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Abstrakt
Problems in the preparation of selected branches of the health care system in Southern
Bohemia in the case of a highly contagious disease with possible solution scenarios.
This work contains a summary of significant information related to the area dealing
with hazardous biological agens. The topic of this thesis focuses on the readiness of
selected branches of the health care network of Southern Bohemia to deal with an
emergency situation involving highly contagious disease occurrence, which can arise
due to several reasons. The most probable cause seems to be the import of a highly
contagious disease into the Czech Republic. A so-called Emergency Team was
established for the purpose of dealing with this emergency situation in Southern
Bohemia. Members of the team are employees of the Department of Regional Public
Health Authority of South Bohemia (an epidemiologist - the team leader), the Hospital
of Ceske Budejovice, Inc. (a doctor specialized in treating infections) and a back-up
crew from the regional center of the Emergency Medical Service Ceske Budejovice of
the South Bohemia region. Thanks to the co-operation of the relevant institutions of the
South Bohemia region, a unified process is set-up for solving the event. Although the
current system works well, there were found some weaknesses while analyzing
simulation training for emergency situation scenarios. This thesis presents proposals for
the further improvement of emergency situations, involving highly contagious disease,

solution system in the South Bohemia region.
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UvVoD

Pozornost celého svéta se soustied’uje na noveé vznikajici nebezpeci, kterym nelze jen
se strachem pfihlizet, ale je tieba se na né ptipravit. Jedno z moznych rizik v sou¢asném
sveté plném riznych konflikt a rozport je hrozba vyskytu vysoce nebezpecné nakazy,
ato mize byt pfi jejim sporadickém (ojedin€élém) vyskytu nebo i pfi bioteroristickém
zneuziti. Prvotni vyskyt, vjinak dosud nezasazené¢ populaci, mize mit nedozirné
nasledky. Tato hrozba se vsak zda byt realnou kdekoliv na svété, tedy i v Ceské
republice vcetné JihoCeského kraje. Z pohledu mého plsobeni na krizovém fizeni u
Krajské hygienické stanice Jihoéeského kraje se sidlem v Ceskych Budgjovicich si
myslim, Ze toto téma je velmi aktualni a zajimavé, a proto se pokusim ve své praci
posoudit a analyzovat, jak jsou vybrané slozky zdravotnického systému Jihoceského
kraje metodicky a materidln¢ pfipraveny na moznost vyskytu vysoce nebezpecné
nakazy a jaké jsou dal§i moZnosti zdokonalovani souasnych metod feSeni.

V prvni €asti prace nastinim formou obecné charakteristiky problematiku mozného
vyskytu vysoce nebezpecné ndkazy a dale pak souvisejici legislativni rdmec s danou
problematikou. V druhé ¢asti prace pak zhodnotim dosavadni poznatky v oblasti
telekomunikac¢ni infrastruktury a také poznatky ze samotného néacviku této mimotadné
situace v JihoCeském kraji.

V zdvéru navrhnu moznosti eliminace zjiSténych disproporci pii feSeni této
mimotadné situace vyskytu vysoce nebezpecné nakazy v Jiho¢eském kraji.

Tato prace by méla poskytnout souhrn aktudlnich poznatkl, které se tykaji
problematiky mozného vyskytu vysoce nebezpecné nakazy v disledku jejiho importu a
rovnéz zpusobu feseni takové situace v rdmci vybranych slozek zdravotnického systému

v JihoCeském kraji.



1. SOUCASNY STAV

Vysoce rizikova biologicka agens predstavuji skutecnou hrozbu poskozeni lidského
zdravi, bezpec€nosti statu a jeho ekonomické stability. V souc¢asné dob¢ neexistuje nikde
ve sveté systém, ktery by spolehlivé zarucoval biologickou bezpecnost. Jednak nejsou
k dispozici dostatecné zkuSenosti s vystavbou takovych slozitych systémil, jednak neni
dostatek zdkladnich fakti a instrumentdlniho vybaveni ke spolehlivé detekci,
identifikaci a typizaci biologickych agens.

Tyto nédkazy k ndm mohou byt zavleCeny prostfednictvim bioterorismu, za pouziti
biologické zbran¢, miize dojit k pandemii zplisobené napi. novym typem chiipkového
viru nebo k ndm mohou byt zavleCeny importem z jiné Casti svéta turistikou, migraci
obyvatel nebo pfilivem zahrani¢nich pracovnikd. Zavleceni téchto ndkaz importem je
realné, nebot’ se zvysila dostupnost vSech ¢asti svéta a zvysil se i pocet osob
navs§tévujicich oblasti s moznym rizikem jako je napf. jihovychodni Asie, Jizni
Amerika, subsaharskd Afrika. Diky zejména letecké dopravé je tak redlny ndvrat osob
z kterékoliv Casti svéta jesté v inkubacni dobé ptipadné nakazy.

Nasledné rozsiteni vysoce nebezpecné nadkazy mlze mit mimotfadné zavazny dopad
pro obyvatelstvo a celou spolecensko-ekonomickou infrastrukturu. Proto je velmi
dualezitd ptipravenost slozek zdravotnického systému k feSeni tohoto rizika mozného
vyskytu vysoce nebezpecné nakazy.

V Ceské republice jsou vysoce nebezpeénymi nakazami kromé primarnich kontakti
ohrozeni lidé jako sekundarni kontakty, coZ jsou zejména zdravotniCti pracovnici
(prakticti 1ékafi a sestry, personal sanitek, Itizkovych oddé€leni a patologie) a personal
pohiebnictvi. (4)

Velkym problémem je nejen samotna nebezpecnost biologickych agens, ale 1 nizké
znalosti zdravotnického personalu. Lékati prvniho kontaktu se s vysoce nebezpecnymi
nakazami seznamuji bchem svého studia, ale ve své cCinnosti se snimi téméf
nesetkdvaji, a proto na n¢ ve své bézné praxi primarné¢ nemysli. Tento problém je
celosvétovy, netyka se jen Ceské republiky. D4 se mu do jisté miry &elit osvétou mezi
zdravotniky a hlavné vypracovanim a procvicovanim postuplil a ¢innosti pro ptipad

napadeni rizikovymi biologickymi agens ¢i vyskytu vysoce nebezpecnych nakaz.



1.1. Zakladni charakteristika nebezpecnych biologickych agens

Podle oficialni definice OSN jsou ,,Bojova bakteriologicka (biologicka) agens Zivé
organismy — jakékoliv povahy — nebo z nich odvozeny infekéni material, ktery je urcen
pro vyvolani nemoci nebo usmrceni osob, zvifat nebo rostlin a jejich u¢inek zavisi na
schopnosti rozmnozit se v napadenych osobach, zviratech nebo rostlinach®, tj. aby se
tyto mikroorganismy mohly uplatnit jako biologicka agens, musi byt pro ¢loveka tzv.
patogenni, tedy schopné vniknout do lidského organismu a vyvolat onemocnéni.
Onemocnéni vyvolané takovym patogenem se nazyva infekci, kterd se muze dale Sifit
z Clovéka na cClovéka. Tyto infekce se oznacuji jako pfenosnd onemocnéni a jsou
schopnost poskodit cilové buiiky napt. produkei toxint. (7)

Potencialni biologickd agens zahrnuji zivé mikroorganismy, takové jako bakterie,
rickettsie, plisné€ a viry, které¢ vyvolavaji infekci vedouci ke zneschopnéni nebo smrti, a
toxiny, neZivé chemické latky produkované bakteriemi, plisnémi, rostlinami a
zivocichy. (9)

Rada riiznych pivodcti miize byt pouzita jako biologicka zbran a kazdy mtize mit
naprosto odlisny efekt. Tyto rozdily jsou dany rozli¢nou vybavou jednotlivych ptivodcti:
nakazlivosti, inkubacni dobou, délkou pfezivani v zevnim prostiedi, ddvkou potiebnou
k infikovani jedince a prib¢hem a zavaznosti vyvolané choroby. (7)

Vysoce nebezpetné ndkazy (dale jen VNN) tvofii etiologicky, epidemiologicky a
klinicky nehomogenni skupinu nemoci. Obecnou charakteristikou vysoce nebezpecnych
nakaz je vysokd nemocnost nebo smrtnost, vysokd infekciozita, vysokd kontagiozita,
odolnost piivodce ve vnéjsim prostiedi a odolnost k 1écbé. (4)

V pftipad€, Ze pivodce onemocnéni velmi dobie prezivd v zevnim prostfedi a
k vyvolani onemocnéni staci jen maly pocet ptivodcli a v populaci existuje vysoké
procento osob, které nejsou zadnym zpiisobem chranény proti tomuto onemocnéni, pak
vznikd hromadny vyskyt choroby (jednotlivé piipady maji mistni nebo casovou
souvislost) oznaCovany jako epidemie nebo epidemicky vyskyt. V pfipad€, ze se
onemocnéni Sifi po celé planeté ze statu do statu a z kontinentu na kontinent, hovoiime

o pandemii. (7)



Infekéni choroby jsou schopny vyvolat rizné skupiny plavodci. Mezi
nejvyznamnéjsi patii bakterie (streptokoky, bacily antraxu), viry (ptvodci pravych

nestovic, hemoragickych horecek) a napft. prvoci (puvodci malarie). (7)

1.1.1. Mozna rizika zneuZiti nebo vyskytu nebezpecnych biologickych agens

Muzeme predpokladat nasledujici zdroje biologického terorismu — zneuziti
existujicich bakteriologickych (biologickych) a toxinovych zbrani, vlastni vyrobu
biologickych agens a toxint, zneuziti vysoce infekénich material a utoky na biologicka
zafizeni. (9)

Bioterorismus znamend Umyslné zneuziti biologického prostiedku k vyvolani
onemocnéni lidi nebo zvifat. Mize mit souvislost vojenskou, politickou, ndbozenskou
nebo mit povahu prostého trestného Cinu. Biologicka valka nebo napadeni znamena
zamérné Umyslné a masové pouziti mikroorganismi ¢i toxini ziskanych z zivych
organismil k vyvoldni onemocnéni nebo timrti lidi, zvifat nebo rostlin. (2)

Jako biologickd zbran miiZze byt infekéni agens nebo toxin pouzit ve formé
biologické munice (napt. stfela, puma, mina, v ampulich, dopisech apod.) a za pouZziti
riznych dopravnich prosttedkli dopraven na cilové misto, kde mize byt kontaminovan
vzduch, voda, potraviny, prostory, piedméty apod. (4)

Bioteroristicky utok mtize byt zamétfen na Sifeni varioly, antraxu nebo zneuziti
toxinl. Zejména velmi vysoké nebezpeci existuje v souvislosti s neStovicemi. Riziko
mozného pouziti viru nestovic je vnimano velmi vazné. Teroristim v soucasné dobé
nepochybné nejde o vyhlazeni obyvatelstva celého svéta. Kdyby tomu tak bylo, jisté by
pouzili metody rozSifovani biologickych zbrani na naprosto jiné bazi, naptiklad
prostiednictvim aerosoll. Teroristim vSak nepochybné nejde o masové ztraty na strané
protivnika. Jde jim o vyvolani atmosféry strachu. (7)
budou pouzity tak, aby se do organismu dostaly inhala¢ni cestou, a to pravé ve formé
aerosolu. V moderni spolecnosti je totiz trvale monitorovana kvalita vodnich a
potravinovych zdroji, naopak vzduch ziistava vehikulem, které je pfili§ rozsahlé a ptilis

proménlivé, nez abychom nad nim ziskali kontrolu. (5)
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Vyroba biologickych agens je podstatné levnéjs$i nez napt. chemickych latek a
vyrobu biologickych agens lze pomérné snadno utajovat. V kratké dobé je mozno
pfeménit mala mnoZzstvi patogennich organismii na mnoZzstvi prakticky pouzitelna.
Biologickd agens lze relativné snadno ziskat, napf. z mezindrodnich sbirek kultur,
z univerzitnich databank atd. Vzhledem ktomu, ze se bojovd biologicka agens
rozmnoZzuji ve svém hostiteli, jsou pro dosazeni zadoucich uc¢inkl potfebna velice malé
mnozstvi organismil. Biologické zbrané mohou mit sekundéarni u¢inek, coz znamena, ze
nemoc muze byt pfenesena na jiné jednotlivce. Pouziti biologickych agens malého
rozsahu proti mistnimu cili tak mtze vést k rozsitené epidemii geograficky i v Case.
Pouziti biologickych agens lze obtizné¢ dokazat, protoze se fada patogennich
mikroorganismli a toxini vyskytuje v pfirodnim prostiedi. Biologickd agens se
chemické latky, nervove paralytické latky. Naptiklad 1 g botulotoxinu muize teoreticky
usmrtit az 1 mil. osob, 1 g antraxu reprezentuje 100 mil. letalnich davek. (9)

Kultivace novych nebezpecnych kment a potencialni pfistup ke vzorklim smrticich
patogent piedstavuji stdlou hrozbu. Jen v USA na univerzitich se nachazi na dvé sté
odbornych pracovist, ktera deklaruji praci stadou nebezpecnych patogent.
Eradikovany, smrtelny, vysoce virulentni virus Varioly, zptisobujici pravé nestovice, je
uchovavan jen ve dvou laboratofich na svété. Uplnd likvidace tohoto viru byla
pfedmétem Cetnych diskusi a spori. K realizaci zni¢eni i1 poslednich nékolika malo
exemplarti nedoslo z divodu obav pred pripadnym nelegalnim drzenim tohoto viru
v jiné laboratofi, a tedy i nebezpeci pfipadného pouziti tohoto viru jako zbrané bez
moznosti vyroby vakcin. Krom& Bacillus anthracis a Varioly existuje fada dalSich
vysoce patogennich druhli a kmenil. PfedevSim se jedna o tolik obavany virus Ebola,
jehoz dusledky jsou v pfipadé¢ epidemie zavaznéj$i neZz u antraxu pro jeho
interpersonalni prenos. VEtsi nebezpecnost je prikladana ve vykultivovanych mutantech
Eboly, Varioly a dalSich — smrtici Ebola, smrtici Variola. Tyto nové kmeny maji zcela
zamérne znacné zesilené nejhorsi vlastnosti, kromé toho jim byly ptidany jesté dalsi od
jinych kmenil. Soucasna situace, za které se nedostava protildtek proti tadé
nebezpecnych patogent, je dusledkem problematickych rozhodnuti po roce 1989.
Zménil se pfistup k vzorkiim patogennich virti a bakterii, byly hromadné likvidovany

bakteridlni kmeny v laboratofich. Proto dnes neni mozné vyvinout proti nckterym
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zvlasté nebezpecnym kmenlim patogenli protilatky. V laboratofich chybéji vzorky

patogenti samotnych. (22)

v rv

1.1.2. Formy §ifeni nebezpecnych biologickych agens

Lze ptedpokladat obecné ¢ty formy Sifeni biologickych agens:

. Ptenos vzdusnou cestou (aerosol).

° Kontakt s infikovanou osobou, zvifetem.

. Kontaminace potravinovych fetézci ¢i vodnich zdrojt.
. Pouziti infikovanych vektort (komart, blech, klistat).

Pouziti biologickych zbrani vojensky neni pfili§ pravdépodobné. Mnohem vétsi
pravdépodobnost je vSak pfisuzovdna moznému zneuziti teroristy. Hovofime-li o
terorismu, vyrazn€ se liSi terorismus stitem sponzorovany od terorismu velkych
nezavislych organizaci, jako je napt. Om Sinrikjé v Japonsku. Nejmensi riziko prameni
od jednotlivei ¢1 malych organizaci. (7)

V ptipad¢ bioterorismu (biologické valky), 1ze predpokladat zejména tyto zpusoby
Sifeni:

. Kontaminace potravinovych fetézci ¢i vodnich zdroji, kdy se obé&t
nakazi pozitim infikované potraviny nebo vody.

. Vypusténi infikovanych vektort (komarti, blech nebo klistat), které
nasledné pfi sani krve nakazi svou obét’.

. Treti moznosti ndkazy je vytvofenim aerosolového mraku, ktery je pak
inhalovan nebo kontaminuje povrchy ¢i v pfipadé rostlin je pifimo

infikuje. (7)

Z hlediska aktudlnich podminek se jevi import vysoce nebezpecnych nakaz jako
jedno z nejpravdépodobnéjsich rizik mozného vyskytu pravé v Ceské republice. Clovék
se infikuje zptisoby obvyklymi pro jednotlivé nékazy. Importovana nakaza je Casto

zavleCena cestovatelem, zvifetem ¢i potravinou a prenosu importované nakazy nejspise
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dojde pfimym kontaktem s nemocnym, vzdusnou cestou nebo kontaktem se zvitaty pii
jejich oSetfovani nebo pfi piipadném pokouséni. (31)

NasSe zdravotnictvi by proto mélo byt pfipraveno na moznost importu vysoce
nebezpecné nakazy. Vzdy je nutno pfistupovat k zajisténi u¢inné ochrany osob tak, aby
byla zabezpecena dostate¢na uroven ochrany zdravi osob. Je tfeba pouzit odpovidajici
ochranné prosttedky, aby byly eliminovany vSechny mozné cesty vstupu nebezpecnych
biologickych agens do lidského organismu.

Ochrana osob se musi soustfedit na ochranu:

. dychacich cest
. exponovanych sliznic - hlavné o¢nich spojivek
. pokozky

K ochrané¢ dychacich cest je vice variant. Lze pouzit ochrannou ustenku ¢i ochrannou
polomasku (a ty v kombinaci s vhodnou ochranou oci), lze pouzit celoobli¢ejovou
ochrannou masku s vhodnymi filtry proti biologickym casticim, dalSi moZnosti je
pouziti filtroventilacni soupravy s nahlavnim dilem (kuklou) s pouZzitim filtri proti
biologickym casticim.

K ochran¢ exponovanych sliznic — ocnich spojivek jsou pouzivany prachotésné

bryle, ochranny $tit na oblicej, ptipadné celoobli¢ejova ochranni maska apod.

K ochrané¢ pokozky jsou obecné pouzivany ochranné obleky, ochranna obuv,
ochranné navleky na obuv a ochranné rukavice, vSe ze specidlniho materialu, ktery

zabrani priniku biologickych agens na pokozku a nasledné¢ dale do lidského organismu.

Biologické latky jako bakterie, viry a plisné jsou cCastice. Formy nebezpecnych
biologickych agens, které jsou pfendsené vzduchem, jsou odstraiovany filtry proti
Casticim se stejnou ucinnosti, jakou maji filtry k odstraiiovani nebiologickych ¢astic se
stejnymi fyzikalnimi charakteristikami, tj. velikosti, tvarem a hustotou. Biologické latky
jsou obvykle rozptylovany pomoci kapalného nebo praskového nosice a filtry proti
casticim odstraiiuji také tyto nosice. Vysoce uU¢inné filtry proti Casticim odfiltruji
biologické latky ve formé cCastic pfendsenych vzduchem s vysokou ucinnosti. Avsak

filtr je pouze jednou soucasti systému na ochranu dychacich organti a je tfeba vzit v
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uvahu dalsi aspekty ochranného prostiedku, tj. zejména podminky pouzivani prostfedku

uzivatelem, pozadavky na dekontaminaci ochranného prostiedku a naroc¢nost skoleni

0sob pro vybrany typ ochranného systému. (26)

Je nutné si rovnéz uvédomit, ze vSechny vyse uvedené ochranné prostredky tykajici

se ochrany dychacich cest, nelze pouzit v ovzdusi s nedostatkem kysliku (kysliku je

v bézném prostiedi 20,9 % z celkového slozeni vzduchu).

1.1.3. Poradi nebezpecnosti vybranych biologickych agens a jejich strucnad

charakteristika

Potadi nebezpecnosti biologickych agens ve vztahu k jejich vojenskému pouziti nebo

teroristickému zneuZiti je podle hodnoceni prof. MUDr. Romana Prymuly, CSc., Ph.D.,

uznavaného odbornika v této oblasti, uvedeno v tabulce 1 nize.

Poradi Vojenské pouziti Teroristické zneuziti
(onemocnéni / puvodce) (onemocnéni / puvodce)
1. Antrax (Bacillus anthracis) Antrax — plicni forma (Bacillus
anthracis)
2. Variola (Poxvirus variolae) Mor — plicni forma (Yersinia pestis)
3. Mor (Yersinia pestis) Variola (Poxvirus variolae)
4. Otrava botulotoxinem (Clostridium Hemoragické horecky (horecka
botulinum) Ebola, Lassa, Dengue, Marburg)
5 Tularemie (Francisella tularensis) Tularemie — plicni forma (Francisella
tularensis)
6. Bruceldza (Brucella abortus) Bruceldza (Brucella abortus)
7. Cholera (Vibrio cholerae) Bfisni tyfus (Salmonela thyphi)
Hemoragicka horecka s renalnim Cholera (Vibrio cholerae)
8. syndromem (hantaviry, napf. typ
Hantaan, Puumala)
9. Hemoragické horecky (horecka Ebola, | Otrava botulotoxinem (Clostridium
Lassa, Dengue, Marburg) botulinum)
10 Dengue (virus Dengue ze skupiny B — | -

togaviri)

Tab. 1 Poiadi nebezpecnosti B — agens (7)
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Vyéet moznych importovanych nakaz do Ceské republiky je dale uveden v tabulce 2.

Forma vyskytu Vyvolané onemocnéni
nakazy

Pravé nestovice (Variola),
Import
opici nestovice,

hemoragické horecky, zejména Ebola a Marburg,

tézky akutni respira¢ni syndrom (SARS) nebo Antrax.

