov prebieha
a prepojenie s epidemiologickymi udajmi (Eurépska komisia
a Clenské staty)
Cielom je sledovat pritomnost virusu v komundlnych odpadovych
vodach.*
» Posilnenie systému sentinelového dohl'adu na zaklade populdcie = jal — september
v zariadeniach primarnej starostlivosti a v nemocniciach (ECDC
a Clenské staty)
Centrum ECDC bude spolupracovat s clenskymi Statmi s cielom
poskytovat’ poradenstvo o najlepsich postupoch v snahe pomoct
posilnit  existujuce systémy, ktoré podporuju dohlad na
vrutrostdtnej urovni.
» Technicka pomoc pri navrhovani, vykonavani a analyze vysledkov = jul — september
§tadii  séroprevalencie?! s cielom podporit porovnatenost
na trovni EU (ECDC, Eurépska komisia a ¢lenské §téty)
» Zaistenie vymeny klinickych, epidemiologickych, virologickych prebicha
tidajov v celej EU prostrednictvom platformy EU na vymenu
udajov o ochoreni COVID-19 (Eurdpska komisia, ECDC a ¢lenské
Staty)
> Vytvorenie registra na arovni EU na uéely prevencie a zniZovania oktober
epidemiologickych rizik vratane determinantov environmentalneho
zdravia (Europska komisia)
Tymto sa doplnia iné platformy azaisti sa volny pristup
a interoperabilita platforiem udajov, ktoré obsahuju udaje
o COVID-19.

2. Zdravotnicke protiopatrenia: bezproblémové fungovanie jednotného trhu
a pristup k osobnym ochrannym prostriedkom, lieckom a zdravotnickym
pomdockam

Kriza spdsobena ochorenim COVID-19 mala negativny vplyv na obchod s tretimi krajinami,
volny pohyb tovaru v EU a bezproblémové fungovanie jednotného trhu. Najmi pristup
k osobnym ochrannym prostriedkom, liekom a zdravotnickym pomockam bol v prvych
ditoch pandémie v EU vyrazne nedostatoény. S prehlbovanim krizy celosvetové dodavatel'ské
retazce nedokézali zvladnut' zvySeny dopyt. K naruSeniu vyroby doSlo v desiatich najviac
postihnutych lokalitach. ESte vacsi nedostatok nastal v dosledku zavedenia zdkazu vyvozu
vnuatroStatnymi orgdnmi a organmi tretich krajin, ako aj problémov v medzinarodnej preprave
tovaru, prekazok pri posudzovani zhody a ¢astého vyskytu nevyhovujucich, nebezpecnych
a faloSnych vyrobkov. Ukazalo sa, ze celosvetové preteky o dodavky sa odrazili vo vysokej
cene za vyrobky, ktoré boli v niektorych pripadoch nekvalitné. Koordinovana solidarita na
trovni EU prostrednictvom mechanizmu Unie v oblasti civilnej ochrany (UCPM) bola tiez
obmedzena alebo sa oneskorila, ked’Zze vSetky krajiny celili rovnakému druhu nedostatku

2 Niekol’ko ¢lenskych Statov prevzalo iniciativu v monitorovani pritomnosti rezidui COVID-19 vo svojich odpadovych vodéch.

Spolo¢né vyskumné centrum (JRC) spolu s GR ENV a za tcasti GR SANTE prevzali iniciativu a zacali celoeurdpsku zastreSujucu
Studiu, ktora spaja popredntl ndrodnu a regionalnu referen¢nt $tadiu do jedného pristupu.

2 Ciel'om takychto $tadii je zhromazdit’ informacie o mierach nakazy v jednotlivych populaciach.



sicasne’’>. Okrem toho bol naruseny trh v oblasti obchodnej nakladnej dopravy a pristup
k dopravnym moznostiam sa stal neistym.

Na prekonanie tychto problémov sa zaviedol rad opatreni. Zahfnali konverzie priemyslu,
monitorovanie nedostatku s pomocou Eurdpskej agentary pre lieky, podporu priemyselnych
iniciativ s cielom optimalizovat’ vyrobu a dodavky zakladnych liekov??, vyvozné povolenia**
a spolupracu s tretimi krajinami, ako aj vol'ne dostupné normy?. Okrem toho Komisia zacala
spoloéné obstaravania?®, zriadila strategické zasoby (systém rescEU), zintenzivnila
spolupracu a kontroly organov dohl'adu nad trhom a bezpecnostnych organov s cielom
zabezpecCit, aby sa na jednotnom trhu ponukali len bezpecné ochranné prostriedky,
a Europskemu vyboru pre normalizaciu (CEN) bola adresovand ziadost o vypracovanie
novych usmerneni tykajucich sa rasok pre $iroku verejnost™’.

Komisia e$te prijala usmernenia tykajuce sa vyvoznych obmedzeni?® a optimalnych
a racionalnych dodévok liekov s cielom predist nedostatkom pocas vypuknutia ochorenia
COVID-19% a aktivne pracovala na zruseni vnutro§tatnych vyvoznych obmedzeni a inych
prekazok volného pohybu zdravotnickych zariadeni a liekov. Komisia takisto prijala
rozhodnutie®®, ktorym sa ¢lenskym $tidtom zasiahnutym pandémiou koronavirusu povoluje
docasne pozastavit’ uplatiiovanie ciel a DPH na ochranné prostriedky, testovacie stupravy
alebo zdravotnicke pomocky, ako su plucne ventildtory. Vdaka tomu sa zdravotnicke
pomocky, ktoré lekari, zdravotné sestry a pacienti zafalo potrebuju, stali dostupnejSimi.

S cielom zabezpetit' volny tok tovaru v ramci EU sa Komisia aktivne usilovala o zrugenie
vnutro$tatnych vyvoznych obmedzeni. Osobitna skupina pre presadzovanie jednotného trhu
(SMET) sa zacala stretdvat’ s prvoradym cielom riesit obmedzenia vol'ného pohybu tovaru
vratane zdravotnickych potrieb.

Ochrana integrity jednotného trhu ako jedného z naSich hlavnych tromfov na ceste k obnove
zostdva jednou zpriorit Komisie. Komisia bude nadalej aktivhe spochybilovat
neodovodnené prekazky volného pohybu tovaru, najmi zdravotnickych pomoécok a liekov,
pri¢om vyuzije vSetky dostupné nastroje vratane postupov v pripade nesplnenia povinnosti.

