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K Vašemu podání ze dne 1. ledna 2021

V Praze dne 21. ledna 2021

Odpověď Ministerstva zdravotnictví na žádost o poskytnutí informací dle zákona

č. 106/1999 Sb. ve znění pozdějších předpisů

Dne 1. ledna 2021 obdrželo Ministerstvo zdravotnictví (dále MZ) Vaši žádost

o poskytnutí informací dle zákona č. 106/1999 Sb. ve znění pozdějších předpisů,

evidovanou pod č.j. kterou jste požádal

o zodpovězení následujících

1) Kdo se podílel na vytváření návrhu Strategie očkování proti Covid‐19 v České

republice, konkrétně na vymezení prioritních skupin a stanovení jejich pořadí?

Prosím o uvedení konkrétních orgánů/institucí, jakož i jejich odborů/ oddělení a

odpovědných osob.

2) Jak přesně budou při registracích na očkování proti Covid‐19 priorizováni lidé

podle věku uvnitř skupiny osob nad 65 let a chronicky nemocných s rizikovými

faktory (tj. více než 2 miliony lidí)? Jak přesně bude tato skupina (tj. skupina osob

nad 65 let a chronicky nemocných s rizikovými faktory, jakož i její rizikové

podskupiny) priorizována vůči dalším skupinám ve fázi I B očkování?

3) Bude v rámci skupiny osob nad 65 let a chronicky nemocných s rizikovými

faktory, jakož i v rámci celé fáze I B očkování, specificky priorizována skupina

osob nad 80 let?

a. Bude zajištěno, že prioritně budou očkováni všichni nad 80 let, poté nad

75 let a 70 let, kteří o očkování projeví zájem (tj. obdobně, jak uvádí

očkovací strategie Německa a Spojeného království)? Jak to bude

zajištěno v registračním systému?
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b. Začne vakcinace skupiny učitelů, sociálních pracovníků, poskytovatelů

domácí zdravotní péče, krizové infrastruktury krajů a pracovníků orgánů

ochrany veřejného zdraví ve fázi I B a všech ostatních ve fázi II až v poté,

kdy budou všichni lidé nad 80 let, kteří o to projeví zájem a registrují se,

očkováni?

c. Bude zajištěno, že nerovnoměrná distribuce očkovacích center po

České republice nezpůsobí, že v některých oblastech stále nebudou

očkování všichni lidé nad 80 let, kteří o to projeví zájem a budou se chtít

registrovat, zatímco v jiných oblastech už budou očkovány osoby mladší

70 let, popř. učitelé, sociální pracovníci, poskytovatelé domácí zdravotní

péče, „krizová infrastruktura krajů“ a pracovníci orgánů ochrany veřejného

zdraví?

4) Kdo a podle jakých pravidel bude v konkrétních případech rozhodovat o pořadí

registrovaných na očkování proti Covid‐19?
a. Nebude‐li to rozhodovat konkrétní osoba/orgán, jak bude pořadí

určováno?

b. Bude‐li takové rozhodování algoritmizováno, kdo bude dohlížet na

rozhodování algoritmu a kdo bude oprávněn takové rozhodování

potvrzovat/upravovat?

c. Bude‐li takové rozhodování algoritmizováno, kdo bude odpovědný za

přípravu algoritmu? Kdo vytvoří zadání algoritmu, vč. nezbytných pravidel

priorizace nad rámec Strategie očkování proti Covid‐19 v České

republice? Budou taková pravidla priorizace zveřejněna?

5) Jak bude zajištěno, aby měli všichni lidé nad 80 let, z nichž značná část nemá

připojení k internetu, příležitost se registrovat na očkování proti Covid‐19? Bude

možné se zaregistrovat na očkování zatelefonováním do bezplatného call centra?

6) Začne fáze II očkování až poté, kdy budou všichni lidé uvnitř prioritní skupiny

osob nad 65 let a chronicky nemocných, kteří o to projeví zájem a registrují se,

očkování?

K Vaší žádosti Vám sděluji následující:

K otázce č. 1

Cílem očkovací strategie bylo nastavit proces, pomocí kterého bude dosaženo co

nejrychlejší proočkovanost významné části populace vakcínou proti nemoci COVID-19.