Tab. 2 Importované ndakazy (4)

Mezi nejobavangjsi biologickd agens, vybrana z vySe uvedenych tabulek, urcité patii
Antrax, Variola, Mor, Hemoragicka horecka Ebola a Marburg, SARS. Tato vybrana
nebezpecna biologicka agens jsou piiblizena v nasledujicich charakteristikéach:

e Antrax

kandidaty pro valec¢né i teroristické pouZiti. Je zplsoben sporulujici bakterii Bacillus
anthracis, kterd postihuje v pfirod¢ se pasouci skot, ovce, kozy a kon¢. U lidi dochazi
k pfirozené ndkaze kontaktem s nakaZzenym zvitfetem, pii poZiti kontaminovaného masa
nebo kontaminované vody a prostfednictvim Zivoc¢isnych produktii (kiize nebo vina).
Klinicky se onemocnéni vyskytuje ve tiech formach: kozni, plicni a gastrointestinalni
(sttevni). Nejcastéjsi je kozni forma projevujici se viedem s ¢ernou spodinou (odtud
1 pojmenovani pro antrax = uhlak), zdufenim miznich uzlin a poskozenim sleziny.
formou je pouziti aerosolu antraxovych spor. Spory antraxu jsou vysoce odolné proti
vliviim vnéjSiho prostiedi. V zemi nebo ve vod¢€ piezivaji i po dobu nékolika desitek let.
Jsou znacn€ odolné viici béznym typtim dezinfekénich prostfedki, slunecnimu zatreni
odolavaji po dobu nékolika dnt. (8)

Pravée inhalacni antrax je vysoce smrtici forma onemocnéni. Vnimavost k nemoci je
vSeobecnd, chranény jsou jen vakcinované osoby. Inkubac¢ni doba je 12 hodin az 5 dnii
(s primérem okolo 3-5dnt). (7)

Z pohledu bioteroristy jsou antraxové spory velmi pfitazlivou zbrani. Predstava

bioteroristického Utoku je spojena s inhalaci spor. Baktérie antraxu mohou byt snadno
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kultivovany, spory vydrzi v béznych podminkach desitky let. Davka potiebna
k vyvolani nemoci je podobn¢ jako u moru nebo tularémie velmi nizka. Odhaduje se, ze
50 kg antraxovych spor rozprasenych z letadla nad husté zalidnénou oblasti zpiisobi
onemocnéni vice nez 200 000 lidi a 30 tun antraxovych spor, jimiz disponoval Sovétsky
svaz, by tedy teoreticky mohlo zasahnout désivych 100 miliéonti osob. Vysoka stabilita
antraxovych spor dovoluje i rizna specialni pouziti, jakym byly proslulé ,,obalky
s bilym praskem®, které uspéSn¢ rozdmychéavaly pocit strachu navozeny Utokem na
Svétové obchodni centrum dne 11. 9. 2001. Vymluvnym dokladem nebezpecnosti
antraxu se stal Unik asi 100 g spor z vojenské tovarny ve Sverdlovsku v r. 1979. Tehdy
bylo u obyvatel v okoli tovarny zaznamenano 77 onemocnéni antraxem, z toho 66
skoncilo smrtelné. Doslo rovnéZ k thynu hospodatskych zvitat, a to az do vzdalenosti
50 km po sméru vétru od tovarny. Bacillus anthracis je za normalnich okolnosti dobie
citlivy na fadu antibiotik, véetné penicilinu, ktery je Iékem volby. Stejn¢ jako moru je

nutné obavat se v pripad¢ biologického utoku mozné rezistence u pouzitého kmene. (5)

Nemocné Ize 1é€it v€asnym podanim antibiotik. ProtoZe se nadkaza nesifi mezi lidmi,
neni nutné pfijimat karanténni opatfeni, vakcinovat ¢i chranit antibiotiky osoby, které
ptisly do styku s nemocnymi, pokud nebyly rovnéz exponovany pivodnim aerosolem.
(8)

K profylaxi antraxu u exponovanych osob se doporucuje podavat fluorochinolony
nebo doxycylin po dobu 6 tydnt. Proti antraxu byly vyvinuty i vakciny, a to humanni i
veterinarni. Humanni vakcinu z Zivého atenuovaného kmene pfipravili odbornici
v Sovétském svazu a v Cing, za soucasnych bezpecnostnich kautel je vak jeji podani
v naSich podminkach nepfijatelné. Americané vyrobili bezpe¢nou ockovaci latku, kterd
obsahuje nejvice imunogenni slozky bakteridlnich bunék, tato vakcina je vSak zatim
vyhrazena pouze pro vojenské ucely. (5)

o Variola (pravé nestovice)

Pivodcem onemocnéni je lidsky poxvirus z ¢eledi Poxviridae, z rodu Orthopoxvirus.
Virus varioly je zna¢n€ odolny vici fyzikalnim 1 chemickym vliviim 1 proti vyschnuti.
Jedinym pfirozenym hostitelem viru varioly je ¢lovék. Zdrojem ndkazy je nemocny

Clovék, od kterého se infekce prendsi vzdusnou cestou (kapénkami nebo
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kontaminovanym prachem, pfimym kontaktem s nemocnym nebo nepiimo — cestou
kontaminovanych predmétt. (1)

Toto virové onemocnéni se vyznacovalo vysokou nakazlivosti a priimérnou smrtnosti
15 az 40 % (to plati pro evropskou neockovanou populaci). U nérodl, které se
s variolou dosud nesetkaly, napt. Indidni nebo Eskymakil, dosahovala smrtnost az 90
%). Diky rozsdhlym o€kovacim akcim byla variola jako dosud jedina infek¢ni choroba
celosvetove eradikovana. (5)

Globalni eradikace onemocnéni byla potvrzena v prosinci 1979 a nésledné schvalena
vroce 1980. Imunizace proti pravym nestovicim byla ukonCena v mnoha vyspélych
zemich jiz v roce 1972. V Ceské republice bylo o¢kovani ukonéeno v roce 1980 a ve
vSech zemich byla vakcinace definitivné ukoncena v roce 1986. Souasna svétova
situace vSak nuti odbornou 1 laickou vefejnost zabyvat se teoretickou moznosti umélého
zavleCeni varioly zpét do lidské populace s naslednym epidemickym S$ifenim
v imunologicky ¢isté a vysoce vnimavé skupiné osob. Na zdklad¢ rozhodnuti Komisi
pro ortopoxviry WHO v letech 1994 a 1999 byly urceny pouze dvé svétové laboratoie
v USA (Centrum pro kontrolu nemoci a prevenci, Atlanta) a v Rusku (VECTOR), které¢
mohou oficialné pracovat s virem varioly v ramci védeckych ukoli. V soucasné dobé
ovsem nikdo nedovede odhadnout, kdo vSechno se mohl dostat k tomuto viru a pokousi
se s nim manipulovat za ucelem ptipravy biologické zbrané. Byly zaznamenany pokusy
o zvySeni virulence viru jeho modifikacemi, naptiklad genetickymi metodami,
biologickych agens zneuZzitelnych k vyrobé biologickych zbrani. S takovymto
biologickym agens se musi pracovat pouze v laboratofich snejvyssim 4. stupném
biologické ochrany - Bio Safety Level, BSL 4 (viz. ptiloha ¢. 1) (1)

V soucasné dobé se odhaduje, Ze asi Ctvrtina obyvatelstva ma dosud rezidualni
imunitu. U konkrétni osoby ovSem nevime, nakolik je, ¢i neni chranéna, dokud
nevySetiime hladinu specifickych protilatek. Inkubac¢ni doba nemoci je 10 — 14 dni do
vzniku horecky, specifické projevy varioly (vyrazka) se objevi cca o 3 dny pozdéji.
Nemocny ¢lovék je nakazlivy od pocatku horecky az do vyloupani krust, ¢ili asi dva
tydny. Pfenos se déje vzdusnou cestou, vzacnéji 1 kontaktem — dostane-li se virus na
sliznici. Pro porovnani s dnesni dobou je dulezité, ze v roce 1972 bylo jesté¢ vSechno

obyvatelstvo standardnim zpisobem pieockovano. Z hlediska teroristy je variola velmi
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ucinnou zbrani. Hlavni nevyhodou je obtiznost ziskani viru. Ten by mél byt
v soucasnosti prechovavan pouze ve dvou piisné stfezenych institucich — Centrum for
Disease Control and Prevention v Atlanté, Georgia, USA a Statni vyzkumné stfedisko
virologie a biotechnologie v Kolcové, Novosibirskaja oblast, Rusko. Riziko, ze se virus
po rozpadu SSSR dostal do rukou nepovolanych osob, je povazovéano za redlné, ale rok
od roku se zmensuje. Vyroba biozbran¢ s kultivaci viru je pomérné obtizna a velmi
nebezpecnd (ikdyz se personal bude chranit ockovanim). Nebezpec¢i hrozi nejen
samotnym vyrobciim, ale i celé lidské populaci v okoli. Virus ma sice omezenou
stabilitu vici teplu a sluneénimu zafeni, sndsi vSak vyschnuti i pisobeni nékterych
dezinfekénich latek (fenoly, krezol) a tukovych rozpoustédel. Lze jej tedy pti vhodnych
podminkach uchovévat v aktivnim stavu po dobu mésicti 1 let. Osoby, které se dostaly
do kontaktu s variolou, je mozné chranit postexpozi¢ni imunizaci. Ta by méla byt
podéna do 3 dni od (prvniho) kontaktu, ¢astecné ochrany se dosahne jesté pii ockovani
v pribéhu 4 — 7 dnd po kontaktu. Nejsou znama zadna antivirotika, ktera by

poskytovala spolehlivou ochranu proti variole. (5)

Ceska republika ma k dispozici asi 140 000 ampuli vakciny, pficemz jedna ampule
obsahuje 20 davek, celkem se tedy jedna o 2 800 000 davek, pokud by se pouzilo k
aplikaci bifurkacnich jehel, je mozné oc¢kovat 3 — 5 x vice osob. Zasoba ockovaci latky
tak vysta¢i pro viechny obyvatele CR. Nejlepsi metodou zastaveni epidemického $ifeni
varioly v pfipad€ jeji umélé introdukce zlstava rychla identifikace nemocnych osob a
jejich kontaktli, pfisna izolace a zahdjeni postexpozi¢niho o¢kovani ohrozenych osob.
Pro tyto ucely se planuje vytvoreni celkem 19 vakcina¢nich center (14 civilnich a 5
vojenskych), které by v ptipad¢ potieby provadely ockovani. (1)

e Mor

Mor je vyvolan bakterii Yersinia pestis. Mor se vyskytuje v nékolika klinickych
formach, a to bubonické, plicni, septické (rozsev krvi), kozni a meningealni (postihuje
zénétem pleny mozkové). VSechny formy moru vznikaji ndhle a jsou provazeny
rychlym vzestupem teploty na 39 - 40° C, bolestmi hlavy, malatnosti a poruchami
védomi. Nejvyssi smrtnost, ktera dosahuje u nelécenych az 100 %, maji plicni a
septické formy moru. Z hlediska teroristického zneuZiti je plicni forma této choroby

zajimava tim, ze k vyvolani onemocnéni sta¢i fddoveé nékolik stovek pivodct, da se
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pfenést vzduSnou cestou, t€zké plicni postizeni ma vysokou smrtnost a masivni

Obvykla inkubacni doba pak ¢ini 2 — 4 dny, nemoc usmrti ¢lovéka béhem 2 — 3 dnii.
Jako infekéni davka staci 100 — 500 mikrobti. Mikroby lze snadno kultivovat.
Zivotaschopnost mikrobt v aerosolu je kratka, cca 1 hodinu, proto Japonci za 2. svétové
valky provedli nékolik pokusnych utoki, kdy z letadel rozprasovali infikované blechy.
Vitalita bakterii v blechach i blech samotnych ztstala i po dopadu na zem na dostate¢né
urovni pro rozpoutani epidemie. (5)

V terapii moru mohou byt pouzita bézné¢ dostupna antibiotika (gentamicin,
doxycyklin, fluorochinolony), problémem je ,,pouze“ pozadavek na vcasné zahdjeni
lécby. U plicni formy je nutné zahdjit terapii do 12 hodin od prvnich projevii nemoci.
Uvedené pomérné nad&jné postupy by vSak ztratily svlij vyznam, kdyby se Gto¢nikiim
podarilo vytvorfit ¢i vyselektovat kmen, ktery by byl vii¢i béznym antibiotikiim
rezistentni. V té souvislosti je tfeba dodat, Zze v sovétskych vojenskych laboratotich
existoval vyzkumny program zaméteny na vneseni gentl, zajiStujicich rezistenci, do Y.
pestis. Byly vyvinuty iprotimorové vakciny. Pro nizkou ucinnost a velkou
nebezpecnost vSak jejich vyroba byla ukoncena. (5)

e Hemoragicka horecka Ebola a Marburg

Jedna se o virové onemocnéni. Nazev onemocnéni je Africkd hemoragicka horecka
(Hemoragickd horecka Ebola) a Virové onemocnéni Marburg (Marburskd nemoc).
Zdrojem onemocnéni je nemocny ¢loveék nebo infikované zvite, které je rezervoarem
viru. Pfenos se uskuteciiuje piimym kontaktem s krvi nebo télnimi tekutinami
nemocného. Nejvyssi riziko ptfenosu je v pozdnich stadiich onemocnéni, kdy nemocny
zvraci, ma prijem a krvéaci. V inkubaéni dobé je riziko pfenosu onemocnéni nizké.
Ptenos vzduchem nebyl prokdzan. Marburska nemoc se v rliznych intervalech vyskytla
u nékolika desitek lidi v Africe, resp. v Evropé (zde vSak pii laboratorni praci
s infikovanymi africkymi opicemi), HoreCka Ebola se opakované vyskytuje na rtiznych
mistech Afriky (zejména Sudéan, Zaire, Gabun), kde vyvolavd onemocnéni desitek az
stovek obyvatel. Muze vSak také dojit k importu onemocnéni Ebola na jiny kontinent.
V CR se ob& onemocnéni nevyskytuji. Za b&zné situace pfipada v uvahu pouze malo
pravdépodobna moznost zavleteni nemoci do CR pii dovozu infikovaného zvitete nebo

importovaného Cloveéka (tj. nakazeni se pii pobytu v Africe a pii cestovani do republiky
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v inkubaéni dob¢). Inkubacni doba je 3 — 9 dni u onemocnéni Marburg a 2 — 21 dni
(obvykle 3 az 7 dni) u onemocnéni Ebola. Obé onemocnéni vznikaji ndhle. Nejprve se
objevuje horecka, malatnost, bolesti svali a hlavy. Nasledn¢ se ptidava zanét hltanu,
zvraceni, prijem a vyrazka. Onemocnéni je doprovazeno krvacenim do kiize a vnitinich
organl a Casto dochazi k poskozeni jater, ledvin a mozku. V ptipadé t€zkého prubchu
onemocnéni se rozviji Sokovy stav a mnohocetné selhani vnitinich organt. U
onemocnéni Marburg umird pfiblizné 25 % nemocnych. V piipadé Eboly zemie 50 az
90 % nemocnych. Ockovaci latka neni k dispozici a tak lze profylakticky pouZivat
protivirové 1éky (Ribavirin). Aby nedoslo k rozsifeni nemoci je tfeba absolutné zamezit
pfimému kontaktu skrvi nebo télnimi tekutinami nemocného. Laboratorni prace
s uvedenymi viry ptfedstavuje extrémni biologické riziko a lze ji provadét pouze na
pracovistich vybavenych nejvy$§im moZnym stupném biologické ochrany (BSL 4). (3)
e SARS

SARS (severe acute respiratory syndrome) je novym zavaznym akutnim respiraénim
onemocnénim Clov€ka, které se po nékolikadennich nespecifickych prodromech a
nastupu horecky projevuje nejcastéji jako atypickd pneumonie. Nejméné u 10 %
ptipadl se vyskytuje prijem. U nékterych osob byl pozorovan mirny pribéh, v priméru
ma vSak SARS vysokou smrtnost (10 %), zejména u starSich osob (50 %). Onemocnéni
se poprvé objevilo roku 2002 v jizni Ciné a bdhem nékolika nasledujicich mésicti doslo
k explozivni epidemii, kterad postihla 32 zemi svéta. Celkem onemocnélo vice nez 8000
osob, nejvice v Ciné a Hong Kongu (tisice osob) a dalich asijskych zemich, ale i
v Kanadé¢ (stovky osob), USA, Irsku. Témét 800 lidi v této epidemii zemfelo.
Onemocnély nejcastéji starSi osoby, zdravotnicky persondl a rodinni pfisluSnici, ktefi
oSetfovali pacienty se SARS. Po roce 2003 se vyskytly jiz jen ojedinélé piipady
onemocnéni, vcetné nekolika laboratornich néakaz, v asijskych zemich. Plivodcem
onemocnéni je Coronavirus SARS-CoV, nové identifikovany patogen clovéka, ktery
v prostiedi preziva né€kolik dni. Zdrojem nakazy je ¢lovék infikovany virem SARS-
CoV, po zacatku klinickych obtizi, avSak nejvice nakaZlivy je ve druhém tydnu
onemocnéni. Vylu¢ovani viru trva cca 10 dni v rekonvalescenci, u nekterych osob bylo
pozorovano 1 dlouhodobé&jsi nosic¢stvi. SARS se $ifi pfimym kontaktem, nejcastéji

kapénkovou infekci, pravdépodobny je 1 pfenos kontaminovanyma rukama nebo
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pfedméty. Nebylo prokazano, Ze by se virus SARS Ssifil krvi. Inkubac¢ni doba je 2 — 7
dni, az 10 dni, vzacné 1 déle. (2)

Pacienti v Ceské republice, u nichz vznikne déivodné podezieni na onemocnéni
SARS, budou hospitalizovani pouze na specializovaném pracovisti Infekéni kliniky

Fakultni nemocnice Na Bulovce, Budinova 2, Praha 8. (24)

1.2. Legislativni ramec

Nize jsou uvedeny vybrané pravni predpisy, které vymezuji legislativni rdmec tématu
bakalaiské prace. Prislusné zdkony a vyhlaSky se rozumi ve znéni pozdé&jSich predpist.

Ustavni zikon & 1/1993 Sb., Ustava Ceské republiky, stanovuje, Ze stat zajistuje
ochranu zdravi a Zivotli ob¢antl a ochranu majetku. (10)

Ustavni zakon & 110/1998 Sb., o bezpecnosti Ceské republiky, stanovuje, Ze
zdkladni povinnosti statu je =zajisténi svrchovanosti a uzemni celistvosti Ceské
republiky, ochrana jejich demokratickych zakladG a ochrana zivotl, zdravi a

majetkovych hodnot. (11)

Zakonem ¢&. 238/2000 Sb., o Hasi¢ském zachranném sboru Ceské republiky a o
zméné nékterych zakont, se zfizuje hasisky zachranny sbor Ceské republiky. Jeho
zékladnim poslanim je chranit Zivoty a zdravi obyvatel a majetek pred pozéary a

poskytovat G€¢innou pomoc pii mimotadnych udalostech. (12)

Zakon €. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému a o zmén¢ nékterych
zédkonli, vymezuje integrovany zachranny systém, stanovi slozky integrovaného
zachranného systému a jejich ptisobnost (pokud tak nestanovi zvlastni pravni predpis),
pusobnost a pravomoc statnich organtli a organti izemnich samospravnych celku, prava
a povinnosti pravnickych a fyzickych osob pii pfipravé na mimofadné udélosti a pfi
zachrannych a likvida¢nich pracich a pti ochrané obyvatelstva pii a po dobu vyhlaSeni
stavu nebezpeci, nouzového stavu, stavu ohrozeni statu a vale¢ného stavu. Integrovany

zachranny systém se pouzije v pfipravé na vznik mimofadné udélosti a pfi potiebé
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provadét soucasné zachranné a likvidaéni prace dvéma anebo vice slozkami

integrovaného zachranného systému. (13)

Vyhlaska ¢. 328/2001 Sb., o nékterych podrobnostech zabezpeceni
integrovaného zachranného systému, stanovuje zasady koordinace slozek
integrovaného zachranného systému pii spoleéném zdsahu, zasady spoluprace
operacnich stfedisek zakladnich slozek a podrobnosti o tukolech operacnich a
informac¢nich stfedisek. UrCuje obsah dokumentace integrovaného zéachranného
systému, zpisob zpracovani dokumentace a podrobnosti o stupnich poplacha
poplachového planu. Dale urcuje zasady a zpiisob zpracovani, schvalovani a pouZzivani
havarijniho planu kraje a vnéjSiho havarijniho planu a zasady zpasobu krizové

komunikace a spojeni v integrovaném zachranné systému. (18)

Ziakon ¢. 240/2000 Sb., o krizovém Fizeni a 0 zméné nékterych ziakoni (krizovy
zakon), stanovuje pusobnost a pravomoc statnich organti a organii uzemnich
samospravnich celkll a prava a povinnosti pravnickych a fyzickych osob pfi ptipravé na
krizové situace, které nesouviseji se zajistovanim obrany Ceské republiky pred vné&j$im

napadenim a pfi jejich feSeni. (14)

Zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci a zdravi lidu, ktery definuje zptsob poskytovani
zdravotni péce, ¢innost zdravotnickych zatfizeni a jejich zfizovani, mimo jiné stanovi, Ze
obCané maji pravo na poskytovani zdravotni péce podle ustanoveni tohoto zékona,
zédkona o vSeobecném pojiSténi a predpisi vydanych k jejich provedeni a zdkona o

ochrané vetejného zdravi. (16)

Zakon ¢&. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi a zméné nékterych
souvisejicich zakoni, upravuje prava a povinnosti fyzickych a pravnickych osob
v oblasti ochrany a podpory vefejného zdravi a stanovuje i soustavu organti ochrany
vetejného zdravi, jejich plisobnost a pravomoc. (17)

Zakon dale stanovuje pfisluSna opatieni k pfedchazeni vzniku a Sifeni infekénich

onemocnéni a dal$i povinnosti v ochrané vefejného zdravi. Uvedeny zékon pfedstavuje
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zakladni ramec feSeni ptipadného vyskytu vysoce nebezpecné nakazy nebo podezieni
na jeji vyskyt jako infekéniho onemocnéni tim, Ze konkretizuje piislusné povinnosti a
postupy dotcenych osob vcetné¢ krajské hygienické stanice jako organu ochrany
vetejné¢ho zdravi. Dle rozhodnuti ptislusného organu ochrany vetejného zdravi jsou do
feSeni takovéto mimotadné udalosti zapojeny i dalsi slozky integrovaného zachranného

systému, piipadné 1 dalsi subjekty, v souladu se zdkonem ¢. 239/2000 Sb.