2 V ramci mechanizmu Unie v oblasti civilnej ochrany podporuje EU koordinaciu a spolufinancuje &lenské staty EU a est’ d'alsich

zhGastnenych §tatov pri poskytovani pomoci krajindm, ktoré Ziadaji EU o pomoc. Od 23. jina prijalo Koordinaéné centrum pre

reakcie na nidzové situacie (ERCC) 47 ziadosti o pomoc v suvislosti s pandémiou COVID-19, ktoré sa tykali zdravotnickych potrieb

a OOP. Len na 16 z nich sa ¢iasto¢ne reagovalo.

Farmaceuticky priemysel zohrava délezitu tilohu pri prekonavani rizika nedostatku nevyhnutnych vyrobkov a sluzieb vyplyvajuceho

z vypuknutia ochorenia COVID-19 v EU. Vynimotné okolnosti a suvisiace problémy mézu podnietit podniky k vzajomnej

spolupraci, aby prekonali alebo aspont zmiernili u¢inky krizy, z ¢oho budi mat’ v kone¢nom dosledku prospech ob¢ania. Komisia

v tejto suvislosti prijala 8. aprila 2020 oznamenie s ndzvom Docasny ramec na posudzovanie antitrustovych otazok obchodnej

spolupréce v reakcii na nalichavé situdcie sposobené sudasnym §irenim ochorenia COVID-19 (d’alej len ,,doGasny ramec*, U. v. EU

C 1161, 8.4.2020, s. 7 — 10). Stanovuju sa v iom hlavné kritéria, ktoré bude Komisia uplatiiovat’ pri posudzovani projektov spoluprace

podra pravidiel hospodarskej sutaze EU zameranych na rieSenie nedostatku dodavok nevyhnutnych vyrobkov a sluZieb pocas Sirenia

nakazy koronavirusu. V do¢asnom ramci sa tiez predpoklada moznost’ poskytovat’ spolo¢nostiam pisomné uistenie o zluitelnosti

(prostrednictvom ad hoc , listov o zlu€itelnosti*) tykajiice sa konkrétnych projektov spoluprace patriacich do jeho rozsahu pdsobnosti.

Na zaklade do¢asného ramca Komisia vydala 8. aprila 2020 list o zlugiteInosti pre zdruzenie vyrobcov liekov ,,Medicines for Europe*

a zuCastnené spolocnosti v stvislosti s projektom dobrovolnej spoluprace s cielom rieSit’ riziko nedostatku kriticky dolezitych

nemocni¢nych liekov na liecbu pacientov s koronavirusom

(https://ec.europa.eu/competition/antitrust/medicines_for_europe comfort letter.pdf).

24 VYKONAVACIE NARIADENIE KOMISIE (EU) 2020/568 z 23. aprila 2020, ktorym sa vyvoz uréitych vyrobkov podmiefiuje

vydanim vyvozného povolenia.

Docasne ich zabezpecili na ziadost Komisie CEN a CENELEC pre chirurgické a ochranné ruska, rukavice, odevy a plicne

ventilatory s cielom podporit’ vyrobu a uvadzanie nevyhnutnych potrieb na trh.

Spoloéné obstardvania EU sa vztahujii na osobné ochranné prostriedky, plicne ventilatory a lieky uréené pre JIS — d’alsie informécie

st uvedené v prilohe.

V méji 2020 poziadala Eurdpska komisia Eur6psky vybor pre normalizaciu (CEN), aby vypracoval technické Specifikacie pre riska

pre Sirokd verejnost. Dna 17. jina 2020 bola zverejnena pracovna dohoda Eurdpskeho vyboru pre normalizaciu CWA 17553 pod

nazvom Ruska pre $irokd verejnost’ — Priruc¢ka o minimalnych poziadavkach, metédach testovania a pouzivania.

Usmernenia uvedené v prilohe 2 k oznameniu o koordinovanej hospodarskej reakcii na vypuknutie nakazy COVID-19: COM(2020)

112 2 13.3.2020.

» C(2020) 2272 z 8.4.2020.

30 Rozhodnutie Komisie (EU) 2020/491 z 3. aprila 2020 o oslobodeni od dovoznych ciel a od DPH pri dovoze, ktoré sa povoluje v
pripade tovaru potrebného na boj proti nasledkom Sirenia ochorenia COVID-19 pocas roku 2020. Toto opatrenie sa uplatiiuje do 31.
jula, ale pravdepodobne sa predizi do 31. oktobra 2020, ked’ze &lenské §taty stéle vykazuju nedostatok tohto tovaru.
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https://ec.europa.eu/competition/antitrust/medicines_for_europe_comfort_letter.pdf

Komisia pripomina povinnost’ ¢lenskych Statov ozndmit’ navrhy vnutrostatnych technickych
predpisov skor, ako sa prijmd, aby mohla spolu s ostatnymi ¢lenskymi Statmi reagovat.
V pripade potreby, akou je nahle rastuci pocet prekazok, ktorého sme boli svedkom pocas
krizy sposobenej ochorenim COVID-19, by sa skupina SMET mala vyuzit’ ako mechanizmus
pre naliehavé pripady s cielom koordinovat’ primeranu reakciu.

Skusenosti ziskané pri vykonavani balika opatreni v oblasti mobility v ramci ndstroja
nudzovej podpory (IES)*' mézu slizit’ ako zéklad na vypracovanie koordinovanej reakcie EU
na mozné buduce znizenia kapacity globalnej a regionalnej nadkladnej dopravy.

Komisia takisto zriadila stredisko na koordinaciu ponuky a dopytu — stredisko na koordinaciu
ponuky a dopytu v oblasti zdravotnickeho vybavenia v stvislosti s ochorenim COVID-19
(CCH), ktoré sluzi ako platforma na vymenu informacii a posudenie s ¢lenskymi Statmi,
pokial’ ide o dopyt a ponuku v oblasti kI'icovych zdravotnickych protiopatreni tykajucich sa
ochorenia COVID-19, ako aj na monitorovanie a pomoc s cielom zlepsit’ kapacitu odvetvia
EU?2. Vytvorila sa online platforma na zber informacii o ponuke a dopyte s cielom ul'ahgit’
prepdjanie ponuky adopytu medzi Clenskymi Statmi, ktoré vyjadrujii potreby,
a spolo¢nostami, ktoré ponukaju zdravotnicke pomdcky. Napriek uréitym zlepSeniam ni¢
nenasvedCuje tomu, Ze by bol nedostatok zdravotnickych pomocok uplne vyrieSeny.
Eurdpske centrum pre prevenciu a kontrolu choréb (ECDC) a Spolo¢né vyskumné centrum
(JRC) podporuju predpovedanie a modelovanie.

