STATNI ZDRAVOTNI USTAV

"Prozatimni pokyny, tykajici se benefitl plné vakcinace proti
onemocnéni covid-19 s ohledem na rizika prenosu a implikace
pro nefarmaceutické intervence"

"Interim guidance on the benefits of full vaccination against COVID-19 transmission risks and implications
for non-pharmaceutical interventions (NPIs)" - Technical Report, 21 April 2021

Souhrn a zavéry.

Vakciny proti onemocnéni covid-19 licencované v EU/EEA prokazaly béhem klinickych studif vysokou
ucinnost v poskytovani ochrany proti vzniku symptomatickych a vdzné probihajicich onemocnéni. PouZiti
téchto vakcin v praxi potvrdilo vysledky klinickych studii, prokdzalo vysokou tdc¢innost proti infekci
vyvolanou virem SARS-CoV-2 konfirmovanou PCR testem.

Soucasné dostupné informace ukazuji, Ze pln¢ vakcinované osoby, pokud jsou infikované, mohou virus
SARS-CoV-2 pienaset s mensi pravdépodobnosti na jejich nevakcinované kontakty. Nejasnosti zlstavaji
ohledné trvani ochrany u vakcinovanych osob, stejné jako moZnost ochrany proti novym variantim viru
SARS-CoV-2.

Virova cirkulace v zemich EU/EEA zGstava v soucasnosti obecné vysoka a vakcinace celkové je mezi
dospélou populaci ve véku 18 let a starSich stdle nizkd. Vyssi vakcinace je docilovédna ve specifickych
skupindch populace, uréenych v prvnich fazich jejitho zah4jeni, tedy u osob 80letych a star§ich a téZ u
zdravotnickych pracovniki.

V soucasném kontextu pri znalosti dostupnych informact:

¢ Riziko rozvoje vdZného onemocnéni covid-19 u plné vakcinovanych osob je velmi nizké pro mladé
dospélé a dospélé stiedniho véku bez pfitomnosti rizikovych faktorti pro vznik vaznych forem
onemocnéni covid-19, a nizké pro starsi dospélé nebo osoby, u nichz existuji rizikové faktory.

¢ Riziko rozvoje vaZzného onemocnéni covid-19 u nevakcinovanych osob, které byly v kontaktu s plné
vakcinovanou osobou exponovanou infekci virem SARS-CoV-2 je velmi nizké/nizké pro mladsi
dospélé a dospélé stredniho véku, u nichZ nenf piitomen rizikovy faktor pro vznik vdzného
onemocnéni covid-19, a stiedni pro starsi dospélé nebo pro osoby s existujicimi rizikovymi
faktory (dosud jsou k dispozici omezené informace).

Celkové sniZeni rizik vzniku vdzného onemocnéni covid-19 zdvisi na prooCkovanosti celkové populace a je
ovlivnéno nékolika dal$imi faktory jako je v€k a zdravotni stav, vlastnosti vakcin, vyskyt variant viru,

prostiedi a epidemiologicka situace.

Pfi odhadovani soucasnych rizik, jsou aktudlné uvadény specifické situace, kdy mohou byt nefarmaceutické
intervence (Non-Pharmaceutical Interventions - NPIs) zmiriiovany:

¢ Pokud se pIn€ vakcinované osoby stykaji s jinymi plné vakcinovanymi osobami (riziko velmi



nizké/nizké), natizeni fyzickych odstuptl a noSeni obli¢ejovych masek lze zmirnit;
¢ Pokud se nevakcinované osoby, nebo nevakcinovani ze stejné domacnosti nebo socidlni "bubliny"
(social bubble) setkdvaji s plné vakcinovanymi, nafizeni fyzickych odstupt a noseni obli¢ejovych
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masek lze zmirnit a to v pfipadé, Ze neexistuji rizikové faktory pro vznik vdzného onemocnéni nebo
niz§i dcinnosti vakcinace (napt. vyssi vék, imunosuprese, jiné zdravotni problémy).

e V piipadé trasovani kontaktd by pro vakcinované kontakty, exponované potvrzenému piipadu, méla
pokracovat opatfeni v souladu s existujicim ECDC navodem

(https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19-contact-tracing-public-health-management).

Ptesto, zdravotni orgdny mohou zvazit odhad rizika pripad od pfipadu (case-by-case) a nasledné urcit
nekteré plné vakcinované kontakty jako kontakty s nizkym rizikem prenosu. Faktory, které je tieba zvazit pfi
takovém odhadu, zahrnuji napf. mistni epidemiologickou situaci s ohledem na cirkulujici varianty, typ
aplikované vakciny a veék kontaktu. Déle je tieba posoudit riziko dal§itho prenosu kontaktem na zranitelné
osoby.

¢ Pozadavky na testovani a karanténu cestovatell (pokud jsou uplatiiovany) a pravidelné testovani na
pracovisti 1ze zrusit nebo modifikovat pro plné vakcinované osoby po dobu, kdy v komunité viibec
necirkuluji (nebo cirkuluji ve velmi nizké mite) " immune escape variants" - varianty se schopnosti
unikat jiz vytvofenym protilaitkdm. V piipadé€ cestovateld se jednd o komunity v zemich jejich
pavodu.

® V soucasné epidemiologické situaci by v zemich EU/EEA méla byt dodrZzovana NIPs bez ohledu na
vakcinacni stav osob ve vefejnych prostordch a pii velkém nahromadéni osob, v¢etné cestovani.

® Zem¢, které uvazuji o uvoliiovani opatfeni pro pln€ vakcinované osoby, by mély pocitat s moZnosti
negativniho vnimani populace ve smyslu rozdilného, nespravedlivého pfistupu k vakcindm.

Priklady ze zemi s vyssi proo¢kovanosti a ndslednému poklesu vaznych priibéhti onemocnéni covid-19 a
poklesu SARS-CoV-2 incidence (UK, Izrael) jsou znamkou toho, jak 1ze redukovat pfenos v populaci
dislednym provadénim a pomalym zmirfiovanim preventivnich opatieni v oblasti vefejného zdravotnictvi a
soucasné pokracovat v zasobovani vakcinami v co nejvétSim poctu a rychle jak jen je mozné. Plati to
pro vSechny zemé napri¢c EU/EEA.

Odkaz:
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Interim-guidance-benefits-of-full-vaccination-against-COVID-1
Citace:: European Centre for Disease Prevention and Control. Interim guidance on the benefits of full

vaccination against COVID-19 for transmission risks and implications for non-pharmaceutical interventions -
21 April 2021. ECDC: Stockholm; 2021

Podle materialu ECDC volng zpracovalo Oddéleni epidemiologie infekénich nemoci, CEM, SZU


https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19-contact-tracing-public-health-management
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/Interim-guidance-benefits-of-full-vaccination-against-COVID-19-for-transmission-and-implications-for-non-pharmaceutical-interventions.pdf
http://www.szu.cz/oddeleni-epidemiologie-infekcnich-onemocneni

"

Ty

e

[ e
llll




	tema_prevence_prozatimni-pokyny-tykajici-se-benefitu-plne-vakcinace-proti.html