Vyhlaska €. 195/2005 Sb., kterou se upravuji podminky ptfedchazeni vzniku a Sifeni
infek¢nich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zafizeni a
ustavi socidlni péce, mimo jiné stanovuje:

e zpusob a rozsah hlaSeni infekénich onemocnéni s vyjimkou nemocnic¢nich
nakaz,

e seznam infekénich onemocnéni, pfi nichz se nafizuje izolace na lizkovych
oddélenich nemocnic nebo 1ééebnych Ustavii a u nemoci, jejichz 1é¢eni je
povinng,

e zasady pro odbér a vySetfeni biologického materialu. (19)

Vyhlaska €. 274/2004 Sb., kterou se stanovi seznam nemoci, které by mohly ohrozit
vetejné zdravi, a seznam nemoci a postizeni, které by mohly zdvaznym zpisobem
ohrozit vefejny pofaddek. V této vyhlaSce je mimo jiné zmifovdna nova vysoce

nebezpecnd nékaza, a to tézky akutni respirani syndrom — SARS. (20)

Vyhlaska €. 434/1992 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, stanovuje zdkladni
ukoly zdravotnické zachranné sluzby pii poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné péce,
povinnosti zdravotnického operaéniho stfediska, vyjezdnich skupin a letecké zadchranné

sluzby. (21)
Zakon &. 283/1991 Sb., o Policii Ceské republiky, stanovuje mimo jiné, Ze policie

plni ukoly ve vécech vnitintho pofddku a bezpecnosti a dalsi ukoly v rozsahu a

zpusobem stanovenym pravnimi predpisy. (15)
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1.3. Institucionalni zajiSténi FeSeni mimoradnych udalosti
Zékladni institucionalni zajisténi feSeni mimotadnych udalosti je stanoveno zdkonem
¢. 239/2000 Sb., ktery mimo jiné v § 4 stanovuje slozky integrovan¢ho zachranného

systému (IZS) - slozky zakladni a ostatni.

1.3.1. Clenéni sloiek IZS

1.3.1.1. Zakladni slozky IZS

Zakladnimi slozkami IZS jsou:

o Hasi¢sky zéachranny sbor, jednotky pozarni ochrany zatazené do ploSného
pokryti kraje jednotkami pozarni ochrany (HZS),

. zdravotnickd zéchranna sluzba (ZZS),

. Policie Ceské republiky (PCR).
Zakladni slozky 1ZS zajistuji nepfetrzitou pohotovost pro ptijem ohlaSeni vzniku

mimotadné udalosti, jeji vyhodnoceni a neodkladny zasah v misté mimotadné udalosti.

Za timto ti¢elem rozmist'uji své sily a prostiedky po celém uzemi Ceské republiky. (13)

1.3.1.2. Ostatni slozky 1ZS

Ostatnimi slozkami IZS jsou vyclenéné sily a prostfedky ozbrojenych sil, ostatni
ozbrojené bezpecnostni sbory, ostatni zachranné sbory, organy ochrany vefejného
zdravi, havarijni, pohotovostni, odborné¢ a jiné sluzby, zatfizeni civilni ochrany,
neziskové organizace a sdruZeni obc¢ani, kterd Ize vyuzit k zadchrannym a likvidacnim
pracim.

Ostatni slozky integrovaného zachranného systému poskytuji pfi zachrannych a

likvida¢nich pracich planovanou pomoc na vyzadani. (13)

1.3.2. Utast pravnickych a dal$ich osob na ieSeni mimoiddnych uddlosti

Na feseni mimotradnych udalosti se dale dle zakona ¢. 239/2000 Sb. podili pravnické
nebo podnikajici fyzické osoby zahrnuté do havarijniho planu kraje nebo vnéjsiho

havarijniho planu. Tyto osoby jsou v souvislosti se zachrannymi a likvidacnimi pracemi
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a sjejich pfipravou mimo jiné povinny poskytnout osobni nebo vécnou pomoc na

piimou vyzvu velitele zdsahu, hejtmana kraje nebo starosty obce nebo prostiednictvim

opera¢niho a informacniho strediska IZS.

1.3.3. Hlavni pusobnosti a ¢innosti sloZek IZS a dalSich spolupracujicich subjektit

1.3.3.1.

Zakladni slozky IZS

Hasi¢sky zachranny sbor (zakon ¢. 239/2000 Sb.):

zabezpecuje varovani a vyrozumeéni, koordinuje zachranné a likvidaéni prace,
organizuje zjiStovani a oznaCovani nebezpecnych oblasti, provadéni
dekontaminace a dalSich ochrannych opatteni,

organizuje a koordinuje evakuaci, nouzové ubytovani, nouzové zasobovani
pitnou vodou, potravinami a dalSimi nezbytnymi prostiedky k pfeziti

obyvatelstva. (13)

V ramci J¢. kraje pak dale dle ujednani zajist'uje:

pocatecni ¢innosti v misté vyskytu vysoce nebezpecné nakazy nebo podezieni
na ni (dale v misté zasahu) do doby pievzeti fizeni ¢innosti zadstupcem KHS,
piepravu osob, které byly v kontaktu s pacientem (u né¢hoz bylo vysloveno
podezieni na vyskyt vysoce nebezpetné ndkazy) z mista zdsahu do urcenych
prostora (objektit),

v pfipad€¢ potfeby 1 dalSi CcCinnosti (spojeni v mist€¢ zasahu, poskytnuti
psychologické podpory pii feSeni mimoiadné udalosti, zajiSténi stanoviste
velitele zasahu),

vyuziti operaéniho a informacniho stfediska (OPIS) pro informovani
piislusnych orgént a vyzadovani dalSich sil a prosttedki ptipadné potiebnych

k feSeni mimoradné udalosti.

Zdravotnicka zachranna sluzba (vyhlaska ¢. 434/1992 Sb.):

s vyuzitim vyjezdnich skupin a letecké zachranné sluzby poskytuje odbornou

pirednemocni¢ni neodkladnou péci,
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. zajistuje Cinnost zdravotnického opera¢niho stiediska mimo jiné za ucelem
nepfetrzité pohotovosti pro piijem tisnového volani na cisle 155, jeho
vyhodnoceni a neodkladny zdravotnicky zéchranny zasah v mist¢ mimotadné

udalosti.

V ramci J¢. kraje pak déle dle ujednani zajist'uje:

. pfevzeti ohlaSeni od osoby poskytujici péc¢i (Iékafe) o podezieni na vyskyt
vysoce nebezpeéné nakazy formou volani na tisiovou linku 155 a ptedani
tohoto ohlaseni ur¢enému epidemiologovi KHS J¢. kraje jako zéstupci mistné

pfislusného organu ochrany vetejného zdravi (dale jen KHS J¢. kraje),

o vyrozuméni a aktivaci slozek IZS a urcenych subjekti podilejicich na feseni
pfedmétné mimotadné udalosti, informovani pfislusnych orgdni a operacni

fizeni zasahu dle pokynti KHS J¢. kraje,

o zajisténi transportu osoby (pacienta) s podezienim na vysoce nebezpecnou

nakazu do zdravotnického zatfizeni ur¢ené¢ho rozhodnutim KHS J¢. kraje,

o pfipadné 1 zajisténi potiebné piepravy biologického materialu k jeho vySetieni

v ramci CR.

Policie Ceské republiky (zikon ¢. 283/1991 Sb.):
. plni tkoly ve vécech vnitiniho potadku a bezpecnosti,
. chrani bezpecnost osob a majetku,
. spoluptisobi pfi zajisStovani vetejného poradku a byl-1i porusen, €ini opatieni
k jeho obnoveni.
V ramci J¢. kraje pak déle dle ujednani zajist'uje:
. regulaci pohybu osob a vozidel (dopravy) v misté zasahu a jeho okoli,
. v soucinnosti s HZS informovéani (varovani) obyvatelstva a osob v misté
zéasahu a jeho okoli,
. na vyzadani zajistuje policejni doprovod vozidla ZZS ptevazejiciho pacienta

s podezienim na vysoce nebezpe¢nou nakazu do uréené¢ho zdravotnického
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1.3.3.2.

zafizeni a pfipadn¢€ i doprovod vozidla ptepravujicitho vzorky biologického
materidlu do pfisluSného laboratorniho zafizeni v ramci CR,
v piipad€ nezbytné potieby zajist'uje doCasné stiezeni ohniska s podezienim na

vyskyt vysoce nebezpecné nakazy do dalSiho rozhodnuti pfislusného orgéanu.

Vybrané ostatni slozky 1ZS

Krajska hygienicka stanice (zékon ¢. 258/2000 Sb.):

Dle uvedeného zdkona nalezi krajské hygienické stanici jako orgdnu ochrany vetejného

zdravi (dale jen orgdn OVZ) mimo jiné tyto plisobnosti a ¢innosti:

nafizovat, organizovat, fidit a popfipadé¢ i provadét opatieni k predchazeni
vzniku a zamezeni S$ifeni infek¢énich onemocnéni a vtomto sméru téz
usmériiovat ¢innost zdravotnickych zafizeni a kontrolovat je (§ 82, odst. 2
pism. 1),

nafizovat mimofadna opatieni pfi epidemii nebo nebezpeci jejiho vzniku (§
82, odst. 2 pism. m),

provadét epidemiologické Setieni (§ 62a),

podilet se na tikolech integrovaného zachranného systému (§ 82, odst. 2 pism.

v),

V systému feSeni vyskytu vysoce nebezpecné nakazy nebo podezieni na ni ustaveném

v ramci J¢. kraje pak KHS J¢. kraje zajist'uje mimo jiné:

pievzeti informace o ohlaSeni vysoce nebezpecné nakazy nebo podezieni na ni
(déle jen ohlaseni VNN) od operacniho stiediska ZZS J¢. kraje (Uzemni
sttedisko C. Budé&jovice) - dale jen OS ZZS,

posouzeni situace a rozhodnuti o aktivaci tzv. ,,Vyjezdni skupiny J¢. kraje pro
pfipad ohlaSeni podezieni na vyskyt VNN (dale jen Vyjezdni skupina) a dle
rozsahu a charakteru ohniska piipadné 1 dalSich slozek IZS a spolupracujicich

subjekti,
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. fizeni Cinnosti v misté zasahu po jejich ptipadném pievzeti od velitele zdsahu

HZS,

. informovani piislusnych organti (Ministerstvo zdravotnictvi CR, hejtman

J¢. kraje, starosta obce) a ndsledn¢ i vetejnosti,

. provedeni epidemiologického Setfeni v ohnisku silami Vyjezdni skupiny a
vydani pfipadného rozhodnuti KHS jako organu OVZ kizolaci pacienta
(pacientil) v pfislusnych zdravotnickych zatizenich,

o rozhodovani o feSeni udalosti s pfipadnym natizenim mimofadnych opatieni a
ptedlozenim pfislusnych navrhii pfedmétnym organim k dalSimu postupu
(Ministerstvo zdravotnictvi CR, hejtman J¢. kraje, starosta obce),

. stanoveni dalSich potiebnych protiepidemickych opatfeni v ohniscich véetné

opatfeni vic¢i osobdm z ndkazy podezielym a nafizeni ohniskové dezinfekce

v ohniscich.

1.3.3.3. Dalsi spolupracujici subjekty:

V souladu se zdkonem ¢. 258/2000 Sb. a také v navaznosti na Havarijni plan
JC. kraje (zejména Plan hygienickych a protiepidemickych opatfeni a Traumatologicky
plan) jsou do feSeni pfedmétné mimotadné udalosti v rdmci JC. kraje déale zapojeny

zejména tyto subjekty:

o osoby poskytujici péci dle § 15 odst. 1 zakona ¢. 258/2000 Sb. (pro tcely této
prace jsou dale oznaceny jako zdravotnicka zatizeni nebo 1¢kar),
o Zdravotni ustav se sidlem v Ceskych Budé&jovicich (dale jen ZU),

o Nemocnice Ceské Budégjovice, a. s.

Zdravotnicka zarizeni:

Zdravotnickd zafizeni, kterd zjisti infekéni onemocnéni, podezieni na takoveé
onemocnéni nebo umrti na né, vylucovani vyskytu ptivodcii infekénich onemocnéni
nebo se o téchto skutecnostech dozvi, tj. 1 v pfipad¢ vyskytu vysoce nebezpecné nakazy
nebo podezieni na ni, jsou dle ustanoveni § 62 zékona ¢.258/2000 Sb. mimo jiné

povinné:
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. neprodlené, zpisobem a v rozsahu stanoveném vyhlaskou ¢. 195/2005 Sb.
ohlasit takové zjisténi prislusSnému orgdnu ochrany vetejného zdravi,

. soucasn¢ zajistit podle druhu a rozsahu poskytované péce bezodkladné
provedeni prvnich nezbytnych opatieni k zamezeni §ifeni onemocnéni,

. dalsi opatteni provadét podle pokynu orgdnu ochrany vetejného zdravi.

V ramci J¢. kraje bylo v roce 2004 vydano tzv. ,,Metodické doporuceni pro postup pii
vyskytu vysoce nebezpecné ndkazy nebo podezieni na ni* (viz. ptiloha €. 2) za Gcelem
usmérnéni Cinnosti zdravotnickych zatizeni (pfislusnych lékait) pro ptipad vyskytu
podezieni na uvedeny typ infek¢niho onemocnéni. V tomto doporuceni, které bylo
zdravotnickym zatizenim distribuovano péci Krajského uradu J¢. kraje a které je rovnéz
dostupné na internetovych strankach KHS J¢. kraje a ZZS J¢. kraje, se uvadi zptisob
ohlaSeni podezieni na vyskyt VNN epidemiologovi KHS J¢. kraje prostfednictvim
tisnové linky 155. Soucasti tohoto doporuceni je navrh ochrannych prostfedkl
potiebnych pro ochranu zdravotnického personalu a dalSich osob, informace o sloZeni

Vyjezdni skupiny, pfedpokladana protiepidemicka a dalsi opatteni k feSeni situace.

Zdravotni ustav se sidlem v Ceskych Bud&jovicich (dale jen ZU):

Ptisobnost a povinnosti ZU jsou obecné dény zakonem ¢&. 258/2000 Sb., kde se mimo
jiné stanovuje, ze ZU je zfizen k ptipravé podkladii pro &innost organu OVZ (KHS J&.
kraje) jako slozky integrovaného zachranného systému. ZU miize dale ve své hlavni
¢innosti poskytovat ohniskovou dezinfekci, dezinsekci a deratizaci, stanovi-li tak
rozhodnutim orgdn ochrany vetejného zdravi.

V ramci J&. kraje je pé¢i ZU zejména zajigtovano:

. provedeni dekontaminace ur¢enych ochrannych a dalSich prostiedkti po jejich
pouziti Vyjezdni skupinou v misté zdsahu (ohnisku nékazy) za ucelem jejich
dalsitho vyuziti a provedeni ohniskové dezinfekce v misté zasahu vcetné
likvidace materidlu kontaminovaného pfi ¢innosti v ohnisku, a to s vyuzitim

odborn¢ zpiisobilé osoby (firmy).

K zajistovani uvedenych cinnosti vycleituje ZU ptisluSnou pracovni skupinu, kterd na

vyzadani vyjizdi do mista zdsahu Vyjezdni skupiny.
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Nemocnice Ceské Budéjovice, a. s.

Na Nemocnici Ceské Budé&jovice, a. s. se vztahuji povinnosti uvedené vyse u
zdravotnickych zafizeni. Na zaklad¢ systému feSeni pfedmétné mimotradné udalosti,
zavedeném v ramci J¢. kraje, je v souladu s Havarijnim planem J¢. kraje déle ze strany

uvedené nemocnice zajiStovano:
o zapojeni piisluSného infektologa do ¢innosti Vyjezdni skupiny,

o a vyuziti izolaéni jednotky ziizené na infekénim oddé€leni nemocnice (Uroveil
bezpecnosti cca BSL 2) kizolaci pacienta v piipadé¢ odhadu nizkého rizika

podezieni na vyskyt vysoce nebezpecné nakazy.

Z vySe uvedeného v kapitole 1.3. vyplyva, Ze gestorem feSeni mimotaddné udalosti
v disledku vyskytu vysoce nebezpecné ndkazy nebo podezieni na ni je jako mistné
prislusny organ ochrany vetejného zdravi KHS J¢. kraje, kterd pfi jejim feSeni

spolupracuje s piislusnymi slozkami IZS a dalSimi pfedmétnymi subjekty.
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2.

2.1.

2.2.

CILE PRACE A HYPOTEZY

Cile prace
Analyza teSeni ptipadného vyskytu vysoce nebezpecné ndkazy v podminkéach
JihoCeského kraje se zaméfenim na vybrané slozky zdravotnického systému
kraje.

Névrh feSeni disproporci zjisténych v soucasné praxi.

Hypotézy

Komunika¢ni infrastruktura Krajské hygienické stanice Jihoceského kraje se
sidlem v Ceskych Budgjovicich dava piedpoklad k usp&$nému zvladnuti
pfedmétné mimotadné situace.

Soucinnost mezi sloZzkami zdravotnického systému Jihoceského kraje pfimo

ovlivituje G€innost feSeni uvedené mimofadné situace.
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3.

METODIKA

Pfi sbéru dat a feSeni problému budou pouzity zejména tyto metody - pozorovani,

srovnavani, vztahova analyza, kauzalni analyza, systémova analyza, indukce, dedukce,

modelovani.

3.1.

Zakladni postupy

Pozorovani — obecné chipeme jako sbér dat. Pro tuto praci doplnim definici

pozorovani jest¢ o dalsi znaky — je zamérné, planovité a systematické.

K vypracovani této prace jsem si zajistila dostupnou literaturu, pravni predpisy

Ceské republiky tykajici se feSeni mimofadnych situaci vyvolanych VNN, prostudovala

vnitini predpisy KHS a prosla dalsi informacni zdroje, konzultovala s pracovniky KHS.

Ziskané informace jsem poté podrobila zkoumani za pomoci nasledujicich

védeckych metod:

Srovnavani — ziskand data jsem konfrontovala mezi sebou a tim jsem ziskala
udaje o objektivni skutecnosti (neobjektivni skutecnost a subjektivni informace

jsem ze souboru dat odstranila).

Vztahové analyzy — ta obecné zkouma vztahy mezi jevy. Vztahové analyze jsem
podrobila systtm KHS pro feSeni mimotfadnych udalosti zplisobenych VNN.
Diky vztahové analyze jsem byla schopna klasifikovat jednotlivé prvky a vztahy

a vazby mezi témito prvky (vCetné kvality vazeb).

wrwe

soucasnou situaci — pro¢ je systém nastaven tak, jak je, co k tomu jeho autory

(pokud to takto lze viibec fici) vedlo.

Systémova analyza — umozni pfifadit prvky a vazby v rdmci systému k sobé.
Metody jsem uZzila v situaci, kdy jsem méla popsané kvality prvki a kvality
vazeb mezi jednotlivymi prvky, a kdy jsem znala pfiiny jejich vzniku.
Systémova analyza mi pomohla chdpat mnozinu prvk a mnozinu vazeb mezi

prvky jako jeden celek — systém.

Modelovani — umoznilo mi predikovat budouci chovani jiz poznaného systému.

Indukce a dedukce — byly priifezovymi ¢innostmi ve vSech fazich zpracovani
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této prace. Jen pfipominam, ze indukci rozumime vyvozovani obecného na
zakladé mnoha poznatki o jednotlivostech, dedukci pak metodu, pii niz

z obecnéjsich poznatkil vyvozujeme méné obecné.

3.2. Zakladni predpoklady

Vzhledem k tomu, ze v rdmci systému feSeni mimotadnych situaci zptisobenych

VNN, muze dojit k nesrovnalostem z hlediska odlisSného pojeti uritych pojmu,

vymezim jako zékladni predpoklady této prace nasledujici pojmy takto:

Mimotadna udalost - Skodlivé ptisobeni sil a jevli vyvolanych ¢innosti ¢lovéka,
pfirodnimi vlivy, a také havarie, které ohrozuji Zivot, zdravi, majetek nebo
zivotni prostiedi a vyzaduji provedeni zachrannych a likvidaénich praci. (29)

Mimotadna situace - situace vznikld v urCitém prostfedi v disledku hrozby
vzniku nebo disledku plisobeni mimotadné udalosti, kterd je feSena obvyklym
zpusobem slozkami integrovaného zachranného systému, bezpecnostniho
systému, systému ochrany ekonomiky, obrany apod. a pfisluSnymi organy za
pouziti jejich béznych opravnéni, postupi a na Urovni bé€zné spoluprice bez

vyhlaseni krizovych stavi. (29)

Vyrozuméni - souhrn technickych a organizacnich opatieni zabezpecujicich
v€asné predavani informaci o hrozici nebo nastalé mimotradné udélosti orgdniim
krizového ftizeni, pravnickym osobdm a podnikajicim fyzickym osobam podle
havarijnich plani nebo krizovych plant. (29)

Integrovany zachranny systém (IZS) - koordinovany postup slozek IZS pii
piipravé na mimotradné udalosti a pfi provadéni zachrannych a likvidaénich praci.
Koordinaci postupu slozek IZS pii spoleéném zéisahu se rozumi koordinace

zachrannych a likvidacnich praci vcetné fizeni jejich sou€innosti.