V ramci pripravy na mozny prudky narast pripadov v buducnosti je vSak potrebné urobit
viac. Clenské §taty sa vyzyvajl, aby urychlene vypracovali jasny prehlad svojich potrieb
v oblasti zdravotnickych potrieb, vnutrostatnych vyrobnych kapacit a zasob nevyhnutného
vybavenia. Na trovni EU prebieha obstaravanie s cielom zabezpeéit dostupnost’ osobnych
ochrannych prostriedkov, plucnych ventildtorov, laboratorneho vybavenia a kriticky
dolezitych liekov pre JIS (pozri prilohu), ako aj pristup k liecebnym pripravkom po ziskani
povolenia na uvedenie na trh od Eurdpskej agentiry pre lieky a podporu pre vyrobu
a zavedenie potencialnych Gspesnych vakcin. Rozsiahle ramcové zmluvy EU o verejnom
obstaravani poskytuju clenskym Stitom pomoc pri praci na zabezpecenie pripravenosti.
Clenské $taty sa vyzyvaju, aby vyuzili moznosti ndkupu zdravotnickeho vybavenia na
zaklade aktualnych zmluv. Takisto bude dolezité zabezpecit’, aby boli zavedené opatrenia,
ktorymi sa zaisti, Ze sa primerané osobné¢ ochranné prostriedky dostanu do kriticky doélezitého
sektora socialnej podpory a starostlivosti, ktory poskytuje zakladné sluzby pre starSie osoby
a osoby so zdravotnym postihnutim.

Clenské $taty sa takisto vyzyvaju, aby zmapovali moZnosti flexibilnej vyrobnej kapacity
a konverzie vyroby na svojom uzemi. Komisia je pripravena podporovat’ ¢lenské Staty pri
transformadcii priemyslu a vytvarani planov flexibilnej vyrobnej kapacity.

NavySe vyskum ainovéacie su zamerané na vyvoj zdravotnickych protiopatreni
a zabezpeCenie dokazov na rozvoj a vytvaranie potrebnych spolo¢nych noriem pre
nevyhnutné¢ vyrobky (napr. diagnostické testy, tdaje tykajuce sa zdravia, schval'ovanie
vyrobkov, spolo¢né verejné obstardvanie inovacii a vyvoj klinickych usmerneni). Toto je
potrebné zachovat’ a koordinovat’ a pripadne aj podporit’ tym, ze sa zabezpeci, aby prisluSné
eurdpske vyskumné organizécie zostali v prevadzke v pripade d’alSich vypuknuti nakazy.

Ako sa zdoraznilo v oznameni Komisie snizvom Stratégia EU v oblasti vakcin proti
COVID-19 zo 17.juna 2020, trvalym rieSenim tejto krizy bude pravdepodobne aZ vyvoj

31 Tymto sa spristupiiuju finanéné prostriedky na prepravu Zivotne déleZitych zdravotnickych potrieb do EU a v ramci EU a na podporu

prepravy zdravotnickeho persondlu a pacientov medzi ¢lenskymi §tatmi.
Stredisko Komisie na koordindciu ponuky a dopytu v oblasti zdravotnickeho vybavenia hlasi pretrvavajuci nedostatok v suvislosti
s plastmi/kombinézami/Ciapkami/navlekmi na obuv, chirurgickymi/zdravotnickymi raskami, riSkami s oznac¢enim FFP (vietky typy),
lekarskymi rukavicami, prisluSenstvom pre pliucne ventilatory, endotrachedlnymi trubicami, PCR testmi, antigénovymi testmi,
hardvérmi suvisiacimi s testmi (laboratorne stroje atd’.), ¢inidlami, laboratornym spotrebnym materidlom, tamponmi na vytery,
anestetikami/sedativami, uvoliovaémi svalov, antibiotikami a analgetikami/kortikosteroidmi.
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a zavedenie ucinnej a bezpecnej vakciny proti tomuto virusu. V tejto suvislosti Eurdpska
komisia v st¢asnosti rokuje v mene clenskych $tatov s vyrobcami vakciny s cielom uzavriet’
predbezné dohody o nédkupe. Pomdze to pri navrate hospodarskeho a socialneho zivota do
normalneho stavu v celej Europe a vo svete.

Harmonogram
Zachovanie volného pohybu tovaru, anajmd nevyhnutnych prebieha
zdravotnickych potrieb vramci EU (Elenské $taty a Eurdpska
komisia)*3
Vykonéavanie stratégie EU v oblasti vakcin (IES — Eurdpska prebieha