S ohledem na vzácnost zdrojů, tzn především dostupnost vakcíny v čase a personální

kapacity, byla stanovena prioritizace jednotlivých skupin osob, a to za účelem co
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nejdřívější imunizace té části populace, které nemoc COVID-19 může způsobit největší

zdravotní obtíže, v krajním případě potom smrt. Toto bylo vedeno především snahou

zabránit přetěžování zdravotního systému pacienty s těžkým průběhem nemoci COVID-

19. Vzhledem k výše uvedenému budou v současnosti – do doby, než bude vakcína

k dispozici v dostatečném množství pro široku veřejnost – očkovány osoby

v definovaných skupinách. Navržená prioritizace vyplývá z doporučení Světové

zdravotnické organizace, jde také o postup, který zvolilo například Spojené království

nebo Izrael.

Dále mi k Vašemu dotazu dovolte uvést, že základní teze vakcinační strategie byly

předloženy výborem České vakcinologické společnosti ČLS JEP, projednány a

schváleny Národní imunizační komisí (30.7.2020) a vědeckou radou Ministerstva

zdravotnictví (8.9.2020). Současně byla očkovací strategie předložena k veřejné diskusi.

Poslední verze materiálu ze dne 22.12. 2020 byla zpracována na základě odborné

diskuse expertů v rámci Centrálního řídícího týmu COVID-29 pod vedením hlavní

hygieničky ČR ve spolupráci s epidemiologickou pracovní skupinou MZ, národním

koordinátorem pro očkování a Armádou České republiky, která poskytla technické

zázemí a zkušenosti s řízením procesů. Prioritizace skupin je součástí metodického

pokynu – plánu očkování, který byl vzat na vědomí vládou ČR dne 13. ledna 2021.

K otázce č. 2

Při registraci k očkování daný zájemce vyplní základní informace o sobě

a svém zdravotním stavu. S ohledem na přesnou tabulku prioritních skupin, jsou

jednotlivá rizika rozčleněna tak, že zájemci bude stanovena priorita. Zdravotní stav má

nejvyšší prioritu.

K otázce č. 3

Každá riziková a věková skupina je bodově odhodnocena. Konkrétnímu zájemci tak

bude vypočítáno „rizikové skóre“, kterého jej zařadí do prioritního listu. Tzn. je možné,

že zdravého 80 let starého seniora v prioritě „přeskočí“ vážně nemocný občan 65 let.

Ad 3a)

Věkové kategorie mají zcela zásadní prioritu. Nicméně může se stát, že velmi nemocný

občan 65+ s řadou chronických onemocnění, a navíc zaměstnanec kritické infrastruktury,

dostane prioritu vyšší. Avšak půjde o zcela výjimečné případy. Systém byl nastaven tak,

aby byli preferováni seniorní občané a zdravotníci.

Ad 3b)

Sociální pracovníci pečující o osoby v institucionální péči (DS např) - IA fáze

Ostatní skupiny budou ve fázi IB – budou mít přiřazenu prioritu, dle svého zdravotního

stavu a zaměstnání.
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Ad 3c)

Vakcíny jsou mezi kraje rozdělovány centrálně, dle podílu ohrožené populace.

K otázce č. 4

Detailním bodovým systémem, kterým je ohodnocen věk, zaměstnání a zdravotní stav.

Půjde o automatický proces, který bude moci upravit hlavní hygienik. V rámci kraje pak

ředitel KHS. Systém prioritizace byl stanoven ve spolupráci epidemiologické skupiny MZ,

národního koordinátora pro očkování a Armády České republiky, která poskytla

odpovídající technologické zázemí a zkušenosti s řízením procesů. Prioritizace skupin je

součástí metodického pokynu – plánu provedení, který byl vzat Vládou ČR na vědomí

dne 13. ledna 2021. Dalšími informacemi v tuto chvíli nedisponujeme, respektive dle § 2

odst. 4 InfZ se informační povinnost nevztahuje na dotazy na budoucí rozhodnutí (ad

4c).

K otázce č. 5

Tyto občany bude moci registrovat rodinný příslušník, praktický lékař, případně se

mohou obrátit s požadavkem na centrální linku 1221.

K otázce č. 6

Nikoliv. Registrovat se mohou všichni od samotného začátku, nicméně není to nutné

a ani přínosné. Rezervace přesného termínu bude umožněna všem zaregistrovaným bez

ohledu na datum registrace, a to v okamžiku, kdy bude dosaženo 70% proočkovanosti

prioritních skupin, či pokud bude zájem stagnovat.

S pozdravem