Ostatni slozky 1ZS - zdkonem stanovené subjekty, které 1ze vyuZit k zadchrannym

a likvidacnim pracim na zéklad¢ dohody o planované pomoci na vyzadani. (29)

Plan - pfedem stanoveny soubor ukontd a postupl v urcité ¢innosti, kterd ma byt

provadéna, zajiStujici dosazeni vytyceného cile. (29)
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Krizovy plan - je soubor dokumentd obsahujici popis a analyzu hrozeb a souhrn
krizovych opatieni a postupti, které ministerstva, jiné spravni ufady a organy
uzemni samospravy zpracovavaji k zajiSténi piipravenosti na feSeni krizovych
situaci v dané plisobnosti dle zédkona ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni a o
zmeéné nékterych zékont. (29)

Havarijni plan - dokument, v némz jsou uvedeny popisy Cinnosti a opatieni
provadénych pfi vzniku zdvazné havérie vedouci ke zmirnéni jejich dopada,
zejména scénare odezvy na zadvaznou havarii, modifikované na mistni specifika a

pfipadné i na asovy soub¢h n€kolika udalosti:

o uvnitt objektu nebo u zatfizeni — ,,vnitini havarijni plan‘
o v okoli objektu nebo zatizeni — ,,vnéj$i havarijni plan* (29)

Ptipravenost - pfipravenost je vypracovani ptislusnych scénatrti odezvy, zajisténi
pfislusnych vykonnych slozek, pomucek, osob, technickych prostfedkli a

finan¢nich prostfedki pro realizaci ptislusnych scénaiti odezvy. (6)

Opatfeni - opatfeni je nastroj k odvraceni a ke zmirnéni dopadii pohromy
v prostoru a ¢ase, (vede k odvraceni, zmirnéni ¢i likvidace nouzové situace) nebo

zajisténi obnovy a rozvoje chranénych z4jmu statu. (6)

34



4. VYSLEDKY

4.1. Systém krizového Fizeni KHS

Obecné lze definovat systém jako mnozinu prvki a mnozinu vazeb mezi t€mito
prvky. V piipadé systému feseni mimotadnych situaci u krajskych hygienickych stanic
1ze do mnoziny prvkl zatfadit komunikaéni infrastrukturu, vybrané pracovniky KHS a
specifikované materidlni vybaveni. Mnozinu vazeb pak definuji pfedevSim interni
dokumenty, platné smérnice, postupy, které¢ jsou nedilnou soucasti fungujiciho systému.
V ptipad€ vzniku mimotfadnych udalosti krajské hygienické stanice zajist'uji pisluSna
hygienicko-epidemiologickd opatfeni vramci své odborné Ccinnosti dle zékona
¢. 258/2000 Sb. samostatn¢ nebo se podili na opatienich v rdmci ¢innosti integrovaného
zachranného systému dle zdkona ¢. 239/2000 Sb. a pti vyhlaseni krizovych stavli pak
dale dle ptislusnych ustanoveni zakona ¢. 240/2000 Sb. V ptipad¢ potfeby si KHS
zajiStuji nezbytnou externi podporu jak ze strany slozek IZS, tak i pfipadné od jinych
subjekti. K tomu dle potifeby uzaviraji piislusné smlouvy nebo dohody. Za tucelem
organizaniho zajiSténi a fizeni hygienickych a protiepidemickych opatfeni pak
vytvareji piislusna pracovisté a vycleiiuji potiebné sily a prostiedky.

V podminkach KHS J¢. kraje se dle organiza¢niho fadu jedna o pracovisté krizového
fizeni. Oddéleni krizoveého fizeni zajistuje systém krizového tizeni u KHS J¢. kraje
v souladu s ptisluSnymi pravnimi ptedpisy, odbornymi pozadavky a internimi potfebami
a moznostmi KHS J¢. kraje. Za tim ucelem vypracovava ptisluSnou havarijni a krizovou
dokumentaci (Plan hygienickych a protiepidemickych opatieni, Operacni plan pfi
vzniku krizové situace epidemie — hromadné nakazy osob, pandemicky plan, krizovy
plan) pro potteby KHS J¢. kraje a jako soucast Havarijniho a Krizového planu J¢. kraje
také pro potieby hejtmana J¢. kraje a jeho krizového Stabu. KHS J¢. kraje dale
organiza¢né a materialn¢ zabezpe€uje piipravenost pfislusnych slozek KHS J¢. kraje
k feSeni mimotfadnych udélosti a krizovych situaci v samostatné ptisobnosti KHS a
rovnéZ v ramci integrovaného zachranného systému

Jako pracovni organ je ustanoven krizovy S§tdb feditele KHS J¢. kraje zfizeny

v

ptikazem feditele ¢. 16/2005. V souladu s Planem hygienickych a protiepidemickych
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opatieni jsou pak v pfipad¢ potifeby docasné vytvareny k feSeni mimotadnych udalosti a
krizovych situaci dalsi slozky, a to pfislusné vyjezdové skupiny KHS, koordina¢ni
skupiny na uzemnich pracovistich KHS a dale jsou dle situace vyclenéni zastupci
hygienické stanice do krizovych §tabi prislusnych obci.

V souladu se zdkonem ¢. 258/2000 Sb. zajistuje KHS J¢. kraje plnéni piislusnych
tikolti v Gizké spolupraci se Zdravotnim ustavem se sidlem v Ceskych Bud&jovicich
(zU). Za tim uéelem je uzaviena piisluina soudinnostni dohoda stanovujici i zptisob
vyrozuméni ZU. Aktivace sil a prostiedki KHS J&. kraje je v ptipadé vzniku
mimotadnych udalosti a krizovych situaci zajiStovana dle nafizeni Ministerstva
zdravotnictvi — naméstka pro ochranu a podporu vetejného zdravi a hlavniho hygienika
CR. Dale pak rozhodnutim feditele KHS piijatym na zakladé navrhu vedouciho
ptislusného odboru KHS, do jehoZ plisobnosti feSeni udéalosti nebo situace nalezi nebo
pfipadné¢ dle navrhu krizového §tdbu KHS a také na zaklad¢ vyzaddani ze strany
pfislusnych organti (hejtman J&. kraje, starosta OU ORP, velitel zasahu), které je
zajiStovano piisluSnymi opera¢nimi a informac¢nimi stfedisky HZS J¢. kraje. Vlastni
aktivace sil a prostfedki je provadéna podle piisluSného planu KHS J¢. kraje.

V souladu s Planem hygienickych a protiepidemickych opatieni zajistuje KHS J¢.
kraje_feSeni mimotadné udalosti v disledku vyskytu vysoce nebezpecné nakazy (VNN)
nebo podezieni na ni. Za tim tcelem mimo jiné fidi ¢innost tzv. Vyjezdni skupiny J¢.
kraje pro piipad vyskytu vysoce nebezpecné ndkazy nebo podezieni na ni (Vyjezdni
skupina). Uvedena Vyjezdni skupina byla ustavena po dohodé¢ KHS J¢. kraje
s Uzemnim stiediskem zdravotnické zachranné sluzby Ceské Budg&jovice a Nemocnici
Ceské Budgjovice, a. s. a za podpory Krajského ufadu Jihogeského kraje k 1. 6. 2003, a
to k zabezpeceni kvalifikovaného a rychlého feSeni piipadu ohlaseni podezieni na
vyskyt VNN a k minimalizaci rizika dalSiho $ifeni této nakazy.

V souladu s tématem prace se v dalsi ¢asti zamé&fim na rozbor zajisténi ¢innosti této
Vyjezdni skupiny pii feSeni mimoiadné udalosti (situace) v disledku podezieni na

vyskyt vysoce nebezpecné nakazy.
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4.1.1. Osoby
Rozhodujicim prvkem systému uvedené Vyjezdni skupiny jsou osoby zajistujici jeji
¢innost v pfipadé jeji aktivace a zdsahu v mist¢ mimotadné udalosti. Persondlni
obsazeni skupiny bylo dohodnuto v navaznosti na ptisobnost KHS J¢. kraje dle zakona
¢. 258/2000 Sb. ve sloZeni:
KHS J¢. kraje:

o epidemiolog KHS - vedouci skupiny

o fidi¢ vyjezdni skupiny
Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s.:

o infektolog Nemocnice C. Bud&jovice, a. s. - ¢len skupiny
US C. Budgjovice ZZS J¢. kraje (US ZZS):

o zalozni posadka RLP US Ceské Budgjovice

U KHS J¢. kraje jsou do vyjezdni skupiny urceni na funkci vedouciho skupiny a

fidi¢e vZdy 4 pracovnici hygienické stanice s koly uvedenymi niZe v tabulce 2.

Funkce ve
Zaméstnanec Hlavni povinnosti
skupiné
1. 1ékat - po piijeti sdéleni od operaéniho stfediska US ZZS J¢.
KHS J&. kraje kraje operativné ZflOdIlOtlt situaci ve spolupraci
s infektologem NCB, a to s vyuzitim informaci od
2. 1ékat ohlasujiciho 1¢kare
Vedouci vyjezdni KHS J&. kraje
skupiny - po projednani rozhodnout o aktivaci Vyjezdni skupiny,
3. lekat 0 jejim vyjezdu a vyjezdu sanitniho vozidla US ZZS do
KHS J¢. kraje terénu, fidit ¢innost Vyjezdni skupiny po jejim svolani
a pii Setfeni v miste zdsahu az do ukonceni jeji ¢innosti
4. 1ékat
KHS J¢. kraje - urcit svym rozhodnutim misto izolace osoby/osob
podezrelych z onemocnéni a zajistit dalsi potfebna
opatfeni dle zdkona ¢. 258/2000 Sb.
- 0 aktivaci Vyjezdni skupiny a feSeni mimofadné
udalosti informovat feditele KHS J¢. kraje a MZCR a
v potfebném rozsahu vést zdznamy o jeji ¢innosti
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1 Fdie - v dobé¢ své stanovené dosazitelnosti dle rozpisu jizd byt
trvale pfipraven na telefonickou vyzvu vedouciho
Ridi¢ vyjezdni Vyjezdni skupiny provést s vyuzitim ptidéleného
: 2. fidi¢
skupiny vozidla svoz ¢lent Vyjezdni skupiny vcetné
3 Fdie infektologa Nemocnice C. Budé&jovice
4 fdi - pfepravit Vyjezdni skupinu do mista zasahu a plnit
. Tidi¢
dalsi ukoly dle stanovené metodiky a dispozic
vedouciho Skupiny

Tab. 2 Clenové vyjezdni skupiny J¢. kraje - zaméstnanci KHS J¢. kraje

Za vybér a urceni pracovniklt KHS J¢. kraje do funkce vedouciho skupiny odpovida
vedouci epidemiologického odboru KHS J¢. kraje, ktera je opravnéna v piipade potieby
operativné urcit do uvedené funkce i dal§i zptsobilé pracovniky epidemiologického
odboru. Tato zména musi byt sdélena US ZZS. Uréeni pracovnikii KHS do funkce
fidi¢e pohotovostniho vozidla skupiny pak zajistuje vedouci provozné technického
oddé€leni odboru HTS (hospodatsko — technické spravy).

Podle ovéfeni zplsobu vzdélavani je ptiprava pracovniki KHS uréenych
k zajistovani ¢innosti Vyjezdni skupiny provadéna s vyuzitim riznych forem. V ptipadé
lI¢kaii se jednd o ucast na odbornych seminéfich, konferencich a sebevzdélavani.
V ptipad€ obou skupin (Iékafi i fidi¢i) jsou pak u KHS provadény nacviky cinnosti
zamétené zejména na pouziti osobnich ochrannych prostiedkli a dalsiho specialniho
vybaveni Vyjezdni skupiny. Vrcholnou formou piipravy jsou pak cviceni Vyjezdni
skupiny, ktera byla od doby jejiho ustaveni v roce 2003 provedena 3x (2x v roce 2004 a
Ix vroce 2006). Poznatky ze cviceni, obsazené v jejich vyhodnoceni, potvrzuji
pfipravenost pracovniklit KHS, ale i pracovnikli dalSich slozek a subjekti (Nemocnice
C. Budgjovice, a. s. a ZZS J¢. kraje) k odbornym ¢&innostem pii feSeni mimoiadné
udélosti v disledku podezieni na vyskyt VNN. Cviceni vsak soucasné poukézala na
slozitost odbornych ¢innosti v podminkdch pouzivani specidlnich ochrannych
prosttedkli v ohnisku nédkazy, nebot” v podminkach bé&zné cinnosti nejsou takovéto
prostiedky u KHS jako spravniho ufadu logicky pouzivany. V tomto sméru jsou ve

vyhodé piislusni infektologové Nemocnice C. Bud&jovice, a. s. a pracovnici ZZS
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J¢. kraje, ktefi bud’ ptislusné ochranné prostiedky pouzivaji ve své standardni pracovni
¢innosti, nebo je musi byt schopni pouzit v ramci relativné bé€znych situaci. V tomto
smyslu jsou naroky na pracovniky KHS specifické a tuto skute¢nost je nutno v systému

ptipravy ptisluSného personalu KHS disledné zohlediovat.

4.1.2. Materidalni vybaveni

Pro ptipad aktivace a zdsahu Vyjezdni skupiny je u KHS J¢. kraje vytvoten specialni
komplet materidlniho vybaveni. Tento komplet se sestava ze 7 obalii ozna¢enych podle
jejich urceni k vyuziti pti zdsahu skupiny. Jeho soucasti je:

o vybava pro epidemiologa,

o vybava pro infektologa,

o organizér se specialnimi prostfedky a materidlem,
o vybava pro fidice, kterd navic obsahuje vybavu ochrannych prostfedki pro dvé
hlidky Policie CR,

. kuffik s dokumentaci pro vedouci skupiny (protokoly, tiskopisy), vcetné
psacich a dalSich kanceléatskych potieb,
o dva obaly se soupravami filtroventilatnich jednotek JUPITER (specidlni

ochrana pro epidemiologa a infektologa).

Tento komplet je ulozen pouze na pracovisti KHS v Ceskych Budéjovicich a je
v piipad¢ aktivace vyvazen fidicem pohotovostniho vozidla KHS do mista zasahu.
Uplné slozeni kompletu je uvedeno v piiloze ¢. 3.

V navaznosti na piedpokladdana rizika a zplisoby kontaminace osob Vyjezdni skupiny
moznym biologickym agens (pivodce piipadné vysoce nebezpecné nakazy) lze
ochranné prostfedky uloZené v kompletu rozdélit podle jejich ucelu a urceni k pouziti

takto:
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pacienta

Urceni Druh prostiedku Poznamka
prostiredku
Filtroventilacni souprava vcetné nahlavni soucasti a filtrit P (ochrana
jednotka s pohonem | proti nejjemnéjSim Casticim napt. SARS,
3M™ Jupiter VARIOLA) nebo ABEKP (A2B1E1KIP - filtry
Ochrana spolecné proti chemickému riziku i bio¢asticim)
dychacich Filtra¢ni polomaska pohodlna filtra¢ni polomaska poskytujici ochranu
organii 3M 9332, 9320 —pro | proti jemnym casticim tuhého a kapalného

charakteru (na bazi vody)

Ochranna ustenka

FACEMATE

vyrobena z jemného, nedrazdivého materidlu

Setrného k pokozce a bez zdpachu

Ochrana o¢i

Prachotésné bryle,

ochranny §tit

Ochrana

povrchu téla

Ochranny oblek
TYVEK

ochrana proti vod¢, vodnym roztokiim chemikalii,
azbestu a prachu s prelepenymi Svy, bila barva -
netkany polyetylén Tyvek™ antistaticky, bez

silikonu

Ochranny overal

oblek je vyroben z tfivrstvé vodoodpudivé netkané
textilie, odolnost proti priniku vody je 315 mm

vodniho sloupce, prodysnost 433 1/ m*.s

ochranné vlastnosti jsou na urovni opera¢niho plaste
a poskytuji tedy ochranu proti priniku kapalin a
mikroorganismtl a proti povrchovému zne¢isténi po

dobu nékolika hodin

Rukavice

sterilni nebo nesterilni

Ochranna obuv a

navleky na ni

Tab. 3. OhroZeni Biologickymi Casticemi — ochrana (viz. Piiloha C. 4)
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4.1.3. Komunikacni infrastruktura

Dal8im zasadnim prvkem systému feSeni mimotadnych situaci u Krajské hygienické
stanice je komunikacni infrastruktura, jiz se v ndvaznosti na prvni hypotézu vénuji v
této Casti obsahleji. Dale uvedené udaje jsem zjistila a ovérila na oddéleni hospodarsko
technické spravy KHS J¢. kraje.

Obecné lze konstatovat, ze zdkladnim cilem komunikace je informovani,
presvédcovani a ovliviiovani rozhodovacich procest jinych osob.

Jak osobni, tak neosobni forma komunikace se sklada z urcitych zakladnich prvku,

které jsou pro obé formy spolecné (viz obr. 1).

Sdéleni
kodovani R dekodovani -
Odesilatel " Média > Prijemce
A \ /
Sumy
Interference
Zpétna vazba Odezva |

Obr. 1 Schéma komunikace.

Zakladnimi prvky procesu komunikace jsou odesilatel a pfijemce zpravy Cci
informace. AvSak nelze pominout ani ostatni prvky, jako je samotna informace urcena
pfijemci, prostfedek, jakym informaci piijemci predame (verbaln¢, neverbalné¢, osobné,
telefonicky, prostfednictvim webovych stranek a dalsi), interference (ruseni pii pfenosu

zpravy), odezva (neboli reakce piijemce na obdrZzenou informaci) a zpétna vazba (neboli
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ovéfeni, ze pfijemce informaci pochopil). Samostatné stoji za zminku koédovani a
dekodovani sdé€leni. V podstaté se jedna o to, ze ucastnici komunikacniho procesu
vyrostli v jinych podminkach (v jinych primérnich a sekundarnich socialnich skupinach,
maji odlisné vzdelani a tak dale). Tyto odlisné podminky, v nichz se odesilatel
i pfijemce informace vyprofilovali, davaji redlnych ptfedpoklad vzniku interferenci.
Ptijemce pochopi obdrZzenou informaci jinak, nez zamyslel odesilatel sdéleni. VSem
témto zakonitostem komunika¢niho procesu musi byt veSkerd sdéleni podfizena.
I v ramci KHS jsou rozdily mezi jednotlivymi pracovniky, nicméné po odborné strance
by si méli byt blizci. Co se tykd komunikace se subjekty mimo KHS, je nutné se na
takovou komunikaci ze strany zaméstnanctit KHS pribézné ptipravovat a trénovat ji.

Pti budovani komunikacni infrastruktury byly jednotlivé jeji prvky voleny tak, aby
bylo mozné ptedavat sdéleni ve spolecnosti obvyklou formou, pti zachovani vysokého
stupné efektivnosti takovéto komunikace. Ptijemci sdéleni (zde zamérné odhlizim od
odesilatele sdéleni — protoze komunikacni infrastruktura byla budovana tak, ze ji budou
uzivat pouze pracovnici KHS) pfifeSeni mimotadné situace spojené s VNN jsou
predevsim:

o pracovnici KHS J¢. kraje,

o prakticti 1ékafi,

. pracovnici ZZS,

o pracovnici OPIS HZS

. pracovnici HZS,

o pracovnici Policie Ceské republiky,

. nadfizeny orgén ochrany vetejného zdravi — Ministerstvo zdravotnictvi,

o krajsky ufad JihoCeského kraje,

o ob&ané Ceské republiky,

o cizi statni ptislusnici trvale Zijici na uzemi CR,

° turisté,

o vefejni predstavitelé obei na izemi Jihoceského kraje,

° a dalsi.
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Je nutné si uvédomit, Ze proces ptipravenosti na feSeni mimotadné situace startuje jiz
dlouho pfed tim, nez vznikne samotnd mimoiadna situace. V této souvislosti uvazuji
predevsim piipravu organizacniho zajisténi feSeni mimoiadné situace, v ramci prevence
pak preddvani informaci vefejnosti (napiiklad o moznych rizicich), nadfizenému
organu, spolupracujicim subjektlim a tak dale (tzn. a priori).

Reseni mimofadné situace pak konéi vyhodnocenim situace a jejiho vyfeSeni, &i
organiza¢niho zabezpeceni (tzn. ex post).

Ovérila jsem si, ze KHS J¢ kraje pifi zachovani veSkerych zéakonitosti
komunika¢niho procesu a pii uvazeni transparentnosti srozumitelnosti sdéleni pro
jednotlivé piijemce uziva nasledujici komunika¢ni média ¢i formy:

o Osobni komunikace: pfevazuje predevsim v dob¢ feSeni mimoradné situace,
zejména pak v mist€ vlastniho zasahu. Jeji vyhodou je operativnost a mozZnost
interakce (tzn. odezvy a zpétné vazby). Umoziluje kromé& verbalni komunikace
i formu neverbalni (gesta a dalsi vyrazové prostiedky). Nevyhodu Ize spatfovat
vtom, Ze ji lze uzit pouze v pifimém kontaktu odesilatele sdé€leni s jeho
piijemcem.