komisia a Clenské Staty)
Komisia uzavrie dohody s jednotlivymi vyrobcami vakcin v mene
Clenskych Statov, pricom prdvo nakupovat vakciny bude zaistené
prostrednictvom dohod o predbeznom nakupe.
Vypracovanie prehladu potrieb zdravotnickeho vybavenia, jul—september
vnutrostatnych ~ vyrobnych kapacit azasob nevyhnutného
vybavenia; zmapovanie flexibilnych vyrobnych kapacit/moznosti
konverzie (Clenské Staty)
Organizacia vymeny najlepSich postupov medzi ¢lenskymi september/oktober
Statmi, pokial’ ide o zmenu ucelu, prisposobenie a zintenzivnenie
vyroby na vyrobnych linkdch podla potrieb zdravotnickeho
vybavenia (Eurdpska komisia)
Zabezpecenie pristupu k lieCebnym pripravkom na liecbu  jil — september
ochorenia COVID-19, ktorych klinické skusky prave prebiehaju,
prostrednictvom  dohdd o dodavkach s farmaceutickymi
spolo¢nostami (Europska komisia)
Podpora  koordinovaného  pristupu  EU  k planovaniu prebieha
a vykonavaniu rozsiahlych klinickych skusok v stvislosti
s ochorenim COVID-19 v Eurépe (Eurdpska komisia a ¢lenské
Staty)
Vymena informacii medzi Komisiou a ¢lenskymi Statmi prebieha
o vnutrostatnych postupoch obstardvania a problémoch (¢lenské
Staty a Europska komisia)
Podpora spravodlivého pristupu a zavddzania potrebnych prebieha
zdravotnickych protiopatreni:
— prebiehajuce zédkazky v ramci spolo¢nych obstaravani (OOP,
plicne ventilatory, laboratorne vybavenie, lieky pre JIS)
(Clenskeé Staty)
— nové spoloéné obstaravania (Eurdpska komisia)**
— nudzové obstaravania Komisie pre ¢lenské $taty (IES)¥
— strategické vytvaranie zasob EU (rescEU)** aplany
zavadzania vztahujice sa na Uniu
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Komisia bude nad’alej monitorovat’ vnutrostatne opatrenia prijaté ¢lenskymi $tatmi a pomahat’ ¢lenskym Statom s cielom zabranit’
vzniku akychkol'vek zbyto¢nych prekézok volného pohybu tovaru pomocou dostupnych nastrojov, ako je osobitnd skupina pre
presadzovanie jednotného trhu, smernica o transparentnosti jednotného trhu [smernica (EU) 2015/1535, ktorou sa stanovuje postup pri
poskytovani informécii v oblasti technickych predpisov].
Mobzu sa zacat’ dodatocné spolocné obstaravania tykajuce sa napriklad liekov a lieCebnych pripravkov pre jednotky intenzivnej
starostlivosti.
Z rozpo&tu néstroja niidzovej podpory v ramci Unie je na nakup materialu sivisiaceho so zdravotnou starostlivostou vy&lenenych 100
mil. EUR.
Vykonavacie rozhodnutie (EU) 2020/414 z 19. marca 2020, ktorym sa meni vykonavacie rozhodnutie (EU) 2019/570, pokial’ ide o
kapacity rescEU v oblasti vytvarania zdravotnickych zasob [ozndmené ako dokument C(2020) 1827]. Umoziuje vytvaranie zasob
zdravotnickych protiopatreni, ako su vakciny a lieCebné pripravky, laboratorne potreby, zdravotnicke vybavenie na ucely intenzivnej
starostlivosti alebo osobné ochranné prostriedky zamerané na boj proti zavaznym cezhrani¢nym ohrozeniam zdravia.
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—  preprava zdravotnickych potrieb do EU (IES)

» Monitorovanie pristupu, dostupnosti arizik nedostatku prebiecha
zdravotnickych protiopatreni aich kl'ucovych zloziek a prvkov
(Europska komisia, Europska agenttra pre lieky a clenské Staty)

» ZvySenie kapacity a urychlenie certifikacie a posudzovania zhody
vyrobkov, ktoré sa maji uviest na trh, azaroven zaistenie
bezpeénosti, presnosti a suladu s normami EU (&lenské $taty)

» Aby ¢lenské staty v plnej miere vyuzivali existujiice nastroje, ako  jul — september
je napriklad dohoda o spolo¢nom obstaravani na ucely nakupu
a vytvarania zasob zékladného zdravotnickeho vybavenia,
a zabezpecCili koordinované narodné iniciativy na vytvéranie
zéasob (Clenské Staty)

» Colné organy a organy dohl'adu nad trhom by mali zabezpecit’, Ze prebiecha
na trh EU sa dostane iba schvalené zdravotnicke vybavenie
a vyhovujice osobné ochranné prostriedky (spolo¢né opatrenia
s Clenskymi Statmi)

» Usmernenie tykajlice sa opidtovne pouzitelného zdravotnickeho jal
vybavenia a osobnych ochrannych prostriedkov (ECDC)

3. Pohotovostné zvySenie kapacit v oblasti zdravotnej starostlivosti

Pandémia Covid-19 vyrazne ovplyvnila zdravotnickych pracovnikov, ktori sa starali
o pacientov chorych na COVID-19, ¢asto pod velkym stresom a pocas pretrvavajicich
obdobi. Nie st iba ohrozeni ndkazou vzhl'adom na ich zvySené vystavenie virusu, ale Casto
musia pracovat’ v podmienkach s nedostatkom vhodnych osobnych ochrannych prostriedkov.
Vel'mi ¢astym bol nedostatok kapacit jednotiek intenzivnej starostlivosti a Specializovanych
zdravotnickych pracovnikov na liecbu pacientov chorych na COVID-19. Vo vicsine
pripadov v EU sa ukazalo, Ze vnutrotitne rieSenia nedostatku 1620k na jednotkach
intenzivnej starostlivosti su uskuto¢nitel'né. Jednym z kl'aicovych pouceni vSak bolo, ze hoci
by sa mohla rozsirit’ fyzicka infraStruktura, najnaliehavejSou potrebou sa stala dostupnost’
kompetentnych zdravotnickych pracovnikov v ramci jednotiek intenzivnej starostlivosti.
V niektorych pripadoch bol prizvany zalozny zdravotnicky persondl a Studenti mediciny
a ked’ to bolo potrebné, poskytla sa im rychla odborna priprava. Komisia tieZ podporovala
europsku siet’ klinickych lekarov, ktord zdravotnickym pracovnikom umozZiiuje vymenu
informacii a zlepSenie ich spdsobu liecby pacientov chorych na COVID-19. Toto
prerozdelenie zdrojov sa vSak niekedy uskutocnilo na ukor poskytovania starostlivosti
pacientom s inymi ochoreniami.

Cezhrani¢na podpora: zdravotnicky personal a presun pacientov

Pocas prveho vypuknutia nakazy v Europe boli niektoré oblasti podstatne viac zasiahnuté ako iné. V niektorych
pripadoch boli miestne kapacity pretazené a pomoc im bola poskytnuta vdaka europskej cezhranicnej podpore vyslanim
Specializovaného zdravotnickeho persondlu, ako aj presunu pacientov chorych na COVID-19. Napriklad Rumunsko
a Norsko vyslali do severného Talianska lekarov a zdravotné sestry, a to vdaka spolufinancovaniu v ramci mechanizmu
EU v oblasti civilnej ochrany. Pokial ide o pacientov, 6 clenskych statov bolo zapojenych do cezhranicnych presunov
pacientov chorych na COVID-19.

Na zaklade predbeznych uvodnych skiisenosti by sa mali zaviest vnutrostatne stratégie s cielom maximalizovat schopnost
zdravotnych systémov zvladat problémy. V niektorych pripadoch ma vsak zasadny vyznam podpora susednych clenskych
§tatov a clenskych statov EU. Samotnd Komisia posilnila mechanizmy solidarity tym, Ze vyclenila financné prostriedky
z ESIF a zaviedla osobitné mechanizmy na podporu cezhranicného presunu pacientov a prepravy lekdarskych timov.

