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NÁVRH USNESENÍ

Zastupitelstvo Jihočeského kraje

bere na vědomí

informaci z jednání Rady Asociace krajů ČR k 27. 8. 2021.
DŮVODOVÁ ZPRÁVA
V období od posledního zasedání zastupitelstva kraje v červnu 2021 se konala jednání za účasti AKČR s ministerstvy a dalšími státními orgány a probíhala korespondence. 

16. července 2021 byla dána informace o aktuálním stavu programu REACT-EU/IROP (S.C. 6.1 IROP - REACT-EU).

Předseda Rady AKČR obdržel dopis od ministryně pro místní rozvoj Ing. Kláry Dostálové, který obsahoval informace o úpravách výzev č. 99 a 100 a současně o nedorovnání finančních prostředků ve prospěch výzvy č. 97, což je v rozporu s projednávanou dohodou z opakovaných jednání s náměstkem ministryně Mgr. Semorádem a ředitelkou odboru Grygarovou. Na tento dopis byla sepsána neprodleně reakce, která byla zaslána na vědomí předsedovi vlády a e-mailem všem členům rady AKČR. 

13. července AKČR obdržela informaci od ŘO Grygarové, že Ministerstvo zdravotnictví (MZd) nebude reflektovat na požadavek AKČR na navýšení PCR kapacit laboratoří a zaslané návrhy regionálních finančních obálek v rámci výzvy č.100. Po intervenci předsedy Rady AKČR u předsedy vlády bylo toto stanovisko revokováno a byl s MZd projednán další postup.

Proběhlo připomínkové řízení textace výzev č. 99 a 100, a to v rámci Pracovní skupiny „zdravotnictví“ IROP, kde AKČR zastupuje vedoucí odboru zdravotnictví Kraje Vysočina Ing. Měrtlová, která shromáždila připomínky krajů. Po ukončení připomínkového řízení by mělo MMR rozhodnout, zda navýšení testovacích kapacit PCR bude formou regionálních obálek součástí výzvy č.100 nebo bude pro tuto oblast vyčleněna samostatná výzva č.103. 

17. srpna 2021 se konalo videokonferenčně pracovní jednání Rady AKČR s ministrem zdravotnictví, ministrem školství a Centrálním řídícím týmem (CŘT) na téma průběh očkování, testování žáků, scénáře vývoje epidemie na podzim 2021.

K průběhu očkování MZd krajům poděkovalo za údaje o proočkovanosti zaměstnanců a klientů v sociálních službách, neboť právě tento segment populace je v rámci zvládání epidemie rizikový; v průměru je proočkováno cca 70 % klientů a zaměstnanců. Rozdíly mezi kraji ale existují. V řešení je otázka, jak přistoupit k zaměstnancům, kteří nejsou očkováni. MZd ocenilo také práci mobilních očkovacích týmů v krajích. Bylo konstatováno, že rychlost očkování zpomaluje, v rámci celé populace je alespoň jednou dávkou zaočkováno 49,7% obyvatel, v rámci skupiny 18+, 60,2% obyvatel; dále bylo sděleno, že ČR má dostatečné zásoby vakcín, a proto jsou dodávky dočasně pozastaveny (Pfizer, Janssen, Vaxzevria) nebo omezeny (Moderna). Vakcína Pfizer bude mít nového distributora, výběrové řízení by mělo být ukončeno cca v půlce září, smlouva počítá s dělením dávek (v objemu 30 dávek), tj. komfortnější stav pro praktické lékaře, kteří již teď mohou objednávat vakcíny Janssen a Moderna. Očkování 3. dávkou se nebude odvíjet od epidemiologické situace, ale od nutnosti přeočkování (protilátky, věkové skupiny). Je ale stále nezbytné v co největší míře očkovat neproočkované skupiny. 
Pokud jde o testování žáků v novém školním roce bylo sděleno, že MZd, dokončuje závazné mimořádné opatření, které bude platit do 10. 9. 2021. Jsou do něj implementována opatření, které MZd komunikuje již od června. Děti budou testovány 2x v prvních dvou týdnech výuky. Pokud žák odmítne testování, bude nutné, aby během výuky nosil ochranu dýchacích cest, pokud odmítne i toto opatření, nebude se v prvních dvou týdnech účastnit výuky. Nepředpokládá se, že by plošné testování pokračovalo po 9. září. Soubor opatření, které MŠMT a MZd připravilo, je již znám. Byl připraven manuál, který vychází právě z mimořádného opatření MZd, který byl odesílán do datových schránek škol a také hejtmanům a odborům školství krajů. MŠMT nemá signál od ředitelů škol, že by s nějakým opatřením byl problém. Asociace krajů souhlasila s tím, že žáci se budou při nástupu do škol testovat na koronavirus antigenními testy