. Telefonicka komunikace: jde o druh verbalni komunikace. V ptipadé¢ KHS se
jednd o komunikaci mobilnimi telefony a telefony pfipojenymi do
komunikaéni sit¢ pevnou linkou. KHS disponuje mobilnimi telefony
(sluzebnimi i krizovymi), které vyuzivaji sluzeb dvou riiznych operatorti — O, a
T-Mobile. V ptipadé telefonti pfipojenych do sité O, hovoiime o krizovych
telefonnich pftistrojich. Tyto pfistroje (respektive jejich ¢isla, respektive jejich
SIM karty) jsou nastaveny tak, aby mély v pfipad¢ pietiZeni mobilni sité
prioritu pfed ostatnimi, protoZe jsou primarn€ urceny pro feSeni mimotadnych
situaci. Ve skuteCnosti to vypada tak, Ze hovory jinych telefonnich ¢isel jsou
nasiln€¢ ukoncovany a povolovany hovory mezi krizovymi telefony. Ostatni
mobilni telefony maji nastavenu standardni prioritu a jsou vhodné v ptipadech,
kdy se nejednd o mimotadnou situaci, kterd by meéla zadsadni vliv na zatizeni
mobilnich siti (tzn. takovych, které nepostihuji vysoké procento obyvatel
urcitého teritoria). Dale jsou samoziejmé vyuzivany ke konzultacim s Iékati

v pfipadé podezieni na mimotadnou situaci (diky dostupnosti jejich drziteld —
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pracovniki KHS), pfipadné pti dalSich ¢innostech. Operatorem pevnych linek
KHS je GTS Novera, a. s. Veskeré hovory ze vsSech telefoni jsou vedeny
pomoci VPN (tj. virtual private network) do jedné ustfedny, ktera je umisténa
na pracovisti KHS v Ceskych Budé&jovicich v ulici L. B. Schneidera. Odtud je
pak datovy tok (hovory jsou nejprve digitalizovany a az poté pienaseny)
smeérovan pomoci microLAN (tzn. vzduSnou cestou pomoci mikrovinné
technologie) do sit¢ GTS Novera. Nevyhodou pevnych linek je jejich vazba na
komunikaéni zasuvku. V piipad¢ feSeni mimotadné situace jsou voleny pro
potieby konzultaci mezi jednotlivymi Cleny skupiny zejména v pocate¢nim
obdobi feSeni mimotadné situace a v ptipadech, kdy si vefejnost zada
informace preventivniho charakteru a dalsich.

Faxovd komunikace: jednd se o psanou formu komunikace. Faxové
komunikace se vyuziva predev§im tam, kde je potieba nahlédnout do kopii
dokumentti, které obsahuji velice citliva data nebo data, ktera jsou citlivad na
svou interpretaci a mohla by byt telefonickym hovorem pozménéna. Pii feSeni
mimotadnych situaci mize byt uzita napiiklad pfi pfenosu informaci z mista
zasahu, informovani organl statni spravy a samospravy, piipadné zasilani
zprav sdélovacim prostredkim. KHS vyuziva dvou zplsobl pfijimani a
odesilani faxovych zprav. V prvnim pfipadé je faxova zprava ptijata (pfipadné
odeslana) klasickym faxovym pfistrojem, vytiSténa a osobn¢ ptedana
adresatovi sdéleni. V druhém piipad€¢ je zprava pfijata faxmodemem
(ptipojenym k pevné telefonni lince) situovanym na proxy serveru KHS. Poté
je zprava zasldna e-mailem adresatovi zpravy. Tato forma je vhodna predevSim
tam, kde neni faxovy pfistroj ve stejném objektu jako piijemce zpravy. Stejné
tak mize pracovnik KHS odeslat faxovou zpravu ze svého pocitace umisténého
na jakémkoliv pracovisti KHS. Nicméné faxova komunikace je diky
elektronické posté na ustupu.

Elektronickd komunikace: vtomto pfipadé hovoifime o multimedialni
komunikaci, kterd zahrnuje text, zvuk 1 video. KHS vyuziva jeji dvé formy —
webové stranky a elektronickou postu. Webové stranky jsou vhodné predevsim

ke komunikaci se Sirokou vetejnosti ¢i komunikaci s velkymi skupinami
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obyvatel. V ramci feSeni mimotadnych situaci je vhodné jejich uziti ve fazi
prevence (rizné pokyny, rady a navody) a fazi hodnoceni probéhnuvsich
mimofadnych informaci. Nevyhodou je nedostupnost technického vybaveni
pro tento druh komunikace nebo pocitatovd negramotnost urcitych skupin
pfijemcti. Adresa webovych stranek KHS je www.khscb.cz. Cast webovych
stranek vénovana krizovému fizeni a feSeni mimoiradnych situaci je na téchto
strankach velmi podstatna. Zjistila jsem, Ze na té€chto webovych strankéach jsou
dostupné informace jak pro odbornou, tak i1 pro laickou vefejnost. Mimo jiné
jsou zde dostupné informace, tykajici se bioterorismu, vysoce nebezpecnych
nakaz véetn¢ metodického doporuceni pfi mozném vyskytu VNN a dale pak i
prezentace ze cviceni této problematiky. Elektronickd komunikace je urcena
pro situace, kdy vznik4 potieba feSit problém adresn¢ a v redlném case. Pro
zajimavost uvadim, ze KHS uziva tfi zplisoby vytvareni elektronickych adres.
Nejprve je vytvofena adresa kazdému pracovnikovi ve  tvaru

jméno.adresa@khscb.cz (bez diakritiky). Dale vytvaii elektronické adresy pro

jednotlivd oddéleni (respektive pro vSechny jejich ¢leny) — skupinové
elektronické adresy vyuzivajici technologii elektronickych diskusi — ve tvaru

oddéleni-all@khscb.cz (nazev oddéleni bez diakritiky). Posledni skupinou

elektronickych adresy jsou adresy vytvorené ucelové pro urcity druh ¢innosti,
napiiklad elektronickd podatelna: khscb@khscb.cz. Obrovskou vyhodou
elektronické poSty je moznost rozesilani origindlnich dokumenti elektronickou
cestou (umoziuje to zakon o elektronickém podpisu). V organizaci je drZitelem
kvalifikovaného certifikatu, neboli elektronického zaméstnaneckého podpisu,
feditel KHS a asistentka feditele KHS.

Pisemnd forma (mySlena ,,na papiie”): uzivd se ve vSech fazich feSeni
mimotadnych situaci — v preventivni, procesni i vyhodnocovaci. Pfi procesni
¢asti se uziva predevsim forma natizeni, kterda mize KHS ve své piisobnosti
vydéavat. V ostatnich fazich KHS vydava stanoviska, doporu¢eni rozhodnuti a
dalsi.

Sdéleni prostiednictvim hlavniho hygienika Ceské republiky — jedna se o

sdéleni zvlasté zadvaznych informaci, pfipadné informaci s uzemni plisobnosti
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n&kolika krajii. Hlavni hygienik Ceské republiky (jako zastupce Ministerstva
zdravotnictvi) je =zaroven druhoinstanénim organem v oblasti ochrany

vefejného zdravi. Vzhledem k zdvaznosti informaci prezentovanych
prostfednictvim hlavniho hygienika CR je vhodné tuto formu uvést samostatng.
Sdélovaci prostredky: KHS mé ziizenu funkci tiskového mluvciho, ktery po
porad¢ s odbornymi pracovniky KHS oslovuje vefejnost prostiednictvim
novin, rozhlasu, televize a dalSich sdélovacich prostiedkd.

Ostatni média a formy sdéleni: patii sem sdé€leni prostfednictvim tlumocnika
(do cizich jazykti nebo i znakové feci), sdéleni prostfednictvim jinych zde
nejmenovanych subjektli (Krajského ufadu JihoCeského kraje, obci) a dalsi
souhrnny piehled jednotlivych druhi komunikacnich zatizeni u KHS J¢. kraje

je uveden v tabulce ¢. 4.

Druh zarizeni

Poznamka

Mobilni telefon v siti T-Mobile

148 kust telefond (pro 210 fyzickych

pracovnikl organizace)

Krizovy mobilni telefon (v siti O,)

19 kusu

Telefonni ustiedna

8 kusii (jedna navic obsahuje mobilni

branu umoznujici pfimé spojeni do

mobilnich telefonnich siti)

Telefonni piistroj urceny Kk pfipojeni pomoci 105 ks
pevné linky

Faxovy pfistroj 10 ks
Faxmodem 1 ks
File server 10 ks
Proxy server 1 ks
Router (samostatné) 2 ks
Switch (ptipadné HUB - rozbocovac) 28 ks
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Osobni pocita¢ (s moznosti tisku dokumentt, 185
pfipojeni k internetu, moznosti odesilani faxovych

zprav, moznosti odesilani elektronickych zprav)

Psaci stroj (elektricky i mechanicky) 22 ks

microLAN vysila¢ (v€etné routeru) 8 ks (nejsou vSak majetkem KHS)

Komunika¢ni zasuvka 205 ks

Ostatni napiiklad datové kabely kategorie Se
(priblizneé 36 km) a dalsi

Tab. 4 Technicka zdazemi pro komunikaci (32)

4.1.4. Vazby

Jak jsem jiz uvedla v uvodu kapitoly 4. 1., mnozinu vazeb mezi prvky systému feseni
mimotadnych udalosti specifikuji pfedev§im interni dokumenty, platné smérnice,
postupy, které jsou nedilnou soucasti fungujiciho systému.

Zékladni rdmec pro feSeni mimotadnych situaci (udélosti) v podminkach KHS J¢.
kraje stanovuje s ohledem na ptsobnosti KHS dle zdkona ¢. 258/2000 Sb. a rovnéz dle
zakona ¢. 239/2000 Sb. tzv. Plan hygienickych a protiepidemickych opatieni, ktery je
soucasti Havarijniho planu J¢. kraje. V uvedeném dokumentu jsou mimo jiné v piiloze
¢. 11 uvedeny hlavni zasady aktivace a Cinnosti Vyjezdni skupiny a ur€eni dalSich
sloZek havarijni a krizové pfipravenosti KHS (vyjezdové skupiny, koordinacni skupiny,
krizovy $tab apod.).

Ve vztahu k zajiSténi pfipravenosti a aktivace Vyjezdni skupiny v podminkdch KHS
J¢. kraje mé pak zasadni vyznam Piikaz feditele KHS ¢. 15 z roku 2003, ve kterém je
stanoveno konkrétni organizacni zabezpeceni aktivace a Cinnosti Vyjezdni skupiny.
Soucésti tohoto dokumentu jsou i zasady dosazitelnosti ¢lenti skupiny a tUkoly
jednotlivym ¢lenim (slozkdm) skupiny. Konkrétni postup ¢lenti skupiny pii feSeni
mimotradné udalosti v misté zasahu je pak rozpracovan v ptislusné pomiicce - metodice
¢innosti skupiny pfi feSeni mimotadné udalosti v misté zasahu, kde jsou mimo jiné
uvedeny 1 ptislusné zasady pro €innost zalozni posadky RLP (ZZS), pro ¢innost hlidek
Policie CR i ramcovy postup piedani pacienta s podezienim na VNN na izolagni

jednotce Nemocnice Ceské Budégjovice, a. s.
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Protoze velmi dulezitym predpokladem uspéSného feSeni mimotradné udalosti
v disledku podezieni na vyskyt VNN je spravna reakce terénniho Iékate (obecné
zdravotnického zafizeni) pfi prvni kontaktu s pfisluSnym pacientem, bylo zejména
s ohledem na problémy zminéné vySe v kapitole 1. vypracovano vroce 2004 za
koordinace KHS tzv. Metodické doporuceni, jehoz ucelem je usmérnit postup lékait
vramci JihoCeského kraje v pfipadé¢ vyskytu VNN nebo podezieni na ni. Toto
doporuceni je uvedeno v pfiloze ¢. 2. Uvedeny dokument se zabyvd zejména
problematikou vazby mezi 1ékafem (zdravotnickym zafizenim), opera¢nim stfediskem
Z7S J¢. kraje, ptislusnym epidemiologem KHS J¢. kraje a vedouci Vyjezdni skupiny.
Metodické doporuceni svym zplisobem stanovuje zasady feSeni iniciani udalosti (tj.
vysloveni podezieni na vyskyt VNN u pacienta) v podminkach I¢kate (zdravotnického
zafizeni) v po¢atecnim obdobi rozvoje mimotadné udalosti.

Ve vztahu k materidlnimu zajisténi Cinnosti vyjezdni skupiny je pak dilezitym
internim dokumentem KHS Piikaz feditele ¢. 23 z roku 2003, ktery se tyka vyuzivani
kompletli materidlniho vybaveni pro vyjezdové skupiny KHS J¢. kraje. Tento dokument
urCuje konkrétni seznamy materidlniho vybaveni, mista uloZeni jednotlivych komplet
veetné¢ kontrol a zéasad vyuzivani téchto kompletd. Na bazi tohoto materidlniho
vybaveni je vytvoren i komplet pro Vyjezdni skupinu (viz. ptiloha €. 3).

Vyse uvedené vazby lze oznacit jako vazby formalni — jejich obsah a kvalitu urcuji
oficidlni dokumenty. Nicméné teorie organizace nabada k prozkoumani neformalnich
vazeb.

Jednou z takovych vazeb muze byt obliba anebo naopak averze vuci kolegovi,
¢lenovi tymu pro feSeni mimotadné situace. Dal$i vazbou muize byt kamaradstvi ¢lenti
tymu. Pro piiklad uvedu, Ze vedouci oddéleni krizového fizeni KHS byl ve svém
diivéj§im zaméstnani kolegou tfady pracovnikli oddéleni krizového tizeni Krajského
ufadu JihoCeského kraje.

Reditel KHS pfednasi studentim Zdravotn& socialni fakulty Jihoteské univerzity
stejné jako primat infekéniho oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. (tzn. v této
aktivité jsou kolegy). Na prvni pohled vypadaji tyto vztahy jako nedtlezité, avSak prave
tyto vztahy pomahaji ptipadné problémy fesit, nebo se naopak stavaji ptfiCinou svaru

tam, kde ¢innost spocivajici v feSeni mimofadné situace neni oficidlnimi dokumenty
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postihnuta. Lze se jen dohadovat, kolik takovych ¢innosti neni oficialnimi dokumenty
popsano (nebo je popsano chybn¢). Dle sdéleni vedouciho oddé€leni krizového fizeni
KHS Ing. Vladimira Poura lze procento takovych nedostatkii v oficialnich dokumentech

odhadovat minimalné na 10 %. (33)

4.2. Proces

Diky mému plisobeni u KHS J¢. kraje jsem méla moZnost se osobné zlcastnit a
dokumentovat pritbéhy vSech dosud provedenych praktickych cviceni Vyjezdni skupiny
pii feSeni mimotradné situace podezieni na vysoce nebezpecnou ndkazu. VSechny
pozorované skute¢nosti jsem zapracovala do této casti bakalarské prace.

Mimotadnou udalost, kterd vznikne v disledku mozného vyskytu vysoce nebezpecné
nakazy, si miizeme pfiblizit na nésledujicim modelovani této situace pro piipad, Ze se
bude jednat o jednotlivce s podezienim na VNN. U osoby, kterd se vratila z rizikové
oblasti (napf. ze subsaharské Afriky), se nahle vyskytnou zdravotni problémy. Muze se
jednat o obcana, ktery byl v dané oblasti jako turista, ale i o zaméstnance napf.
Akademie véd, ktery v danych oblastech provadél védecké badani. Jednad se tedy o

jednotlivee, ktery bude vyhledavat zdravotnickou pomoc u praktického I¢kate.

Osoba se zdravotnimi problémy (pacient) se dostavi do zdravotnického zatizeni, kde
v ¢ekarné s ni mizZe byt po urcitou dobu piitomno i n¢kolik dalSich osob. Na zakladé
vySetieni pacienta a odebrané cestovatelské anamnézy vyslovi 1ékat podezieni, ze se
v tomto piipadé miize jednat o onemocnéni charakteru vysoce nebezpecné nakazy. Dale
by mél 1ékat postupovat podle tzv. Metodického doporuceni — ,,Postup pii vyskytu
vysoce nebezpecné nakazy“. Zdravotnicky personal v ordinaci (lékaf, sestra) pouZzije
pfislusné ochranné pomticky (ochrannd polomaska, tésnici bryle, rukavice apod.) a dle
moznosti na misté zajisti oddélenou izolaci pacienta od ostatnich osob vetné piipadné
aplikace bariérovych prostiedkli k zamezeni ¢i alespoii omezeni dalStho moZzného
vylu€ovani plivodce nakazy pacientem (napf. ochrannd polomaska bez vydechového
ventilku, rouska). Nésledn¢ 1ékatr v souladu se zdkonem ¢. 258/2000 Sb., vyhlaskou ¢.
195/2000 Sb. a postupem stanovenym v J¢. kraji pro tuto situaci preda bezodkladné
ohlaseni o podezieni na vyskyt vysoce nebezpecné nakazy na tisiiovou linku 155 —tj. na

ptislusné operacni stiedisko ZZS J¢. kraje. Na svém pracovisti pak I1ékat postupuje
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v zajistovani ptislusnych protiepidemickych a dalSich opatfenich rovnéz s vyuzitim
uvedené¢ho metodického doporuceni (uzavieni oken, uzavieni objektu a jeho oznacenti,
pfipadné¢ vypnuti klimatizace apod.). Osoby, které byly pfitomny s pfislusSnym
pacientem v ¢ekdrné (tzv. kontakty), sezndmi se situaci, zamezi jejich odchodu
z ¢ekarny (potencidlni ohnisko ndkazy) a dle podminek zajisti jejich docasnou izolaci na
misté (¢ekdrna ordinace, vhodna mistnost apod.), poskytne jim dle moznosti ochranné
prostfedky (rousky, polomasky) a zajist'uje dalsi opatieni (soupis kontakti atd.).

Ptislusné operacni stiedisko ZZS J¢. kraje predd ohldseni pfijaté od lékare
(zdravotnického zafizeni) neprodlené c¢lenim vyjezdni skupiny (pfislusnému
epidemiologovi KHS J&. kraje, infektologovi Nemocnice C. Bud&jovice, a. s. a 1ékaii
zalozni posadky RLP US ZZS).

Epidemiolog KHS J¢. kraje informaci pievzatou od OS US ZZS telefonicky upfesni
u ohlasujictho Iékate a po telefonické konzultaci s pfislusnym infektologem
Nemocnice C. Budgjovice, a. s., pfipadné i s lékafem RLP US ZZS ve sluzbé, rozhodne
dle situace o aktivaci Vyjezdni skupiny. Za tim G¢elem vyda pokyny fidi¢i KHS, ktery
je v pohotovosti (naloZeni materidlu na pracovisti KHS, svoz ¢lenit Vyjezdni skupiny
zmist jejich aktudlniho pobytu apod.), a po pfipadném projednani s vedouci
epidemiologického odboru KHS ur¢i vybraného epidemiologa KHS jako vedouciho
Vyjezdni skupiny a vyda mu rovnéz potiebné instrukce (zejména ohledné zjisténych
informaci o podezfeni na VNN, zpisobu vyjezdu skupiny do mista zasahu apod.).
Aktivace Vyjezdni skupiny je pak nasledné dle pokynu epidemiologa KHS J¢. kraje
zajistovana operaénim stiediskem (OS) tzemniho stiediska ZZS J¢. kraje v C.
Budgjovicich (US ZZS) podle piisluiného schématu (viz. Obrazek 2) tak, Ze do mista
zédsahu (ohniska) vyjizdi zilozni posadka RLP z US ZZS s vozidlem se specidlni
vybavou a pfislusSnym doprovodem a dale vozidlo KHS J¢. kraje s Vedouci vyjezdni
skupiny, infektologem Nemocnice C. Budgjovice, a. s. a specialnim materialnim
vybavenim (kompletem).

0S US ZZS dale na pokyn epidemiologa KHS vyzada u opera¢niho stiediska PCR-
Spravy JE. kraje zdsah dvou hlidek Policie, které dle pokynili ptislusného okresniho
operaéniho stiediska PCR rovnéz vyjizdi do mista zasahu. OS US ZZS dale vyrozumi

uréeného zastupce Zdravotniho ustavu se sidlem v C. Budgjovicich (ZU) o zasahu
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VYjezdni skupiny v misté vzniku mimotadné udalosti, nebot ZU bude nasledné
zajistovat dekontaminaci a likvidaci kontaminovaného materidlu a ptfipadné nafizenou
ohniskovou dezinfekci v ohnisku.

Vedouci Vyjezdni skupiny po piijezdu na misto ohlaSeni mozného vyskytu vysoce
nebezpecné nakazy (tj. do predpokladaného ohniska vyskytu infekéniho onemocnéni)
zhodnoti situaci a po telefonické konzultaci s ohlasujicim lékafem jesté pied vstupem
do ohniska rozhodne o dalSim postupu vcetné stanoveni mista ptipravy Vyjezdni
skupiny ke vstupu do ohniska, rozsahu pouziti ochrannych prostiedkli. Dale pak
rozhodne o vydani pokynt fidi¢i KHS, ktery bude zajistovat pfislusné ukoly dle
metodiky jeho ¢innosti vné ohniska (mista zasahu), zejména ve vztahu k predavani
pfisluinych pokynii vedouci Vyjezdni skupiny posadce RLP a hlidkam PCR po jejich
pfijezdu na misto. Clenové Vyjezdni skupiny (epidemiolog KHS a infektolog
Nemocnice C. Budg&jovice, a.s.) nasledné pouziji piislusné ochranné prostiedky
(ochranny overal, ochrannou obuv s navleky, dvoje rukavice a soupravu -
filtroventila¢ni jednotku Jupiter ) a po vzdjemné kontrole jsou pfipraveni ke vstupu do
ohniska (ordinace).

Ridi¢ vozidla KHS postupuje dle metodiky &innosti — tj. pouZije jemu piidélené
ochranné prostiedky, zkontroluje zplisob uzavieni a oznaceni objektu zdravotnického
zatizeni (ordinace), pfipravi v misté ur¢eném vedouci Vyjezdni skupiny prostiedky pro
dekontaminaci €leni skupiny po ukonceni jejich ¢innosti v ohnisku a zaujme misto
stanovené vedouci Vyjezdni skupiny k piedavani piislusnych pokynt hlidkam PCR a
posadce RLP.