Zasadny vyznam maé zachovanie rychleho pristupu k pohotovostnému zvySeniu kapacit
v oblasti verejného zdravia bez toho, aby sa zanedbavali iné oblasti zdravotnej
starostlivosti’’. Okrem toho je tieZ nevyhnutné zabezpecit, aby sa v kritickych situaciach

37 Zahrnuté st aj dostatocné kapacity pre alternativne nemocni¢né Struktiry (napr. Struktiry primarnej starostlivosti zamerané na liecbu

pacientov mimo nemocnic) a 16zka na oddeleni intenzivnej starostlivosti, ako aj dostatoény pocet zaskolenych pohotovostnych
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nedostatku stanovili priority (alebo ,,triedenie*) pre poskytovanie zdravotnej starostlivosti na
zaklade usmerneni, ktoré sa budu prisne zakladat’” na lekarskych kritériach. Na zaklade
skisenosti s prenosom pacientov cez hranice apotrebou kapacity doplnkovych
zdravotnickych pracovnikov, ked’ su vnutrostatne urovne pretazené*®, uz Komisia aktivovala
finan¢n podporu prostrednictvom nastroja nidzovej podpory na prepravu zdravotnickeho
personalu a pacientov medzi ¢lenskymi §tatmi. Okrem toho mechanizmus Unie v oblasti
civilnej ochrany koordinuje vysielanie pohotovostnych lekarskych timov a zasielanie
vybavenia do ziadajucich krajin.

Ak¢na oblast’: Pohotovostné zvySenie kapacit v oblasti zdravotnej starostlivosti

Harmonogram
» Financovanie a organizacia prepravy zdravotnickeho personalu prebicha
a timov do EU a medzi ¢lenskymi §tatmi a presun pacientov medzi
clenskymi $tatmi a do tretich krajin (IES — Europska komisia)
» Usmernenia na optimalizdciu nemocni¢nych priestorov vratane jul
ukoncenia izoldcie a prepustenia pacientov, ktori st klinicky
vylie€eni, ale stale su nosite'mi koronavirusu (ECDC)
» On-line eurdpska siet’ klinickych lekarov a rozvoj modulov odborne; prebicha
pripravy v oblasti COVID-19 pre zdravotnickych pracovnikov (aj
prostrednictvom virtudlnej akadémie) v partnerstve s europskymi
federaciami, ako je Eurdpska spolo¢nost’ pre intenzivnu lekarsku
starostlivost’ (Clenské Staty, ECDC, Eurdpska komisia)
Patria sem praktické skolenia a informacie, ako napriklad pravidla
obliekania si a pouzivania osobnych ochrannych prostriedkov,
a mozu sa rozsirit' na moduly odbornej pripravy v oblasti intenzivnej
starostlivosti.

4. Nefarmaceutické protiopatrenia

V clenskych Statoch atretich krajinach sa zaviedlo niekol’ko nefarmaceutickych
protiopatreni, ako je obmedzenie pohybu, socidlny odstup, pouzivanie raSok na verejnych
priestranstvach a kontroly hranic*. Tieto opatrenia boli ¢asto potrebné na spomalenie §irenia
virusu a zachranili desiatky tisicov Zivotov, ale zaroven mali aj negativny socialny dosah
a nepriaznivy vplyv na hospodarstvo. Obmedzenie pohybu a opatrenia, ako napriklad
zatvorenie verejnych priestranstiev, mali ruSivé a bezprecedentné negativne socidlne
a hospodarske dosledky pre spoloCnost (napr. pristup cezhrani¢nych pracovnikov na
pracovisko, rozdelenie rodin, pristup k vzdelaniu a starostlivosti o deti, zastavenie a narusenie
¢innosti v mnohych hospodarskych odvetviach a socidlne ucinky ako izolacia) a hospodarstva
EU narusenim fungovania jednotného trhu. Negativne ovplyvnili aj jednotny trh s tovarom,
ked’Ze sa obmedzil jeho voIny pohyb a narusili sa dodavatel'ské retazce v celej EU aj mimo
nej. Opatrenia mali aj vazne dosledky pre slobodu pohybu vramci EU a fungovanie
a integritu schengenského priestoru. Okrem toho exponenciilne vyuZzivanie technologii na
kazdodenné cCinnosti, ako je komunikécia, ziskavanie informdcii, nakupovanie, préaca
a vzdelavanie, predstavovalo problém pre vsetkych, ktori maju obmedzeny alebo nemaji
ziadny pristup k takymto IKT.

zdravotnickych pracovnikov v celej primarnej, nemocnicnej, terciarnej a domadcej starostlivosti a striedanie zdravotnickych
pracovnikov s cielom zmiernit’ ich inavu.

Napriklad, ked’ sa vycerpajii moznosti vymen zdravotnickeho personalu a presunu pacientov planované na vnutrostatnej Girovni.
Komisia a ECDC spolupracuju s ¢lenskymi §tatmi na podpore postupného a fazového zruSenia tychto opatreni, ako aj na
koordinovanom zrugeni dogasného obmedzenia ciest do EU, ktoré nie su nevyhnutné. Epidemiologické posudenie sa pravidelne
poskytovalo prostrednictvom rychlych posudeni rizik, ktoré vykonava Eurdpske centrum pre prevenciu a kontrolu choréb (ECDC).
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Vzhl'adom na tento hospodarsky a socialny vplyv je vo vSeobecnom zdujme vyhnut sa
rozsiahlym opatreniam na obmedzenie pohybu v pripade d’alSich vypuknuti nakazy a rieSit’
vplyv r6znych odvetvi, vratane dopravy a cestovného ruchu’. Riesenie by malo spocivat
skor v cielenych alokalne zameranych nezdravotnickych protiopatreniach podloZenych
vyskumom a dokazmi. Pomo6zu sthrnné a anonymizované udaje o mobilite umoziujuce
posudenie ucinnosti takychto opatreni. Ked’ sa tieto udaje zostavia, mézu poskytnut’ zaklad
na planovanie mozného vyvoja dalSich vypuknuti ndkazy a zodpovedajucich
nefarmaceutickych opatreni, ktoré by sa mali zaviest. Zaistenie bezpecnych pracovisk ma
z4dsadny vyznam pre kontinuitu prace a hospodarskych Ccinnosti, rovnako je dolezité
poskytovanie sluzieb starostlivosti o deti avzdeldvania pre deti scielom umoznit
kontinualnu rovnovahu medzi pracovnym a sikromnym zivotom pre vsetkych rodicov. Mali
by sa zaviest’ preventivne a ochranné opatrenia zaloZené na pravidlach EU v oblasti ochrany
zdravia a bezpeénosti pri praci a mali by sa zaviest’ osobitné usmernenia*! na ochranu zdravia
pracovnikov a zabranenie Sireniu virusu na pracovisku. Nevyhnutnd je najmd povinnost’
zamestnavatel'a aktualizovat’ posudzovanie rizika a prisposobit’ opatrenia meniacemu sa
kontextu, a to v sulade s pravnym rdmcom.