Na 24. srpna byla naplánována distribuce antigenních testů obvyklým způsobem (HZS). Dodavatel dodá 4,2 mil. testů a je možné dle smlouvy dodat dalších 1,6 mil. testů. Vláda také schválila možnost proplácení PCR testů (200Kč/test). Školy měly možnost se přihlásit do systému, kde se budou testy vykazovat, do 18.8. K 17. 8.  bylo přihlášeno cca 150 škol. 

Co se týče scénářů vývoje epidemie na podzim a plánu jeho zvládání, 25-30% populace je stále vnímavých k infekci, zároveň nyní naprosto převládající varianta viru delta má potenciál prolamovat vakcinaci a je vysoce nakažlivá. CŘT a MZd má připraveno několik scénářů vývoje situace a opatření navazující na tyto scénáře. Podrobný materiál měly dostat kraje k dispozici k připomínkování. 

Dosud se situace v ČR vyvíjela na základě scénáře I, na podzim by se mohla posunout do scénáře II, který je srovnatelný s klasickou epidemií chřipky. Scénář III by už vedl k zavádění řady organizačních a režimových opatření, nicméně s uzavíráním služeb se nepočítá. Každý scénář počítá s aktivací souboru opatření v oblastech testování, trasování, podpory lůžkové péče a očkování. Stěžejným krokem je vytvoření páteřní sítě urgentních příjmů, přímo řízených nemocnic, krajských nemocnic, vojenských nemocnic, zdravotních ústavů, Státního zdravotního ústavu a VZÚ.  Je rovněž třeba zajistit účinnou kontrolu opatření, zejména kontrolu nařízených karantén a izolaci pozitivně testovaných osob. 

Během videokonference byly pokládány připomínky, požadavky a dotazy týkající se odmítnutí testování dítěte rodiči, metodiky počtu proočkovaných, skladování vakcíny Pfizer; byla dána výzva směrem k vládě a MZd, aby apelovaly na praktické lékaře, aby očkovali, místo toho, aby se směrovalo očkování do nákupních center atp. Praktičtí lékaři (PL) by rovněž měli očkovat případnou 3. dávku.  Některé kraje počítají se zachováním očkovacích center, panují obavy, že PL očkovaní 3. dávkou nezvládnou. Dále zde padl dotaz, zda existuje studie, jaká je hladina protilátek u seniorů, kteří byli očkovaní jako první, resp. jak hladina protilátek ovlivní nutnost podání 3. dávky vakcíny; bylo sděleno, že v současnosti probíhá studie na polymorbidních pacientech v IKEM. 

Další dotaz se týkal toho, jak se pracuje s údajem o hladině protilátek a proč tento údaj není roven očkování. Bylo sděleno, že hladina protilátek není jediným faktorem pro vytvoření imunity, významnou roli hraje také buněčná imunita. V rámci EU hladinu protilátek jako faktor akceptuje jenom Rakousko. 

Kraje se zajímaly rovněž o finanční náklady související s aktivací opatření proti šíření onemocnění, zda pro kraje vyplynou jakékoliv nové povinnosti. MZd musí brát v potaz i náklady související s plněním těchto povinností a mělo by zvážit zřízení speciálního dotačního titulu. 
***

Jihočeský kraj přesune v září 2021 většinu očkovacích center z velkých hal do nemocnic na ambulance. Stalo se tak již v Českém Krumlově, Jindřichově Hradci, Táboře a Prachaticích. Očkovací kapacita na ambulancích se předpokládá 150 až 200 lidí denně. 

Zodpovídá: vedoucí KHEJ - Mgr. Petr Podhola

Termín kontroly: 9. 9. 2021






Termín splnění:  9. 9. 2021
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