Posadka RLP pfijizdi do mista zasahu s patficnou vybavou ochrannych a dalSich
specidlnich prostfedki (napf. biovak pro pfevoz pacienta). V misté zasahu pak
postupuje dle interni metodiky ZZS a piipravuje se ke vstupu do ohniska k prevzeti a
naslednému transportu pacienta. Posadka zejména ptipravi k pouziti biovak, jeji ¢lenové
pouziji stanovené ochranné prostiedky (soupravu - filtroventilacni jednotku Jupiter,
ochranné overaly, ochrannou obuv a rukavice) a rovné€z si pfipravi pracovisté (misto)
pro dekontaminaci posadky a biovaku po vystupu z ohniska. Dale pak posadka RLP
vyckéava na prikaz vedouci Vyjezdni skupiny ke vstupu do ohniska k pievzeti pacienta a

zajisténi jeho pievozu do ptislusného zdravotnického zatizeni.
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Povolané dvé hlidky PCR po ptijezdu do mista zasahu navazuji kontakt s fidi¢em
KHS na vnéjs$i hranici mista zasahu (tj. v bezpecném misté¢ vné ohniska), piebiraji od
n¢ho 2 soupravy ochrannych prostiedkii (ochranny overal, prachotésné bryle, ochrannou
polomasku, rukavice a navleky na obuv) a dle pokynii fidice KHS je pouziji. Nasledné
¢lenové hlidek PCR dle mistnich podminek a upfesnéni fidi¢e KHS provedou vyty&eni
vnéjSi hranice mista zasahu a v misté zasahu zajisStuji vefejny poradek, piipadné
regulaci dopravy a zejména dohlizi nad dodrzovanim zdkazu vstupu nepovolanych osob
do ohniska a vystupu z n¢ho stim, ze v pfipad¢ potieby jsou pfipraveni k zasahu i
v ohnisku (napf. pokud né€kterd osoba v ohnisku neuposlechne nafizeni vydanych
vedouci Vyjezdni skupiny jako predstavitele organu ochrany vefejného zdravi dle
zdkona ¢&. 258/2000 Sb.). Uréena hlidka PCR je pak dale pfipravena k doprovodu
vozidla RLP pii pfevozu pacienta z mista zasahu do ur¢ené¢ho zdravotnického zafizeni —
k tomu ihned po pfijezdu do mista zdsahu navadze potifebnou soucinnost s Iékafem
posadky RLP.

Vedouci VYjezdni skupiny a infektolog Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. ihned po
ukonceni své pifipravy vstupuji do ohniska (ordinace), kde je docasné izolovan ptislusny
pacient a dale se nachazi 1 dalSi osoby (zdravotnicky persondl, kontakty) s cilem
urychlené posoudit riziko mozného vyskytu vysoce nebezpetné nakazy u pacienta a
rozhodnout o dal§im postupu v feSeni mimotfadné udélosti. Za tim ucelem provedou
v ohnisku vySetfeni zdravotniho stavu pacienta a vyhodnoceni jeho cestovatelské
anamnézy ve vztahu ke klinickym pfiznakiim onemocnéni. Po vzajemné konzultaci
s infektologem a pfipadném telefonickém projednani zavérG ztéto casti
epidemiologického Setieni s vedouci epidemiologického odboru KHS pak vedouci
Vyjezdni skupiny (epidemiolog KHS) rozhodne o mife rizika pfipadného vyskytu
vysoce nebezpecné ndkazy u pacienta a nasledné i o misté jeho izolace v pfislusSném
zdravotnickém zafizeni (v piipadé nizkého rizika na izolaéni jednotce infekéniho
oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, v piipadé stiedniho a vyssiho rizika pak na
Infek¢ni klinice Nemocnice Na Bulovce v Praze).

O svém zavéru z epidemiologického Setfeni u pacienta operativné telefonicky
informuje vedouci epidemiologického odboru KHS, ktera néasledné seznami se situaci

feditele KHS, Ministerstvo zdravotnictvi a rovnéz informuje zdravotnické zatizeni
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uréené k izolaci pacienta. Vedouci epidemiologického odboru KHS soucasné vyzada
vyjezd pracovni skupiny Zdravotniho tstavu C. Bud&jovice do mista zasahu (piimo u
ZU nebo prostiednictvim OS US ZZS).

V ptipadé¢, Ze riziko vyskytu VNN u pacienta nebude konstatovano, uptesni vedouci
Vyjezdni skupiny ohlaSujicimu Iékati dals$i postup dle charakteru ptedpokladaného
infekéniho onemocnéni.

Pii potvrzeni podezieni na vyskyt VNN pak vedouci Vyjezdni skupiny vyda formou
ustniho vyhlaSeni dle zakona ¢. 258/2000 Sb. piislusné rozhodnuti pacientovi o jeho
izolaci ve zdravotnickém zafizeni. Nasledné¢ vedouci Vyjezdni skupiny vyda
prostiednictvim fidice KHS telefonicky pokyn posadce RLP ke vstupu do ohniska a k
provedeni pievozu pacienta do piislusného zdravotnického zafizeni.

Posadka RLP vstoupi v ochrannych prostfedcich do ohniska, pfevezme pacienta a
umisti ho do transportniho biovaku. Dale vynese pacienta v biovaku z ohniska, provede
v pripraveném misté dekontaminaci svych ochrannych prostfedkii a dekontaminaci
biovaku, pacienta umisti do sanitniho vozidla a za doprovodu urcené policejni hlidky a
dalstho doprovodného vozidla ZZS zahaji pievoz pacienta do pfisluSného
zdravotnického zatizeni.

V ptipad€ posouzeni nizkého stupné rizika na vyskyt vysoce nebezpecné nakazy u
pacienta je soucasti systému feSeni VNN v podminkach J¢. kraje pfevoz pacienta na
izola¢ni jednotku infekéniho oddéleni Nemocnice C. Budgjovice (dopliiujici informace
k izolacni jednotce nemocnice je uvedeny v ptfiloze €. 5). Zde je pacient izolovan
v podminkach bezpe€nosti na urovni cca BSL-2 a soucasné je mu odebran biologicky
material, ktery je nasledné pfedan dle pokynu KHS J¢. kraje k urgentnimu vySetfeni do
laboratorniho zatizeni ur¢eného Ministerstvem zdravotnictvi.

Po odsunu pacienta z ohniska (ordinace) je za fizeni vedouci Vyjezdni skupiny
dokonceno epidemiologické Setfeni rovnéz ve vztahu k dal$im osobdm nachazejicim se
v ohnisku. Je pofizen soupis kontaktii a rovnéz zdravotnického personalu v ohnisku a
nasledné je rozhodnuto o pfislusnych protiepidemickych opatieni u téchto osob. Tato
opatteni jsou telefonicky projednana s vedouci epidemiologického odboru KHS a je o
nich informovan rovnéz tfeditel KHS JC. kraje a dalsi piislusné organy (Ministerstvo

zdravotnictvi). Pfislusna opatieni nasledné vedouci Vyjezdni skupiny dotéenym osobam
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vyhlasi a dle upfesnéni vedouci epidemiologického odboru KHS vydd pokyny
prislusnému lékaii k jejich organiza¢nimu zajisténi. O dalSim postupu feSeni mimoiadné
udalosti v mist¢ zasahu 1 mimo né&j rozhodne feditel KHS J¢. kraje na navrh vedouci
epidemiologického odboru KHS.

Po ukonceni ¢innosti Vyjezdni skupiny v ohnisku a vystupu z n¢ho je za pomoci
fidice KHS provedena v pfipraveném prostoru dekontaminace epidemiologa (vedouci
Vyjezdni skupiny) a infektologa s tim, Ze jimi pouzity materidl a ochranné prostiedky
jsou uloZeny rozttidény do dvojitych oznacenych oball (polyetylénové pytle) — material
pro dekontaminaci (napf. opakované pouzivané ochranné prostiedky - spr. Jupiter) a
material k likvidaci (jednordzové ochranné prostiedky — overaly, rukavice, navleky
apod.). Dal§i naklddani stimto materidlem je =zajiStovdno pracovni skupinou
Zdravotniho ustavu C. Bud&jovice s tim, Ze pfevzeti uvedenych obali upfesni vedouci
VYjezdni skupiny vedoucimu skupiny ZU po jejim piijezdu do mista zasahu. Vedouci
Vyjezdni skupiny soucasné vyda této pracovni skupiné predbézné pokyny k provedeni
ohniskové dezinfekce, ktera bude zabezpecovana v dalSim obdobi po provedeni odbéru
biologického materialu pacientovi v pfislusném zdravotnickém zafizeni a po stanoveni
typu ptivodce piedpokladaného infekéniho onemocnéni v ur¢eném specializovaném
laboratornim zatizeni v CR nebo v zahraniéi.

O ukonceni ¢innosti v misté zdsahu a aktudlnim stavu feSeni mimotadné udalosti
informuje vedouci Vyjezdni skupiny vedouci epidemiologického odboru a feditele KHS
a dale postupuje dle jimi vydanych pokynli. Uvedeni vedouci pracovnici KHS pak o
feSeni mimotadné udalosti informuji ptislusné organy Ministerstva zdravotnictvi (hlavni
hygienik CR), organy v ramci J&. kraje (hejtman, starosta pfislusné obce) a rovnéz
vetejnost. Soucasti feSeni mimotadné udalosti je i doplnéni piislusSnym zdznami o
¢innosti v misté zasahu, které¢ nasledné vyhotovi vedouci Vyjezdni skupiny, a rovnéz
zabezpeceni pripravenosti této skupiny vcetné jejiho materidlniho vybaveni k dalSimu
jejimu ptipadnému vyjezdu.

KHS J¢. kraje pak zajiStuje za fizeni vedouci epidemiologického odboru
epidemiologické Setfeni mimo misto zasahu ve vztahu k osobdm, které byly
v pfedchazejicim obdobi v kontaktu sizolovanym pacientem (rodinni piislusnici,

spolupracovnici apod.) a podle ptedpoklddaného stupné rizika onemocnéni vysoce
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nebezpeénou ndkazou u izolovaného pacienta pak témto dalSim osobam v kontaktu
uklada dle zakona ¢. 258/2000 Sb. piislusnd protiepidemicka opatfeni. K zajisténi
ochrany pracovniki KHS pfi tomto epidemiologickém Setieni by byly vyuzivany
komplety materidlniho vybaveni, které jsou wulozeny na pracovistich KHS
v C. Budgjovicich, Pisku a v Tabote. Uvedené komplety obsahuji nasledujici skupiny
materidlu: ochranné prostredky, dezinfek¢ni prostiedky, zdravotnicky materidl a

zakladni dokumentaci.
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Obr. 2 Model ieSent vyrozuméni pro moZny vyskyt vysoce nebezpecné ndakazy u pacienta
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4.3. Analyza silnych a slabych stranek systému reSeni mimoradné udalosti

v disledku podezi‘eni na vyskyt VNN v podminkach J¢. kraje

Od doby ustaveni Vyjezdni skupiny v roce 2003 byla za tizeni KHS J¢. kraje dosud
uskutecnéna tii metodicka cviceni (nacviky) cinnosti této skupiny a dalSich
spolupracujicich subjektti (ZZS J¢. kraje, Nemocnice C. Budgjovice, a.s., ZU a Policie
CR — Spréava J¢. kraje), a to:10. kvétna 2004, 14. zaii 2004 a 30. zati 2006. Cilem téchto
cviceni bylo v praxi ovéfit realnost dohodnutého systému reakce na ohlaseni podezieni
na vyskyt VNN v podminkach zdravotnického zafizeni typu ordinace praktického
I¢kate, jak je popsana vySe v kapitole 4.2. v€etné¢ odborné piipravenosti zasahujicich
osob, dostate¢nosti materialniho vybaveni a schopnosti vzajemné soucinnosti.

Cviceni prokazala zakladni pfipravenost zasahujicich slozek k feseni uvedeného typu
mimotadné udalosti.

Jako slabé stranky spatiuji na zakladé zdznaml z vyhodnoceni cvieni vcetné
potizené fotodokumentace a své osobni Ui€asti na cvicenich zejména:

o zasahujici  slozky nejsou  vybaveny  kompatibilnimi  spojovacimi
(komunika¢nimi) prostiedky, a to zejména v piipadé KHS, ktera pro vlastni
¢innost v terénu (misté¢ zdsahu) muze vyuZzivat pouze mobilni telefony
(standardni nebo krizové), u nichZ v urcitych situacich dochézelo pfi cvicenich
ke ztrate signdlu (napt. v disledku stinéni budov ¢i zjinych tézko
identifikovatelnych divodi),

. prestoze zasahujici slozky ZZS a PCR jsou vybaveny pro komunikaci v terénu
radiostanicemi, neni technicky mozné na téchto radiostanicich uvedenymi
slozkami komunikovat na spolecné frekvenci, coz komplikuje operativni
pfenos informaci v misté zasahu a vzdjemna soucinnost musi byt zajiStovana
osobnim stykem vedoucich slozek,

. materidlni vybaveni zasahujicich sloZzek zajiStuje plnéni ukoll, ale neni
vramci CR standardizovano a v systému financovani zejména KHS jako
spravniho ufadu nejsou zohlediiovany stim souvisejici potieby (zajisténi

obmén materidlu se stanovenou expiracni dobou, KHS nemda odpovidajici
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vozidla pro vyjezdni skupiny ke spolecné piepravé materidlu a osob a pro
zéasahy v Clenitém terénu zejména v piihrani¢nich ¢astech J¢. kraje),

pfislusni pracovnici KHS jako zaméstnanci spravni Gfadu nemaji vzhledem
k charakteru jejich pracovni Cinnosti dostatek pfilezitosti k prabéznému
procviCovani specifickych Cinnosti pfi zasahu (napf. pouzivani specidlnich

ochrannych prostredki, postupy dekontaminace osob).

Jako silné stranky systému reakce na ptipadné ohlaseni podezieni na vyskyt VNN

v J¢. kraji pak Ize uvést zejména:

vydané metodické doporuceni predstavuje prakticky navod pro postup lékare
(zdravotnického zafizeni) v pfipadé¢ podezieni na vyskyt VNN a soucasné
zajistuje rychly pienos piislusné informace organu ochrany vetejného zdravi
(KHS J¢. kraje), ktery je dle zdkona ¢. 258/2000 Sb. a zakona ¢. 239/2000 Sb.
gestorem feSeni tohoto typu mimotadné udalosti,

navrzeny a ovétovany postup minimalizuje riziko rozsifeni ptivodce VNN do
populace v dasledku vzniku zbyteéné¢ velkého poctu kontakti (jak
zdravotnickych, tak i1 nezdravotnickych) a soucasné zajisStuje rychlou a
kvalifikovanou reakci pfisluSnych slozek a organizaci na diivodné podezieni
vyskytu VNN,

testovany systém feSeni potencidlniho vyskytu VNN ve zdravotnickém zafizeni
typu ordinace praktického lékaie mize byt, po piipadné modifikaci, zakladem
pro univerzalni typovy postup v pfipadé zjisténi podezieni na vyskyt VNN
v jakychkoliv podminkach (pti letecké pteprave, ve zdravotnickém zafizeni
jakéhokoliv typu, v domdacnosti, v rekreacnich zatizenich apod.), a to i v rdmci
CR,

velmi intenzivni zajem vSech dotéenych slozek IZS a organizaci na vytvoreni
optimalnich podminek vramci jim objektivné danych limith k zajisténi
pfipravenosti na pfedmétny typ mimotadné udalosti a s tim souvisejici silné
neformdlni vazby jak na urovni vedeni slozek a organizaci, tak i na Urovni

piislusnych pracovnikii,
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vysoka uroven soucinnosti mezi slozkami a organizacemi jak pii provedenych
cvicenich, tak i pfi jejich pfipravé a pii odstrailovani zjisténych nedostatkti a
slabych stranek zavedeného systému feseni této mimotadné udalosti,
ptes problémy s velmi omezenymi (nedostate¢nymi) finanénimi zdroji se prave
diky pfistupu managementu zainteresovanych slozek a organizaci podaftilo
zajistit v ramci J¢. kraje 1 zakladni nezbytné materidlni vybaveni pro feSeni
uvedeného typu mimotadné udalosti:
o KHS J¢. kraje: komplety materidlu pro Vyjezdni skupinu J¢. kraje a
pro vyjezdové skupiny KHS,
o ZZS J¢. kraje: specialni ochranné prostiedky pro zalozni posadku RLP
vcetné biovak a filtroventilacnich souprav Jupiter,
o Nemocnice C. Bud&jovice, a.s.: ziizeni izolaéni jednotky na infek&nim

oddéleni a potizeni filtroventilacnich souprav Jupiter.

59



5. DISKUSE

Z vyse uvedeného textu vyvstava nékolik zasadnich problémi, které nelze jednoduse
feSit (nebo jejich feSeni neptislusi KHS), ale které je v tento okamzik nutné jesté
zduraznit, aby v kontextu daného problému nezapadly. Tyto problémy spatiuji
predevSim v neexistenci rezortni politiky krizového fizeni, dulezitosti a objemu
neformdlnich vazeb v systému feSeni mimotadnych situaci a piipravé persondlu pro

feSeni mimotadnych situaci.

5.1. Rezortni politika krizového Fizeni

V soucasnosti je cely systém krizového fizeni, a tudiz i systém feSeni mimotadnych
situaci vzniklych v souvislosti s VNN, nastaven pravnimi predpisy Ceské republiky
(viz. vyse). Nicméng i tyto predpisy nechavaji v urcitych fazich urcity stupen volnosti.

V Ceské republice funguje v sou¢asné dob& 13 krajskych hygienickych stanic a
Hygienicka stanice hlavniho mésta Prahy. Otdzka feSeni mimofadnych situaci ma na
kazdé hygienické stanici jinou prioritu. Existuji vedle sebe stanice, jako krajska
hygienicka stanice JihoCeského kraje ¢i hygienicka stanice hlavniho mésta, které maji
zpracovanu vlastni politiku feSeni mimofadnych situaci (a to, dle mého nazoru, na
vysoké kvalitativni trovni) a hygienické stanice, které feSeni mimotadnych situaci, a¢
Jim tato povinnost vyplyva ze zakona, ponechavaji na periferii svého zajmu.

Vyse popsana situace je zpusobena chybéjici rezortni politikou krizového fizeni.
Rezortni politika by méla stanovit jednotny postup pii feSeni definovanych
mimofadnych situaci. Méla by nastavit uzs$i mantinely volnosti rozhodovani KHS —
spravniho ufadu (zdmérné uvadim ,,spravniho uradu®, kterymi hygienické stanice ze
zékona jsou, protoze spravni ufad mé ze zékona vyvijet pouze takové ¢innosti, které mu
jsou zakonem vyslovné povoleny — na rozdil od obéana CR, ktery vykonavé ¢innosti,

které mu nejsou zakazany).

V podstaté tedy chybi standardizace cinnosti hygienickych stanic pii feSeni
mimotadnych situaci. Lékat, ktery ma dvé ordinace, kazdou z nich v jiném kraji, se
v tomto pfipad¢ musi, v nejlepSim piipadé€, ucit dva postupy, jak podezieni na VNN

ohlasit ¢i, jak se podilet na feSeni takovéto mimotadné situace.
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Pokud budeme uvazovat zakladni logiku pldnovani (nebot’ rezortni politiku Ize
v urcité fazi oznacit za plan), méla by jejich hierarchie vypadat takto:

a. zakon,

b.  provadéci vyhlasky (stanoveno zakonem),

c.  statni politika feSeni krizového fizeni a feSeni mimotadnych situaci (nejlépe
stanovena nafizenim vlady),

d.  rezortni politika krizového fizeni a feSeni mimotddnych situaci (nejlépe
stanovend metodikou ministra zdravotnictvi ¢i hlavniho hygienika Ceské

republiky),

V kontextu hierarchie plant krizového fizeni chybi dle mého nazoru plan d. rezortni
politika, kterd je podle mych informaci aktudlné ptipravovand Ministerstvem

zdravotnictvi jako koncepce krizové piipravenosti zdravotnictvi Ceské republiky.

5.2. Neformalni vazby systému FeSeni mimoradnych situaci
Neformalni vazby v systému feSeni mimotadnych situaci se objevuji viceméné
v systému kazdé organizace. Je vSak dulezité konstatovat a neustdle zduraznovat, ze

neformalni vazby by mély suplovat minimum oficialnich vazeb (a tim 1 dokumenti).

Neformalni vazby vétSinou stavi na jednotlivych prvecich daného systému, predevsim
jejich kvalité (v pfipad€ pracovnikl organizace na jejich charakterovych, odbornych a
volnich vlastnostech). S odchodem pracovnika z organizace tak vyvstava otazka, jakym
zpusobem fesit chybéjici oficidlni dokumenty ¢i instrukce. Zda je vhodné nutit nového
pracovnika organizace k navazovani neformalnich vazeb, které by ty zptetrhané
nahradily, nebo je nahradit jiz v dob¢, kdy jsou k tomu vhodné a dostatecné prostiedky,

oficiadlnimi vazbami (i kdyz, jak je uvedeno vyse, to nelze ve 100% piipadi).

Odstranéni a nahrazeni neoficidlnich vazeb téz zavisi na konkrétnim pracovnikovi
KHS (jeho pracovnim nasazeni, vlastnostech a viili), systémovém auditu organizace a

samoziejmé téz na nadfizenych pracovnicich.

Reseni tohoto problému, dle mého nazoru, spociva v provedeni systémového auditu

krizového tizeni KHS a sestaveni planu na odstranéni nedostatkl zjiSténych auditem a
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samoziejm¢ realizaci tohoto planu. Systémovy audit pak chapejme jako Cinnost

sekvencni — proto je bezpodminecné stanovit periodu, v jaké by mél byt opakovan.

5.3. Priprava personalu urceného k feSeni mimoradnych situaci

V ramci povinnosti stanovenych pracovnikim KHS, jako stitnim zaméstnancim,
(zatim pouze nafizenimi vlady CR, protoze podatek u¢innosti sluzebniho zakona &.
218/2000 Sb. byl odlozen na 1. 1. 2009) je dana povinnost udrZzovat svou uroven
znalosti a trvale ji rozSifovat ve vztahu k pracovnim povinnostem vyplyvajicim pro

pracovniky KHS.