Pri zavadzani dalSich opatreni sa treba vyhnit opdtovnému zavedeniu netc¢innych
obmedzeni a kontrol na vnatornych hraniciach EU. Akékol'vek opatrenia, ktoré zahfiajii
obmedzenia pohybu o0so6b alebo tovaru vramci EU, by sa mali uplatiovat’ len
v nevyhnutnych pripadoch. Takéto reStriktivne opatrenia by mali byt koordinované,
primerané a nediskriminacné v zdujme rieSenia rizik v oblasti verejného zdravia. Docasné
kontroly na hraniciach sa moézu vykondvat’ len za vynimocnych okolnosti ako reakcia na
situacie, ktoré zdvaznym sposobom ovplyviuju verejny poriadok alebo vnutornu bezpecnost’,
a ako krajné opatrenie by mali trvat’ len dovtedy, kym mimoriadne okolnosti pretrvavaju.

Obmedzenia vramci Uzemi Cc¢lenskych S$tatov nemusia byt nevyhnutne sprevadzané
cestovnymi obmedzeniami a kontrolami na vnutornych hraniciach. Ak sa napriek tomu
zavedl hrani¢né kontroly, malo by sa tak stat’ po konzultacii s ostatnymi ¢lenskymi $tatmi,
pricom by sa mali vyuzit’ existujice kanaly a dodrziavat’ existujuce pravidla, zatial’ Co volny
pohyb tovaru, pracovnikov, ktori vykonavaji déleZit¢é povolania, a nevyhnutnych
pracovnikov v doprave by mal byt zaisteny neustale. Bezodkladne by sa mali zaviest’ zelené
jazdné pruhy** amali by sa vykondvat existujuce usmernenia o opatreniach tykajucich sa
riadenia hranic*, ndkladnej leteckej dopravy**, ako aj volného pohybu pracovnikov*®
a striedania posadok*®. Osobitna skupina na presadzovanie jednotného trhu bude nadalej
monitorovat’ a rieSit’ vSetky neopodstatnené prekdzky volného pohybu tovaru. Pokial’ ide
o d’alsi vyvoj v osobnej doprave, nad’alej s relevantné usmernenia tykajice sa dopravnych
sluzieb*’ a prav cestujicich*® a mali by sa uplatiiovat’ v stilade s epidemiologickou situdciou.
Obmedzenia vztahujuce sa na cesty do EU, ktoré nie si nevyhnutné, si predmetom
priebezného posudzovania. Je nevyhnutng, aby sa akékol'vek postupné zruSenie cestovnych
obmedzeni do EU uskutoénilo plne koordinovanym sposobom medzi ¢lenskymi tatmi EU.

40 S osobitnym zretel'om na cestovny ruch a dopravu Komisia predlozila balik usmerneni a odporicani na podporu ¢lenskych Statov:

https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/sk/ QANDA_20_870.
Zdravé pracoviskd zastavuju pandémiu: COVID-19: Zdroje pre pracovisko. (https://osha.europa.eu/sk/themes/covid-19-resources-
workplace).
Oznamenie Komisie o uplatiiovani ,,zelenych jazdnych pruhov* v ramci usmerneni pre opatrenia v oblasti riadenia hranic na ochranu
zdravia a zabezpeCenie dostupnosti tovaru a zakladnych sluzieb, U. v. EU C 961, 24.3.2020, s. 1.
Covid-19 Usmernenia pre opatrenia v oblasti riadenia hranic na ochranu zdravia a zabezpecenie dostupnosti tovaru a zakladnych
sluzieb, U. v. EU C 861, 16.3.2020, s. 1.
Oznamenie Komisie — Usmernenia Eurépskej komisie: UPah&enie prepravy leteckého nékladu pocas pandémie COVID-19, U. v. EU
C 1001, 27.3.2020, s. 1.
Oznamenie Komisie — Usmernenia tykajuce sa uplatiiovania volného pohybu pracovnikov pocas pandémie COVID-19, U. v. EU C
1021, 30.3.2020, s. 12.
Oznamenie Komisie — Usmernenia o ochrane zdravia, repatriacii a cestovnych sluzbach pre namornikov a d’alie osoby na palube
lodi, U. v. EU C 119, 14.4.2020, 5. 1.
Oznamenie Komisie — Usmernenia k postupnému obnovovaniu dopravnych sluZieb a prepojenosti — COVID-19, U. v. EU C 169,
15.5.2020,s. 17.
Oznamenie Komisie — Vykladové usmernenia k predpisom EU o pravach cestujicich v kontexte vyvoja situacie COVID-19, U. v. EU
C 891, 18.3.2020, s. 1; Odporucanie Komisie (EU) 2020/648 z 13. maja 2020 tykajiice sa poukazov pontkanych pasaZierom a
cestujucim ako alternativnu nahradu za zrugené baliky cestovnych sluzieb a dopravné sluzby v stvislosti s pandémiou COVID-19, U.
v. EU L 151, 14.5.2020, s. 10.
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Akéna oblast’: Nefarmaceutické opatrenia

Harmonogram
» Vcasna vymena informdcii ¢lenskych $tatov o uc¢innosti opatreni jul —
a vsSetkych opdtovne zavedenych opatreniach s cielom reagovat’ na september
sekundarne vypuknutia ndkazy
Webové sidlo na vkladanie udajov a databazu bude prevadzkovat
Spolocné vyskumné centrum (JRC) a udaje budu vkladat JRC
a ECDC na zadklade prispevkov clenskych Statov, a tieto udaje budu
k dispozicii na ucely modelovania, posudzovania rizik
a monitorovania situacie v clenskych statoch.
> Prirucka EU o nefarmaceutickych zasahoch v stvislosti s COVID-19 august
(ECDC a JRC)
Zhromazdovanie najlepsich postupov a vedeckych usmerneni na
zaklade modelovania vysledkov s cielom pomoct ¢lenskym Statom pri
nastavovani opatreni v oblasti verejného zdravia (vratane masovych
zhromazdeni) na zaklade roznych parametrov, kritérii a spustacich
mechanizmov.
» Vymena informacii a najlepsich postupov tykajucich sa vnutornych prebiecha
a vonkajsich hrani¢nych priechodov na uc¢ely obmedzenia
negativnych dosledkov pre slobodu pohybu 0s6b a tovaru (Eurdpska
komisia a Clenské Staty)

