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1) Aktualni pocCty pacientu

2) Stav kapacit systemu

3) Nové léky v CR

4) Souhrn situace a dalsi plan postupu




Aktualni stav hospitalizovanych (11. 2.)

Celkem v nemocnici: 5716
/ toho JIP: 1070
/ toho UPV: 517

/ toho ECMO: 13



Nejvyssi pocty pacientu — kraje

Praha (886/173 JIP) v
Kralovéhradecky S
(574/129 JIP)
Stredocesky

(558/129 JIP)



Nemochnice s nejvyssSim poctem pacientd

Fakultni nemocnice Hradec Kralové (211), Fakultni
nemocnice Plzen (202), Fakultni Thomayerova nemocnice
(161), FN Na Bulovce 156 Nem. Pardubického kraje, a.s.,
Pardubicka nem. (145), akultni nemocnice v Motole (140),
Fakultni nemocnice Kralovske Vinohrady (119), Krajska
nemocnice Liberec, a.s. (116), Oblastni nemocnice Nachod a.s.
(107), Krajska nemocnice T. Bati, a. s. (104), Fakultni
nemocnice Brno (97), KKN a.s., Nemocnice Karlovy Vary (92),
KZ, a.s., Masarykova nem. Ustin. L., 0.z. (86), Fakultni
nemochice U sv. Anny v Brne (81), Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s. (79),



Kapacita systému



Prehled CR

Pfehled aktualizovan 11. 2. 2021 v 23.58 h

PFistroj: ECMO
kapacita: volna / celkem

43 /34 51 %

PFistroj: IHD (intermitentni dialyza)
kapacita: volna / celkem

130,225 57 %

PFistroj: UPV
kapacita: volna / celkem

787 /229 34 %

LGZka (ARO+JIP dospéli)
kapacita: volna / celkem

636 /3950 16 %

coviD+ 195 coviD- 441

prehled kraj

PFistroj: CRRT (kontinualni dialyza)
kapacita: volna / celkem

219 /323 67 %

LiZka (standardni s kyslikem)
kapacita: volna / celkem

548921487 25 %
covip+ 1070 covipD-4 419

Lidzka ARO/JIP = 16 % rezerva
(= 195 COVID ltzek JIP/ARO pro CR)



NDLP — Pozemni preklady pacientil mezi kraji za poslednich 24 hodin.

Dne 11.2.2021:

- KVK, 5x pacient O,, C+, nem. Cheb, pfeloZeni do nem. Ceské Budéjovice

- KVK, 5x pacient O,, C+, nem. Sokolov, 2x preloZzeni do nem. Strakonice a 3x prelozeni do nem. Pisek
- KVK, 2x pacient NIV, C+, nem. Sokolov, 1x preloZzen do nem. Kolin a 1x prelozen do nem. Jihlava
- KVK, 1x pacient O,, C+, nem. Cheb, pfelozen do UVN Praha

- Preklad domluven mezi pracovisti a schvalen slouzicim Iékarem NDLP

- KVK, 1x pacient O,, C+, nem. Cheb, pfeloZen do UVN Praha

- Preklad domluven ve vecernich hodinach
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NDLP — Preklady pacientl mezi kraji za poslednich 24 hodin.

Kraij Pocet pacientl transportovanych Kraij Pocet pacienti trarlsportgvan\’/ch
po zemi letecky (LZS ACR a PCR)
HI. m. Praha HI. m. Praha
Stfedocesky kraj Stfedocesky kraj
Jihocesky kraj Jihocesky kraj
Plzensky kraj Plzensky kraj
Karlovarsky kraj 14 Karlovarsky kraj
Ustecky kraj Ustecky kraj
Liberecky kraj Liberecky kraj
Kralovéhradecky kraj Kralovéhradecky kraj
Pardubicky kraj Pardubicky kraj
Kraj Vysocina Kraj Vysocina
Jihomoravsky kraj Jihomoravsky kraj
Olomoucky kraj Olomoucky kraj
Zlinsky kraj Zlinsky kraj
Moravskoslezsky kraj Moravskoslezsky kraj
Celkem 14 pacientl Celkem 0 pacientu

Celkem za poslednich 24 hodin prelozeno cestou NDLP 14 pacientu
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Nove léky v lecbe COVID-19
dostupné v CR



Monoklonalni protilatky (Elli Lily, Regeneron)

Monoclonal antibodies are a therapy developed 2
to treat viral infections including COVID-19. U/

g

Monoclonal antibodies bind to the spike

* Blokuji zachyceni
SARS-CoV-2 uses a spike protein

viru na povrchu
to attach to and enter human cells, protein, prevent the virus from attaching v
which allows it to cause infection. to human cells, and tag it for destruction. b une k

SARS-CoV-2

 “Oznaci” virus a
umozni jeho zniceni
vlastnim imunitnim
systémem

~ This may prevent development
DST CELL | of severe COVID-19.

JAMA Published online February 5, 2021



Dulezité informace

14

1) Jde o experimentalni lécbu urcenou pro “lehké
pacienty s rizikem rozvoje tézkého stavu

2) Prinos této |écby muze byt v mozném snizeni
poctu tézkych pacientu vyzadujicich JIP/ARO

3) Podani téchto latek NELZE povazovat za
standardni soucast lécby



Souhrn aktualni situace

1) Vysoka zatéz nemocnic

2) V nekterych regionech je kapacita luzek
prakticky vyCerpana

3) Narust poctu transportu

4) Systém jako celek se blizi svym limitum