Vzdélavani pracovnikit KHS probihd dle interniho ptedpisu ,,Pravidla vzdélavani

pracovnik KHS J¢. kraje®. Ten stanovi pro pracovniky KHS tyto sméry vzdélavani:
. pro Iékare: dle zdkona ¢. 95/2004 Sb., v platném znéni, v kurzech celozivotniho
vzdélavani,
o pro nelékafe — odborné pracovniky: dle zdkona ¢. 96/2004 Sb., v platném
znéni, v kurzech celozivotniho vzdélavani,
o v kurzech vzdélavani spravnich Gfedniki:
o vstupni vzdélavani:

- uvodni: ur€eno pro vSechny pracovniky organizace. Organizace
jej realizuje vlastnimi silami. Skoleni se zamétuje na vnitini
smérnice, organizaci KHS, systém krizového fizeni, bezpecnost
pfi préci, pozarni ochranu a préci s vypocetni technikou.

- nasledné: je realizovano ve spolupraci s Institutem statni spravy.
Jeho soucasti je pravni systém Ceské republiky, spravni pravo,
Evropska unie.

o rozsifujici: je organizovano prevazné téz ve spolupraci s Institutem statni
spravy (ale 1 skomerénimi vzdélavacimi agenturami). Jedna se o

teambuilding, leadership a dalsi.
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o  jazykové: v ramci KHS je poskytuje spole¢nost Lingo, s.r.0. (v soucasné

dob¢ pouze kurzy anglického jazyka pro vybrané pracovniky).
Vzdéavani pracovnikli KHS je obsahlé a je ¢asové narocné. O jeho efektu na praci
zaméstnanci KHS vSak mazeme diskutovat. Bohuzel mu vsak chybi, dle mého nazoru,
pravidelnd odbornd ptiprava pracovnikii KHS ve spojeni feSenim mimotadnych situaci

(vCetné téch spojenych s ndkazou VNN).
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6. ZAVER
6.1. Zhodnoceni spInéni cili

Pii zpracovavani problematiky pfipravenosti vybranych zdravotnickych slozek
v JihoCeském kraji pfi mozném vyskytu VNN jsem si jako jeden zcili vytkla
zanalyzovani feseni této mimotadné situace. Systém feSeni této mimotadné situace byl
posuzovan (zanalyzovan) v souvislostech pravniho rdmce i1 nastavenych pravidel
v JihoCeském kraji. Pfipravenost vybranych zdravotnickych slozek na mimotradnou
situaci mozného vyskytu VNN je odpovidajici moznostem jednotlivych slozek
JihoCeského kraje. Dosla jsem také k zjiSténi nékterych disproporci jiz fungujiciho
systému. Ze zjisSténych disproporci nastaveného systému je to nesoulad v komunikaci
mezi jednotlivymi slozkami v terénu, které jsou ucastniky feseni této mimotadné situace
v terénu, dale pak vidim problém v materidlnim vybaveni, tykajici se feSeni obmén
materidlu s prochézejici expirani dobou a nékterd dalsi zajisténi. U KHS J¢. kraje neni
rovnéZ k dispozici odpovidajici vozidlo se specidlnim materidlnim vybavenim
zajiStujicim potfebné podminky pro ndrocnou praci tymu Vyjezdni skupiny v riznych
terénnich 1 klimatickych podminkach (trvale uloZzené ochranné prostiedky a dalsi
materidlni vybaveni, komunikacni prostiedky, systém navigace, prostiedky pro

dekontaminaci apod.).

Mozna feSeni vidim v pfijeti nc¢kterych opatieni. Pro zlepSeni komunikace mezi
sloZkami v terénu by bylo vhodné zménit komunikacni systém spojeni v ramci IZS
s vyuzitim jednotnych komunikaénich prosttedkt. Komunikacni prostfedky, které jsou
pro tento ucel doposud uzivany u KHS (tj. mobilni telefony) by bylo vhodné rozsiftit o
vyuZiti telekomunikacnich prostiedkit HZS, které by mély tuto jednotnou komunikaci
zajistit. Podle zjisténych informaci je v soucasné dobé¢ jiz v ramci J¢. kraje pfipravovano
zavedeni kompatibilniho spojeni mezi zakladnimi slozkami IZS na bdzi systému
MATRA — PEGAS. Vyuziti tohoto systému spojeni pii feSeni mimofadné udalosti
v disledku podezieni na vyskyt VNN bude ovéteno pii dalsSim taktickém cviceni slozek
IZS ptipravovaném na mésic tijen 2007.

V oblasti materidlntho vybaveni by mélo Ministerstvo zdravotnictvi zajistit

dostate¢né financni prostfedky potfebné pro udrzovani stdvajiciho materialniho
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vybaveni, coZ se tyka pfevazné obmén materidlu s prochazejici expira¢ni dobou a dale
pro jeho dalsi zkvalitiovani (napt. pofizeni vhodného vozidla s patiicnou vybavou pro
Vyjezdni skupinu, zvySeni poctu souprav Jupiter). Zajisténi praktické piipravenosti
vyclenéného persondlu, zejména v pouzivani jednotlivych ochrannych prostiedkli a v
osvojeni postupti dekontaminace, spatfuji v pravidelném procvi¢ovani téchto ¢innosti. S
jednotlivymi Cleny Vyjezdni skupiny provadét nacviky optimalné 2 — 3 krat ro¢né a cely
systém feSeni pfedmétné mimotfadné udalosti pak ovetovat za ucasti dalSich slozek 1ZS

a prislusnych subjektl cca 1 krat za dva roky.

%

KHS J¢. kraje je vsouladu se zdkonem ¢. 258/2000 Sb. gestorem feSeni
posuzovaného typu mimotadné situace. V této souvislosti povazuji za vyznamnou
skutecnost, kterd negativn€ ovliviluje operativni zapojeni piisluSnych pracovnikti KHS
do feSeni uvedené mimotradné situace s ohledem na rychlou aktivaci zékladnich slozek
IZS, Ze u KHS jako spravniho ufadu neni v ramci celorepublikového standardu pocitano
se systtmem rychlé dosazitelnosti (pohotovosti). Tento nedostatek je v ptipadé KHS
J€. kraje v ramci moznosti eliminovan vlastnimi organiza¢nimi opatfenimi piijatymi

feditelem KHS.

6.2. Zhodnoceni hypotéz
Hypotéza 1:

»~Komunikacni infrastruktura Krajské hygienické stanice JihoCeského kraje se sidlem
v Ceskych Budgjovicich dava predpoklad k usp&snému zvladnuti predmétné mimoiadné

situace.*

Na zéklad¢ vyse uvedeného hodnotim, Ze komunikac¢ni infrastruktura KHS J¢. kraje
je v podminkéch spravniho tfadu velmi kvalitni, dobfe i redundantné strukturovana a
celkové dava predpoklad uspé€Sného zvladnuti pfedmétné mimoradné situace. Urcité
omezeni spatiuji podle zkuSenosti =z provedenych cvi€eni Vyjezdni skupiny
v komunikacnim zajisténi zastupce KHS ve funkci vedouciho Vyjezdni skupiny, ktery
je pro spojeni v terénu vybaven pouze mobilnim telefonem. Tento druh komunikac¢niho

prostiedku neposkytuje zaruku dostatecné spolehlivosti spojeni ve slozitych
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podminkach pti zasahu (slaby signal, ¢lenité objekty — stinéni, apod.). Mozny zplisob

eliminace tohoto problému jsem uvedla v kapitole 6. 1. vyse.

Hypotéza 2:
»doucinnost mezi slozkami zdravotnického systému JihoCeského kraje piimo

ovlivituje G€innost feseni uvedené mimotadné situace.*

Na feSeni pfedmétné mimotadné situace se za fizeni KHS J¢. kraje podili fada
subjektt — ZZS J¢. kraje, Nemocnice C. Bud&ovice, a.s., Zdravotni ustav C.
Budgjovice, Policie CR — Sprava J&. kraje, piisluiné zdravotnické zatizeni (Iékaf) a pii
dal§im cvi€eni bude zapojen i HZS J¢. kraje. Efektivni a rychlé feSeni situace tedy
nesporné zavisi na kvalité soucinnosti vSech zainteresovanych subjektt, kterd je mimo
jiné¢ podminéna sladénim odbornych postupt pii zdsahu, schopnosti vzajemné a jasné
(srozumitelné) komunikace, ale i na navazanich osobnich kontaktli mezi predstaviteli a
pfislusnymi pracovniky subjektli, nebot’ tyto kontakty mohou pfiznivé ovlivnit feSeni
situace zejména ve slozitych podminkach vcetné piipadné stresové zatéze. Zde na
zakladé osobnich zkuSenosti z pfipravy a provedeni cviceni Vyjezdni skupiny
v pfedchazejicim obdobi hodnotim uroven soucinnosti v rdmci J¢. kraje velmi pozitivné
a s ohledem na informace z jinych kraji pak na velmi vysoké trovni. Model feSeni
uvedené situace, jak je zaveden a dale rozvijen v J¢. kraji, mize byt dle mého nézoru

vyuzit pfi vytvafeni standardizovaného typového (metodického) postupu v ramei CR.

6.3. Uplatnéni prace u KHS J¢. kraje

Vysledky prace byly konzultovany s vedoucimi pracovniky KHS J¢. kraje se
zaveérem, ze prace predstavuje uceleny pohled na uvedenou problematiku a pifinasi i
nové nazory na systém feseni mimoiradné situace v disledku podezieni na vyskyt VNN
uplatiiovany v J¢. kraji.
Prace bude vyuZita zejména v €innosti oddé€leni krizového fizeni, epidemiologického
odboru a odboru HTS stim, Ze zavéry prace budou jiz konkrétné zohlednény pfi
pfipravé a provedeni dal§iho cviceni Vyjezdni skupiny a slozek 1ZS, které je za fizeni

KHS J¢. kraje planovano na mésic fijen 2007.

66



6.4. Namét dalSich témat k feSeni
Na zdklad¢ poznatki a zavéri z analyzy uvedené problematiky doporucuji

k ptfipadnému dal§imu rozpracovani tato témata:

. Kompatibilita komunika¢niho systému slozek IZS pii feSeni mimotadnych
situaci se zapojenim organti ochrany vefejného zdravi.

o Pozadavky na ochranu zdravotnickych pracovnikli v rdmei jednotlivych trovni
biologické bezpecnosti (BSL), aktudlni stav jejich zabezpeceni v podminkéach

J¢. kraje a moznosti jejich dalSiho feSeni.
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8. KLICOVA SLOVA A SEZNAM ZKRATEK

Kli¢ova slova:
Ptipravenost

Vyrozuméni

Komunikac¢ni infrastruktura
Vysoce nebezpecna ndkaza
Vyjezdni skupina

Ochranné prostredky

Souéinnost
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Seznam zKkratek:

B-agens

BSL

HTS
HZS

1ZS
KHS
OPIS
0S

OSN
OU ORP
ovz
PCR
RLP
SARS
US 778

WHO
VNN
zU
778

Biologické agens

Bio Safety Level (stupen biologické
ochrany)

Hospodatsko — technickd sprava
Hasicsky zachranny sbor
Integrovany zéchranny systém
Krajska hygienické stanice

Operacni a informacni stiedisko HZS
Operacni stredisko ZZS

Organizace spojenych narodi
Obecni tfad s rozsifenou pisobnosti
Ochrana vetejného zdravi

Policie Ceské republiky

Rychla lékatska pomoc

Tézky akutni respira¢ni syndrom
Uzemni stiedisko zdravotnické
zachranné sluzby

Svétova zdravotnicka organizace
Vysoce nebezpetna nakaza
Zdravotni Gstav

Zdravotnicka zachranna sluzba
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9. PRILOHY
Piiloha €. 1 Stupné Biologického rizika (Biological safety level) BSL 1-4
Podle patogenity, ohrozeni zdravotnického personalu a moznosti 1éCby a profylaxe se

biologicka agens klasifikuji do 4 skupin, jez vyZaduji jisty stupen zabezpeceni proti nakaze jimi

a jejich Siteni.

Piiloha €. 2 Metodické doporuceni - Postup pri vyskytu vysoce nebezpecné

nakazy nebo podezieni na ni

V této priloze je dokument, ktery byl vytvofen a schvalen nize podepsanymi subjekty.
Jedna se o jednotny postup pro vsSechny lékafe v JihoCeském kraji, kde naleznou

pottebné instrukce a informace pfi mozném vyskytu Vysoce nebezpecné nékazy.

Piiloha €. 3 Seznamy materialniho vybaveni

V této pfiloze je k nahlédnuti seznam specialniho vybaveni Vyjezdni skupiny pro VNN

u KHS J¢. kraje.

Piiloha ¢. 4 Udaje o vybranych ochrannych prostiedcich

V této ptiloze jsou ptiblizeny vybrané ochranné prosttedky pro ptipadnou ochranu ¢lenti
vyjezdni skupiny J¢. kraje, ale i mozné dal§i alternace. Je zde zastoupena,
Filtroventila¢ni jednotka Jupiter, Polomaska 3M 9332 a 9320, celoobli¢ejovd maska,
ustenka s ochr. Stitem, ochranné overaly, rukavice, navleky a ptepravni BIOVAK EBV-

30.

Piiloha &.5 Fotodokumentace ze cvi¢eni VNN 2006 Ceské Bud&jovice

V této piiloze je pofizena fotodokumentace z metodického cviceni, které probéhlo
v Ceskych Budgjovicich v roce 2006. Jsou zde vybrané fotografie z nejdilezitéjsich

okamziku celého cviceni.
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Priloha ¢é. 1

STUPNE BIOLOGICKEHO RIZIKA (BIOLOGICAL SAFETY LEVEL) BSL 1-4

BSL-1:
o Biologické agens, které je nepravdépodobné jako vyvolavatel onemocnéni u lidi.
BSL-2:

e Biologické agens, které miize zplisobit onemocnéni u lidi, mize byt rizikové pro
zdravotnické pracovniky, je nepravdépodobné rozsifeni v komunité, je mozna

profylaxe nebo G€inna 1écba.
BSL-3:

e Biologické agens, které miize vyvolat t¢Zké onemocnéni u lidi, predstavuje
vyznamné riziko pro pracovniky, mize se rozsifit do komunity, existuje
profylaxe a u¢inna lécba.

BSL-4:

e Biologické agens, které je schopno vyvolat té¢Zké onemocnéni u cloveka,

pfedstavuje vyznamné riziko pro pracovniky, je vysokeé riziko pro Sifeni do

komunity, neni dostupna profylaxe a lécba. (25)


http://www.fnb.cz/oddeleni/inf/inf_vlastni/bslprehl.htm

Stupné biologického rizika (Biological Safety Level) BSL 1-4

Podle patogenity, ohrozeni zdravotnického personalu a moznosti IéCby a profylaxe se

biologicka agens klasifikuji do 4 skupin, jez vyzaduji jisty stupefi zabezpedeni proti

nakaze jimi a jejich Sifeni

Stupen

BSL-1

BSL-2

BSL-3

BSL-4

(25)

Vlastnosti agens

nepravdépodobné jako vyvolavatel

onemocnéni u lidi

lidi,

mulze byt rizikové pro zdravotnické

muUze zpusobit onemocnéni u
pracovniky, je nepravdépodobné

rozSifeni v komunitg, je mozna

profylaxe nebo ucinna lécba

muze vyvolat t&ézké onemocnéni u lidi,

pfedstavuje vyznamné riziko pro

pracovniky, muze se rozSifit do
komunity, existuje profylaxe a ucinna

|&éCba

je schopno vyvolat tézké onemocnéni
u Clovéka, predstavuje vyznamné riziko
pro pracovniky, je vysoké riziko pro
Sifeni do komunity, neni dostupna

profylaxe a |é€ba

Priklady

Bordetella pertussis, Chlamydia
pneumoniae, Corynebacterium diphtheriae,
Haemophilus influenzae, Streptococcus
pneumoniae, Legionella pneumophila,
Mycobacterium kansasii, Mycobacterium
fortuitum, Mycobacterium avium;
Orthomyxoviridae: Virus chfipky A,B,C;
Herpesviridae: Epstein-Barrové virus
(EBV), lidsky cytomegalovirus (CMV), virus
varicely-zosteru; rhinoviry; Poxviridae: cow

pox, elephant pox, rabbit pox

Bacillus anthracis, Chlamydia psittaci
(aviarni kmeny), Mycobacterium
tuberculosis, Mycobacterium tuberculosis;
Bunyaviridae; virus dengue; hantaviry:
korejska hemoragicka horecka, virus

Seoul; virus monkey pox

Mycobacterium tuberculosis - MDR kmeny;
Arenaviridae: virus horecky lassa, Tacaribe
complex, arenaviry Nového svéta: Junin,
Guanarito, Sabia, Machupo; Nairovirus
(krymsko-konzska hemoragicka horecka);
Filoviridae: virus eboly, virus Marburské
horecCky; Poxviridae: virus varioly;
Coronaviridae: SARS-CoV (Severe acute

respiratory syndrome)



Ptiloha &. 2 (30)

POSTUP PRI VYSKYTU VYSOCE NEBEZPECNE NAKAZY
NEBO PODEZRENI NA NI

Metodické doporudeni

1L

{vypracovano pracovni skupinon JE. kraje pro fefeni vysoce nebezpeénych nakaz)

V piipad® vgskvin vweoce nebezpedng ndkazy (dile jen VNI nebo podezieni na ni je postupovino podle
pitsluinich ustanoveni zikona & 2382000 Sh., o ochrang vefejného zdravi, v platném méni a vyhlasky
Ministerstva sdravotnicovi & 440/2000 Sb., kieron se upravujl podminky pfedchazeni vznikn & Zifend
infekénich onemocnéni a hivgienické pofadavky na provoz rdravotnickych zafizeni a ustavi socidlni péce,
v platném znénd.

Uéelem metodického doporufeni. dale uvedeného vhodé 1L, je usmEmit postup lékain v rmei
Ithodeského kraje v piipadé vyskytu VBN nebo podezieni na mi, a to s ohledem na wstaveni | Vijezdni
skupiny Jihodeského kraje pro pifpad chldgeni podesfeni na vyekyt viecce nebezpedne nikazy” (dile jen
Vyjezdni skupina JE, kraje) nad rdmes povinnosti stanovenyeh v{e uvedenymi pravnimi pfedpisy.

Pre poifebu tohoto dobumentu s& VNN rozumi onemocnéni s velkou infekeiositon, momaliton a naslednym
ravainym celospolefenskim dopadem. Tato onemocnéni mobou byt na naSe dzemi zavlefona importem
nebo bicterorismem. Importem napf. hemoragické horetky (Lassa, Ebola, Marburg a jing), dale
onemocnéni zplhsobend poxviry (pravé a opiéi neftovice) a novodobé zjistény SARS, Zavlefeni téchto
nikaz je realné, nebot se zvydila dostupnost viech Sstl svéta 2 zvydill se pofet obfand navitdwujicich
ohlasti s mafnym fzikem (jihovichodni Asie, itni Amerika, subsaharska Afrika).

Bioteroristicky itok miZe byt zam&fen na Efeni varioly, antraxu nebo zneuZmi toxind, Zplisob pouZiti
infekénich agens & toxind miZe bt rozmanity, od plmého infikovani osob af po kontaminaci Zivotnd
ditlefitych komodit.

Porndmbka: Daldi informace o VNN viéetné tohoto metodického doporudend jsou dostupné na internetove
adrese: www bhsch. exrad-epiep-napdn him 2 www memeh. ez (metodické doporudeni je dile k dispozici na
adrese; www wesieh ozdvir-rd Rl J.

I11. Doporofeny postup lékafl v piipadé viskyviu YNN nebo podezieni na ni:

1.

V rimci vyfetfeni pacienta s pFiznaky odpovidajicimi klinickému obrazu VNN je nutmo zjistit
podrobnow cestovid anamnézu pacienta {zjistit mista a charakter pebytu v poslednich 21 dnech, zpilisob
ubviovani, stravovani, dopravy & charakter kontakih 5 daldimi osobami}.

Pacienta se suspeltni VNN neprodlené na misté izolovat od ostatnich oseb (napf. v ordinaci) a
soulasnd zabezpefit odpovidajici ochranu osob aplikas vhednfch a dostupnych cchrannych prostfedki,
1. napfiklad:
a) U zdravotnického personaln aplikovat: .
- polomasky vvhovujicl minimdling norme CSN EN 149:2001 FFP2*, v piipadé nedostupnosti
polomasky pak minimalné tfivestyon papirovou gstenku,
(*FFP2 - filiradni polomaska proti Casticim s déimosti do 12— 0 ndvebly refvedSl pfipesing
koncentrace)
- ochranné bevle nebo Etit,
= rukavice.

b} Pacienta zajfistit b¥Znou ochrannou rougkou (istznkon), 1épe polomaskou FFP2* bez ventilku.
Uvedend ochranné prostfedky si lze zajistit uw odbomych firem poskytujicich specidlni ochranné
pomicly a prostifedky, Piehled nélterych firem je dostupny napi. na intermetu fwww. sezrmam.cz - Firmy
Hiedef heslo: prode] echranrmich prostedii).



Viskyt VNN nebo podezfeni ma jeji w¥skyt neprodlent ohlisit na operatni stiedisko Uzemntho
stiediska zichranné stuzby Ceské Budéjovice prostiednictvim tisfiového volini Sisla 155, Operafnimun
stfediskn musi byt sdéleny veskere potfebne informace (zejména klinicky stav pacienta, cestovni anamnéza
a zakladni zhodnoceni epidemiclog. situace).