5. Podpora pre zraniteI’'né skupiny

Niektoré skupiny su virusom ohrozené viac nez iné. Tyka sa to troch kategorii: 1. osoby
zranitelné zo zdravotného hladiska, ako napriklad starSie osoby a osoby so zdravotnymi
komplikaciami (napr. vysoky krvny tlak, cukrovka, obezita atd’.), 2. socialne marginalizované
osoby, ako napriklad osoby, ktoré byvaji alebo pracuju v urcitych fyzickych prostrediach
s vysokou hustotou a zniZenou schopnostou udrziavat’ fyzicky odstup alebo so znizenym
rozpoctom na ochranné opatrenia (ako st napriklad I'udia zijuci v chudobe), ako aj 3. osoby,
ktorych povolania si vyzaduju vacsiu fyzickl blizkost’ k osobam, ktoré su potvrdenymi alebo
pravdepodobnymi nositeI'mi koronavirusu. Priblizne polovicu vSetkych umrti v niektorych
¢lenskych Statoch predstavovali umrtia starSich 0sob, najmé v zariadeniach opatrovatel'skej
starostlivosti. Okrem toho kriza sposobend ndkazou COVID-19 zvyraznila a prehibila
existujuce nerovnosti, vratane zvySeného poctu pripadov doméceho nasilia, a zaroven
netmerne silno zasiahla marginalizované komunity v nasej spolo¢nosti. Dalsie vypuknutia
nakazy by nemali viest k rozSireniu socialno-ekonomickych rozdielov v eurdpskych
spolo¢nostiach. Vzhl'adom na roéznorodost’ skupin sa opatrenia na ochranu zdravia
jednotlivych skupin musia prisposobit’ kazdej Specifickosti, pretoze v kazdom jednotlivom
pripade budl potreby a poziadavky odlisné. To zahfia aj ich potreby, pokial’ ide o podporu
dusevného zdravia, napriklad pri rieSeni problémov, ktoré prindsa izolacia a osamelost’.

Osobitné situacie si vyzaduju osobitné opatrenia. Situacia zdravotnickych pracovnikov,
pracovnikov v zariadeniach dlhodobej starostlivosti a d’alSich pracovnikov v prvej linii, ako
aj zranite'nych skupin a prostredi, ako st rezidencné domovy, bude potrebovat’ nepretrzité
a primerané monitorovanie prostrednictvom pravidelného testovania s cielom zabranit
d’alSiemu Sireniu virusu v tychto prostrediach. Okrem toho vypuknutie ndkazy v prostrediach,
ako st bitiinky, bane*® a ur¢ité klimatizované oblasti, si vyzaduji okamzité nasadenie kapacit
na kontrolu vypuknutia ndkazy, aby sa zabezpecilo, Ze takéto vypuknutia nidkazy zostanu

e Ide o sucasné priklady prostredi vysoko nachylnych na d’alSie vypuknutie nédkazy, priCom sa vSak nevylucuje riziko vyskytu dal§ich

vypuknuti ndkazy v inych prostrediach.
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lokalizované. Komunity migrujicich alebo sezonnych pracovnikov si takisto vyzaduji
osobitnu pozornost’.

Ak¢Ena oblast’: Podpora pre zranitel’'né skupiny

Harmonogram
» Navrhnutie a zavedenie intenzivnych stratégii rozsiahleho testovania jul — august
s nizkou prahovou hodnotou zacielenych na zranitel'né skupiny
a prostredia (Clenské staty a ECDC)
» Vymena najlepsich postupov pri podpore prevencie, testovania jul —
a starostlivosti v oblasti COVID-19 v socidlne znevyhodnenych september
a marginalizovanych skupinach a skupinéch a prostrediach
zraniteI'nych zo zdravotného hl'adiska (Eurdpska komisia & ECDC)
» Vymena najlep$ich postupov a zaistenie podpory dusevného zdravia jul —
a psychosocialnej podpory pre zranitené osoby nachylné na september
ochorenie COVID-19 (Eur6pska komisia a ¢lenské Staty)
» Poskytovanie osobitnych online Skoleni pre pracovnikov v prvej linii jul—
pracujucich so zraniteI'nymi skupinami (ECDC) september

6. ZniZenie zat’aZe sposobenej sezonnou chripkou

Sezénna chripka predstavuje pre systémy zdravotnictva kazdoroéni zataz>®. Sugasné

prepuknutie sezonnej chripky a COVID-19 by na systémy zdravotnictva vytvorilo znacny
tlak. Preto treba bezodkladne zvazit' Cinnosti, ktoré by znizili zataz spdsobenu sezénnou
chripkou, napriklad zvySeny dohl'ad, testovanie, pristup k vakcinam a diferencidlna
diagnostika.

Ak¢Ena oblast’: Zmiernit’ sezénnu chripku

Harmonogram

» Zvysenie vakcindacie proti chripke: predpokladany zac¢iatok jul —
vakcinacnych kampani a rozsirenie cielovych skupin (Elenské Staty) september
Clenské staty by mali zvazit véasnii pripravenost na vakcinacné
kampane a rozsirenie cielovych skupin.

» Zabezpecenie dodatocného narodného obstaravania vakcin proti jal —
chripke (napr. z nadmernej produkcie) (clenské Staty) september

» Vedecké usmernenia k vakcinacnej infrastruktire pre sezonnu chripku jul
v prostredi, kde vypukla nakaza COVID-19 (ECDC)

» Priprava prisposobenych vakcina¢nych infrastruktar pre sezonnu jul —
chripku v prostredi, kde vypukla ndkaza COVID-19 (napr. september
zabezpecCenim potencialne rozsiahlejSej vakcinacie proti sezonnej
chripke) (Clenské Staty)

» Vymena najlepsich postupov vo vnutrostatnych programoch jul —
imunizacie proti chripke (Eurdpska komisia a ECDC) september
To moze zah¥nat prisposobené vakcinacné plany proti sezonnej
chripke po vypuknuti nakazy COVID-19, predvidanie dopytu
obyvatel’stva a zabezpecenie vakcindcie v pripade obmedzenia pohybu.

» Zvysenie miery vakcinacie prostrednictvom cielenych kampani na september —
zvySovanie informovanosti na pracoviskach (EU-OSHA) oktober

» Usmernenia tykajuce sa klinického riadenia a lie¢ebného protokolu jal
pre diferencialnu diagnostiku a riadenie chripky a ochorenia COVID-

19 (ECDC)

S0 Priblizne 40 000 Gmrti v sezone 2018/19 v EU.

13



III. ZAVER

EU musi zabezpetit' svoju pripravenost’ na mozny opitovny narast pripadov ochorenia na
COVID-19. To si vyzaduje kratkodobu a dosledni koordinaéni cinnost' na posilnenie
kI"aiovych oblasti pripravenosti a reakcie. V¢asné odhalovanie pripadov arychla reakcia
s cielom zabranit' dalSiemu Sireniu spolu s konkrétnymi opatreniami na ochranu
najzranitel'nejSich skupin v naSich spolo¢nostiach su v sucasnosti to najlepSie, ¢o moézeme
urobit’, aby sme zabranili opdtovnému zavedeniu rozsiahlych obmedzeni, napriklad zakazu
vychadzania. V nadviznosti na prebiehajiicu innost’ &lenskych $tatov, Komisie a agentar EU
sa v tomto oznameni stanovuju potrebné opatrenia, ktoré sa maju prijat’.

Toto tsilie by sa malo opierat’ o spolahlivé dokazy a rozsiahle usilie v oblasti verejnej
komunikacie. Zabranenie opdtovnému vyskytu pripadov vo velkej miere zéavisi od
individudlneho spravania a dodrziavania odporucani v oblasti verejného zdravia. Neustala
ostrazitost na kazdej strane je kl'uCom k zabezpeCeniu, aby sa neustale dodrziaval
najdolezitej$i subor zakladnych individualnych preventivnych opatreni. Tato naliehava
potreba sa nasledne opiera o akceptovanie a pochopenie opodstatnenej povahy a dolezitosti
tychto opatreni verejnostou. Klucovym faktorom budiceho vyvoja bude monitorovanie
miery, v akej spolo¢nost’ akceptuje opatrenia, a rieSenie pociatocnych spolocenskych obav.
Toto dtsilie voblasti komunikdcie zahina aj systematicki a okamzita reakciu na
dezinformécie o pandémii koronavirusu®', pri¢om by sa malo vyvinat dalsie Gsilie na
zvySenie kybernetickej odolnosti klI'i¢ovej zdravotnickej infraStruktury. V pripade, ze ¢lensky
Stdit obnovi nudzové opatrenia, tieto opatrenia by mali byt navrhnuté meratelnym
a obmedzenym sposobom, aby nebranili prdvnemu $tatu a parlamentnej demokracii.

Virus sa na hraniciach EU nezastavi, a preto EU a jej ¢lenské $taty poskytuji viac ako 36
miliard EUR formou nudzovej pomoci, mostov humanitarnej pomoci a dlhodobejse;j podpory
tretich krajin v nidzi. EU okrem toho zriadila letecky most humanitarnej pomoci EU na
nepretrzité  prevadzkovanie  doleZitych  dopravnych spojeni pre  humanitarnych
a pohotovostnych zdravotnickych pracovnikov a dodavky.

Preto by sa malo pokracovat’ v usili o koordinaciu s d’al$imi globalnymi aktérmi vratane OSN
a WHO s cielom zabezpecit’ poZadovani medzinarodnl reakciu na tito globalnu hrozbu pre
zdravie vratane spravodlivého pristupu k vakcine proti COVID-19. Toto usilie by malo
napredovat’ ruka v ruke s Gsilim o rieSenie socidlno-ekonomickych désledkov tejto krizy,
ktoré ohrozuji pokrok dosiahnuty pri plneni cielov trvalo udrzateIného rozvoja, ako aj
investiciami do odolnosti partnerskych krajin, najmi posiliiovanim systému zdravotnictva,
¢im sa podpori celosvetova obnova’2. Je to jediny spdsob, ako ukongit’ su¢asnii pandemick
krizu v EU a na celom svete.

Viac ako v ktoromkol'vek inom roku sa pozornost” musi venovat’ znizeniu vplyvu sezonnej
chripky v rokoch 2020/2021 a teraz sa musia zaviest’ opatrenia na zmiernenie tohto scenara.
Kombinované G¢inky simultannych vypuknuti ndkazy COVID-19 a tazkej chripkovej sezony
by mohli byt’ eSte vacSou skiiSkou limitov naSich systémov zdravotnej starostlivosti.

Eurdpska komisia bude nad’alej spolupracovat’ s ¢lenskymi §tdtmi v boji proti COVID-19.
Spolo¢ne budeme pokracovat vo financovani vyskumu na predpovedanie Sirenia
a opatovného vyskytu virusu a na podporu vyvoja potrebnych zdravotnickych protiopatreni.

' SPOLOCNE  OZNAMENIE EUROPSKEMU PARLAMENTU, EUROPSKEJ RADE, RADE, EUROPSKEMU
HOSPODARSKEMU A SOCIALNEMU VYBORU A VYBORU REGIONOV: Boj proti dezinformaciam o ochoreni COVID-19 —
Aké su fakty JOIN/2020/8 final.
Europska komisia poskytla d’al$iu podporu pre medzinarodnu spolupracu v reakcii na COVID-19, okrem iného podporou vyzvy
WHO na celosvetovil spolupracu v oblasti zrychleného rozvoja, vyroby a spravodlivého globalneho pristupu k nastrojom proti
COVID-19 — Akcelerator ACT, najmé prostrednictvom Komisie a globalnych partnerov, ktori spolo¢ne iniciovali globalnu reakciu na
koronavirus (globalna darcovska kampari).
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Budeme takisto podporovat’ identifikdciu a Sirenie miestnych osvedéenych postupov.
Prostrednictvom ambiciézneho planu obnovy podporovaného z prepracovaného dlhodobého
rozpoctu na roky 2021 — 27 a prostrednictvom nastroja Next Generation EU bude Eurdpa
investovat' aj scielom zabezpecit svoju obnovu a odolnost vo¢i moznym budicim
vypuknutiam ndkazy Covid-19, podporovat Strukturalne zmeny v systémoch zdravotnej
starostlivosti a posiliiovat’ systémy a kapacity Unie v oblasti krizového riadenia. Eurépa sa
dokladne pouci z krizy COVID-19, bude po nej silnejSia, viac zjednotend a lepSie pripravena
celit’ krizam v buducnosti.
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