MNa zkladé téchto informaci bude volajlel ékat zpétmé telefonicky kontaktovin opeérafnim stfedigkem
zdravotmickeé zichranné shifby za dfelem owéfeni mformaci a naslednd i epidemiolopem Krajeké
hygicnické stanice Jhofeského kraje se sidiem v Ceskich BudZjovicich (dale jen KHS I keaje), kiery
lékafi upfesni daldi postup a ozrami wmu pripadny zisah Vyjezdni skopiny J&. kraje v ohnisku nikazy —1j.
vordinaci chlafujictho lékafe. Vedowcim shupiny je epidemiolog KHS JE kraje, clenem skupiny je
infektolog Memocnice Ceské Budjovice as. a soudiet skupiny je i posddka sanitniho vozu rychlé lékarske
pamodi Uzemniho stfediska zichranné slafby (USZS) €. Budgjovice.,

4, Do_dobv vydimi daBich polvnig ze strany epidemiologa KHS JE kraje a pfipadného pfijerdn
Vijeadai skupiny J&. kraje je nutne lékafem zabezpefit zejméns tato protiepidemicks a jind
opatieni:

4.1 Sledovat vitilni funkce pacienta a poskytovat mo odpovidajici ¥katskou péli

42 ZLamezit vstupu dalfich osob do prostorn zdravomického zafizeni (Sekama, ordinace apod)) a prostory
dostateéné vitrat,

43 Osoby, které byly ve styku s pacientem (tzv. osoby v blizkém kontakin) izolovat dle mistnich modnosti a
upozornit je na megnost uleZeni karanténnich opatfeni.

4.4 Dle moinostl vyhotovit seznam osob v blizkém kontaktn a tento pledat po pifjezdu Vyjezdnd skapiny
J&. kraje epidemiologovi KHS J& kraje.

4.5 P¥ipravit pacienta k pFipadnému pievozu na izelaci do prishinéhe zdravotnickeho zafizeni (vysvilit
dfivody pevozu k 1zolact, pacienta vhodné uklidnit pro pfipad jeho pfevom ve specidlnim transportnim
Tazku, tzv. biovaku),

4,6 Pro potfchy cpidemiologa KHS JC. kraje piipravit strufnow informaci o stavo pacienta a o dosud
provedenich opatfenich,

5. Daléi postup a nezbyind opatfeni k Fefeni situace budou na misté upfesnény epidemiologem KHS
JE kraje po pFijezdu viie uvedend Vijezdni skupiny JE. kraje.

Piijde zejména o ulofeni karantény osobam v blizkém kontakiu 5 pacientem, o ipravy provoeniho refimu v
misté zasatn a o pokyny k zajiftini desinfelkee

6. Definitivai rozsah protiepidemickych opatfeni a dobu jejich trvini na zakladé posouzeni epidemicloga
KHS JE kraje uklada organ achrany vefejného zdravi, Karanténa trva po dobu maximalni inkubacni
doby od posledniho kontaki s pfipadem nebo po dobu jeho piipadného vwiazend,

V Ceskych Budéjovicich 1.7 2004 r

Za éleny pracovni skupiny 12 kraje pro fedent VN { “ L‘@

Vi
L

MUDr, Nitka Luaackova MUDr. Vaclav Chmelik MUDr. :lan Tuéek  MUDr Ota Mach

vedouci epidemiologického primaf infakéniho oddélent fedite] USZS piedsedajici

adhar KII/'S Jg. kraje Nemaenice C. Budéjovics a.s. . Budijovics Krajské rady C




Piiloha ¢&.3 SEZNAM MATERIALNIHO VYBAVENI VYJEZDOVE SKUPINY PRO VNN (stav k 1. 5. 2006)

Cislo .
Nazev materialu Pocet UloZeno Poznamka - obsah
obalu
I VYBAVA PRO EPIDEMIOLOGA | 1ks MODRA TASKA 1ékai'ské oble¢eni, ochranné pomiicky, 2+2 pytle a holinky
Vybava pro 4 1ékate dle jména kalhoty+plast+kosiletlehka obuv, Tyvek, overal modry, 2x
) spr navlek na obuv, 2 pary rukavice nesterilni, 2 pary sterilni,
(jméno) ' ) .
polomaska 3M- typ 9332, Cepice polypropylenova, holinky
1L VYBAVA PRO INFEKTOLOGA 1ks MODRA TASKA 1ékarské obleCeni, ochranné pomucky, 2+2 pytle a holink
p y pyt y
Vybava pro 3 infektology dle jména kalhoty+plast+kosile, Tyvek, overal modry, 2x navlek na obuv, 2
pary rukavice nesterilni, 2 pary sterilni, polomaska 3M- typ 9332,
(jméno) spr. ¢epice polypropylenova, holinky




III.

VYBAVA PRO RIDICE KHS
JCK+ VYBAVA POLICIE CR

1 ks

CERVENA TASKA

1. hlidka a 2. hlidka PCR

Tyvek, overal modry XL, 2x navlek na obuv, 5 pari rukavice
nesterilni, 2 pary sterilni, prachotésné bryle, polomaska 3M- typ
9332, ¢epice polypropylenova, holinky, montérky, ledvinka

2+2 pytle k likvidaci, 3+3 pytle k dekontaminaci, provazky,
dezinfek¢ni roztoky: 2x Incidin Foam+rozpraSovace, 1x

Sterilium,
prostéradlo z netkané textilie, 1ks operacni rouska- zelena

obal s Pomtickami fidi¢e (pozn. sesit+tuzka, pomticka fidice, tel.
seznam vyjezdni skupiny, vyt. paska 25m, pouzdro na mobil,

rukav. paska)

1 ks kapesni svitilny (z vybavy vozidla)

4 - overal (1-L, 2-XL, 1-XXL), 4pary - navlek, 4 - polomaska,

8 part — rukavic, prachotésné bryle (maji)




IV. |ORGANIZER - OSTATNI MATERIAL
P.& Nazev materialu Pocet Cast organizéru Poznamka
1. Fonendoskop 1 ks horni
2. Nuazky 1 ks horni
3. Navlek na obuv 5 part horni
4. Tkaloun 3 ks horni
5. Provazek 3 ks horni
6. Rukavice nesterilni 5 parii horni
7. Stitky pro oznaceni obali-pytla s| 1 sada stfedni material k likvidaci, material k dekontaminaci
materidlem po zasahu Stitky — oznaceni KHS
8. Ptifezova gaza 1 svazek sttedni
9. Mydlo 1 ks sttedni
10. Rucnik 2 ks stiedni
11. Cutasept F 50 ml spray 2 ks stiedni EXP 7/2008
12. Polomaska 3M — typ 9320 6 ks stiedni pro paciental-EXP 5/2007, 5- EXP 7/2007
13. Polomaska 3M — typ 9332 5ks stiedni pro zdr. personal
14. Ustenka 20 ks stiedni zaloha pro kontakty, EXP 6/2008
15. Sterilium 1 ks dolni 1x 500ml, EXP 7/2009




16. Chirurgicka rouska 1 ks dolni zelenkava barva

17. Prostéradlo- netkana textilie 1 ks dolni

18. Rukavice sterilni 3 pary dolni vel. 8,5 EXP 4/2008

19. Rukavice sterilni 3 pary dolni vel. 8 EXP 4/2008

20. Ustenka s ochr. §titem 5ks dolni EXP 11/2008

21. Tyvek 3 ks dolni 2xL, 1 xXL

22. Overal ochranny modry 3 ks dolni EXP 11/2008, 1x L, 2x XXL
23. Polyetylén. pytel silnosténny 3 ks dolni

24, Polyetylén. pytel tenkosténny 3 ks dolni zdrhovaci

25. Incides N bal./90 ks dolni dezinfek¢ni ubrousky

26. Kapesni svitilna - 1 ks u tidi¢e z vybavy vozidla




V. DOKUMENTACE - KUFR HLINIKOVY

o Pocet Posnimk
¢ Nazev materialu Specifikace Ks/par/spr oznamia
1. |Pracovni denik seSit A4 1001 1 ks tvrdé desky
2. i L. seSit A4 501 4 ks

Pozndmkovy sesit
; Telefonni seznam KHS J¢ kraje 2 ks

. Telefonni seznam KT 1 ks

4. 1k
Blok >
Protokol o vysledku kontroly ‘ _ .

5. ) tiskopis KHS 3x2 listy
KHS J¢ kraje

: . k
6 Rozhodnuti KHS J¢ kraje vzory > ks
7. | Cisté papiry A4 50 ks
: . 4k

8 Propisovaci tuzka >

9. | Tuzka oby¢. Sks

10. |Fixy Centropen - modry popisovac na 2 ks




11. |Fixy Centropen - ¢erny sklo, plasty 2 ks

12. | Samolepici stitky 48 ks

13. |Izolepa 1 ks

14. | Guma obyc. 2 ks

15. | Spinky kanc. 1 krab.

16. |Obalka AS 30 ks

17. |Foliové kapsy A4 20 ks

18. |Folie zakladaci A4 10 ks

19. | Pravitko 30 cm 1 ks

20. |Nuzky kanc. kovové 1 ks

21, |Kufr - obal i‘iﬁ(vefns 1 ks rozmér 36x33x10 cm

22, |Pomiicka . Zasady* 1 ks Szlszilgyp&zsle?l kcr):}lerannych prostiedkti Vyjezdové

23. |Metodické materialy 1 ks slozka

24. | Rukavova paska Tks

’s. Dokumentace vedouciho 1 ks Ix tel seznam pro VNN, 1x pomiicka pro VNN a dalsi
Vyjezdové skupiny pro VNN dokumenty, tabulky pro oznaceni objektu

6. | Mobilni telefon NOKIA 3410 795 030 724 1 ks 1x ochr. pouzdro, 1x nabijecka k mobilu +do vozidla, 1x

Headset,




Cislo

Nazev materialu Pocet UloZeno Poznamka - obsah
obalu
VL SOUPRAVY JUPITER 2 spr. 2 CERNE TASKY Navod pouziti, turbojednotka, filtry, baterie, nabijecka
VIL baterii, nahlavni dil (kukla), kalibrator vzduchu, kalibrator

turbojednotky, opasek, dychaci hadice, pytle

k dekontaminaci a k likvidaci




Priloha ¢. 4

VYBRANE OCHRANNE PROSTREDKY VYJEZDOVE SKUPINY JC. KRAJE
PRO VYSKYT VNN

e  3M™ Filtracni polomaska 9320

Obr. 1 Polomaska pro pacienta

Pohodlna filtra¢ni polomaska, ktera zajist'uje ochranu proti jemnym ¢asticim tuhého a
kapalného charakteru (na bazi vody)
- pokrokovy tvar tfi Casti filtra¢ni polomasky znamena snazsi dychani a odolnost jejiho
téla proti zhrouceni
- jednou z mnoha vyhod je i novy material upinaciho systému, uchovavajici konstantni
napéti pasky, snizujici tlak na hlavu a zajistujici bezpe¢né dosednuti na obliceji pro
Siroky rozsah velikosti obliceji
- vyssi komfort je rovnéz dosazen pouzitim meékkého materialu na dosedaci Casti linie
filtracni polomasky
- filtracni polomasky jsou jednotlivé baleny, aby se zabranilo jejich kontaminaci béhem
skladovani
- Norma: EN149:2001 FFP2. Oznaceno znackou CE. Nominalni ochranny faktor: 12 x
NPK-P (26)



e  3M™ Filtrac¢ni polomaska s vydechovym ventilkem 9332

Obr. 2 Polomaska pro personal

Pohodlna filtra¢ni polomaska poskytujici ochranu proti jemnym ¢asticim tuhého a kapalného

charakteru (na bazi vody)

- pokrokovy tvar tii ¢asti filtra¢ni polomasky usnadiiuje dychani a odolnost jejiho téla
proti zhrouceni

- jednou z mnoha vyhod je i novy material upinaciho systému, uchovavajici konstantni
napéti paskd, snizujici tlak na hlavu a zajiStujici bezpecné dosednuti na oblicej pro

Siroky rozsah velikosti obliceji

- patentovany vydechovy ventilek minimalizuje hromadéni vydechovaného tepla pod
filtracni polomaskou a umoziuje snazsi dychani

- vysSi komfort je rovnéz dosazen pouzitim mékkého materialu na dosedaci linii
filtracni polomasky

- filtracni polomasky jsou jednotlivé baleny, aby se zabrénilo jejich kontaminaci béhem
skladovani

Norma: EN149:2001 FFP3
Oznaceno znackou CE

Nominalni ochranny faktor: 50 x NPK-P (26)



e  Turbojednotka 3M™ Jupiter "

Obr. 3 Souprava Jupiter u KHS J¢. kraje

3M™ Jupiter™ je filtroventilaéni jednotka se fadi mezi filtraéni systémy s nucenou
ventilaci. Je to filtoventilacni jednotka upevnéna na opasku. Pfedstavuje dokonalé rozhrani pro
celou fadu moznosti, které nabizi novy, modularni spojovaci systém 3M QRS. Tim ziskame
takovou moznost vybéru, jakou potfebujeme k provadéni zvolenych kol s nahlavnimi dily a

dychacimi hadicemi nebo ke zméné volby podle vlastniho prani.



Filtroventilacni jednotka 3M Jupiter predstavuje fadu vyhod, pro které se fadi mezi

nejSpickovejsi systémy svého druhu. Mezi ty nejdilezitéjsi se fadi: Flexibilita, ergonomika —

pohodli, bezpec¢nost, jednoduché pouziti a servis.

tuto jednotku lze pouzit s 22 riznymi nahlavnimi dily

mame moznost vybéru z 5 riznych typa filtrti (+moznost predfiltru) s jedine¢nym

upeviovacim systémem (P, A2P, ABEP, A2BEKP, KP)

moznost vybéru mezi 4hodinou nebo 8hodinovou NiMH baterii

k dispozici je i inteligentni nabijecka

komplet je dodavan vcetné komfortniho pasku

elektronickd kontrola proudéni vzduchu nam zajist'uje dostateny ptisun Cistého

vzduchu

v pfipad€, Ze ma baterie nizkou kapacitu, tak jste upozornéni jak vizualné, tak i

zvukoveé

kryty na filtrech zabrafuji poniceni

hladky tvar usnadiuje ¢isténi jednotky

optimalni chod jednotky nastavime pomoci jednoduché kalibrace motoru, coZ nam

Setfi Cas a prispiva k delsi zivotnosti (26)

Technické tidaje:

Prutok: Minimalni pritok vzduchu projektovany vyrobcem: 150 1 /min.

Maximalni pratok vzduchu: 230 1 /min.

Baterie: Baterie na 4 h= 5,2 V NiMH akumuléator

Baterie na 8 h= 5,2 V NiMH akumulator

Baterie s jiskrovou bezpecnosti = 7,8 V NiMH akumulator.

Provozni podminky — 5° C az + 40° C a relativni vlhkost mensi nez 90 %



o Ochranna celoobli¢ejova maska 3M 6000S

Obr. 4 Ochranna maska 6000S

Celoobli¢ejovad maska série 6000S se pouzivd se dvéma lehkymi filtry shodnymi s
fadou 6000, piipojenymi jednoduchym bajonetovym tuchytem a predstavuje

ekonomickou a flexibilni volbu.

Mozné pouziti filtrti 2135 P3SL (proti drobnym ¢asticim a mlze) (27)



o Ustenka s ochrannym §titem

Obr. 5 Ustenka s ochrannym $titem

. tiivrstva chirurgicka ustenka s ochrannym prithlednym Stitem

e je vybavena integrovanou plastickou vyztuzi, umoznujici jeji dokonalé
anatomické vytvarovani

. bakteridlni filtra¢ni u¢innost (BFE) je vyssi nez 98,1 %

o je vyrobena z jemného nedrazdivého materidlu bez zapachu, Setrného
k pokozce, neobsahuje latex, skelnd vlakna ani jiné alergizujici substance

o varianta ,,vazaci“ je fixovana Ctyfmi uvazky a je doporucend pro déletrvajici
pouziti

. varianta ,,s gumami‘ je fixovana pruznymi pasky za usi a je vhodna pro kratké,
ambulantni zakroky (27)



e Ochranné overaly

TYVEK

Ochranny oblek overal Tyvek-Pro.Tech® Classic Plus s pielepenymi §vy, bila barva -
netkany polyetylén Tyvek®, antistaticky, bez silikonil. Ochrana proti vodé, vodnym

roztokiim chemikalii, azbestu a prachu

Obr. 6 Tyvek a modry overal

OCHRANNY OVERAL Z NETKANE TEXTILIE (MODRY)

Oblek je vyroben z ttivrstvé vodoodpudivé netkané textilie, odolnost proti priniku vody
je 315 mm vodniho sloupce, prodysnost 433 I/m”s Ochranné vlastnosti jsou na Grovni
operac¢niho plasté a poskytuji tedy ochranu proti priniku kapalin a mikroorganismt a
proti povrchovému znecisténi po dobu nékolika hodin. Vyrobcem je firma DINA-

HITEX spol. s. 1. 0.



e Jednorazovy navlek na obuv a ochranné rukavice

Obr. 7 Navlek

. chlorovany polyetylen, sila 0,04 mm, délka 41 cm, barva modra.

Obr. 8 Ochranné rukavice

. latexové rukavice

27)



e BIOVAK EBYV-30- ochranny prepravni vak

Obr. 9 Biovak EBV 30

BIOVAK EBV- 30 byl vyvijen a postupné realizovan na pozadavek a v uzké spolupraci
s odbornymi pracoviSti armady, ministerstva zdravotnictvi a slozek integrovaného
zachranného systému. V soucasné dob¢ je jiz vyuzivan jak ve specializovanych
slozkach armady NATO, tak i ve zdravotnictvi. BIOVAK umoznuje bezpecny transport
jak infekéné kontaminovanych osob s podezienim na vysoce virulentni ndkazy nebo
osob zasazenych mikrobiologickymi prostiedky do zatizeni uréenych pro 1écbu takto
postizenych, tak 1 zranénych osob v kontaminovaném tUzemi chemickymi, popf.
biologickymi latkami, u kterych nelze pouzit oblicejovou masku s ohledem na jejich

zdravotni stav nebo charakter zranéni pies kontaminované izemi.

Zakladni charakteristikou vyrobku je absolutni neprodysnost vic¢i okoli zajisténa
slozenim a provedenim pouzitych materidld a technologii vyroby na principu VF
svafovani. Vlastni pouziti je mozno specifikovat pro ucely transportu jakymkoliv

standardnim zdravotnickym dopravnim prostfedkem, vetné letadla a vrtulniku. Dal§im



pozitivem je snadné rozvinuti, jednoduché vlozeni pacienta v€etn¢ zajisténi nezbytnych

zivotnich funkci a po uzavieni neprodySnym zdrhovadlem a evakuaci matrace jeho

transport.

Uplatnéni BIOVAKU:

. transport zranénych a kontaminovanych osob

. transport zranénych osob v kontaminovaném prostiedi

. NBC terorismus (tj. imysIné napadeni cilové populace)

. ochrana ptfed importem nebezpecné nakazy

. vale¢né napadeni pii pouziti NBC zbrani

. primyslové havarie chemického nebo biologického charakteru

. hromadné nestésti v kombinaci s inikem chemickych a biologickych latek
. nekontrolovany tnik z laboratornich, biotechnologickych ¢i1 jinych zatizeni,

kde se s biologickymi ¢1 chemickymi latkami zachazi

. primarni a sekundarni transporty osob s vysoce virulentni ndkazou

Vlastni pouziti je mozno specifikovat pro ucely transportu jakymkoliv standardnim
zdravotnickym dopravnim prostfedkem, vcetn¢ letadla a vrtulniku. Jeho zakladni
charakteristikou je neprodySnost vici okoli zajiSténd materidlovym sloZenim a

technologii vyroby VF svatovanim. (23)



Priloha ¢é. 5

FOTODOKUMENTACE ZE CVICENI VNN 2006 CESKE BUDEJOVICE

Obr. 1 Operacni stiedisko ZZS — piijem zpravy od lékate podezieni na VNN u pacienta
(foto 2006 ZZS)

Obr. 2 Ochranné prostiedky hlidky PCR a fidice KHS J¢. kraje (foto 2006 Olga Jetdbkova KHS)



Obr. 3 a 4 Ochranné prostfedky — epidemiolog, infektolog, 1ékat ZZ, zdr. sestra ZZ
(foto 2006 Olga Jetabkova KHS)



Obr. 5 V ohnisku VNN - Setfeni v ordinaci l€kare, vyjezdni skupina VNN
(foto 2006 Olga Jerabkova KHS)

Obr. 6 Vyjezdni skupina v ohnisku, pacient umistén do Biovaku EBV 30 k pievozu na izola¢ni

jednotku nemocnice (foto 2006 Olga Jefabkova KHS)



Obr. 8 Ochranné prostiedky posadky RLP - filtroventila¢ni jednotka Jupiter s nahlavni soupravou,

ochranny overal TYVEK, rukavice, obuv (foto 2006 Olga Jefabkova KHS)



POLICIE &

Obr. 9 Pievoz pacienta s VNN posadkou RLP v doprovodu Policie CR
(foto 2006 Lubomir Fajman KHS)

Obr. 10 Umisténi pacienta s VNN na izola¢ni pokoj infekéniho oddéleni nemocnice

(foto 2006 Olga Jerabkova KHS)



Obr. 11. 1zola¢ni pokoj infekéniho oddé€leni nemocnice — uloZeni pacienta

(foto 2006 Olga Jefabkova KHS)

Obr. 12 Izola¢ni pokoj — filtrace (foto 2006 Olga Jetabkova KHS)

e Filtra¢ni odsavaci zatizeni — vytvari podtlak,
e HEPA filtra¢ni vlozka (sklenéna vlakna se separatory) zachycuje ¢astice <0,3mm,

e filtrovany vzduch se castecné vraci ociStény, cCastecné odchazi odsavaci vétvi

klimatizace (31)



Obr. 13 Izola¢ni pokoj — okno pro vkladani potravin apod. (foto 2006 Olga. Jetabkova KHS)

Obr. 14 Ptiprava odebranych biologickych vzorki k transportu do laboratote/ v trojitém obalu/
(foto 2006 Olga Jefabkova KHS)



Obr. 15 Dekontaminace epidemiolog, infektolog, fidi¢ KHS (foto 2006 Olga Jefabkova KHS)

A

Obr. 16 Dekontaminace posadky RLP na infekénim odd. nemocnice

(foto 2006 Olga Jetabkova KHS)



