Plédn rieSenia ochorenia COVID-19 v MRK
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(schvaleny uznesenim Vlady SR €. 196 zo dia 02. aprila 2020)

Zakladné informacie

Marginalizované romske komunity (d’alej len ,,MRK") tvoria Specificku rizikova skupinu v
ramci prevencie a ochrany obyvatel'stva pred Sirenim koronavirusu. V MRK je viac faktorov,
ktoré poukazuju na vysSiu ohrozenost’ tejto skupiny. Medzi tieto faktory patria zly zdravotny
stav vratane nelieCenych a chronickych chorob, nedostato¢né hygienické podmienky vratane
pristupu k pitnej vode, zhorSeny pristup k zdravotnym sluzbam, nizsie povedomie o spravnej
hygiene, vyssia hustota obyvatel'stva, migracia prislusnikov MRK za pracou do a zo zahranicia.
Pri stcasnej epidemiologickej situacii v Eurdpe zaznamenavame zvySeny navrat prislusnikov
MRK zo zahranicia na Slovensko. Ked’ze sa vracaji a cestuju cez krajiny s vyrazne horSou
epidemiologickou situaciou, je velké riziko zanosu ochorenia COVID-19 do romskych osad s
extrémne vysokou pravdepodobnostou jeho Sirenia a vzniku epidémii v tychto osadach a
nasledne aj mimo nich.

Cielova skupina

Atlas romskych komunit z roku 2019 udava 819 obci na Slovensku, kde st pritomné MRK. Nie
vSetky s rovnako ohrozené. Ak je mozné koronavirus SARS-CoV-2 udrzat mimo tychto
lokalit, vyuzijac ich relativnu izolovanost, vieme sa odbremenit’ od velkej Casti problému.
Naopak, v hustom priestore tychto koncentracii sa virus moze §irit’ rychlo a sposobovat’ velké
komplikacie a Sirenie epidémii. Permanentny krizovy §tab pripravil zoznam vysoko ohrozenych
osad a lokalit, ktoré su Specifické svojou hustotou a poctom obyvatel'stva, ako aj zlymi
zivotnymi podmienkami. Celkovo urcil 1044 takychto osad, kde zije 260 000 I'udi. Disponuje
informaciami, Ze priblizne 1400 prislusnikov MRK prislo nedavno zo zahranicia a asi u 220 sa
pozorovali klinické priznaky respiraéného ochorenia.

Odbery a testovanie klinickych vzoriek

V sucasnej situdcii je nevyhnutné zistit, ktoré osoby maji ochorenie COVID-19. KedZe
ochorenie COVID-19 ma podobné priznaky ako dalie respiratné ochorenia, mézeme ho
identifikovat’ iba laboratérnym vySetrenim. Preto je nevyhnutné, aby sa vSetkym osobdm, ktoré
sa nedavno vratili zo zahranicia (pred 14 ditlami) a osobam s pritomnymi klinickymi priznakmi
respiraéného ochorenia odobrali klinické vzorky na laboratérne vySetrenie. VSetkym osobam,
ktoré sa neddvno vratili zo zahraniCia, treba nariadit’ prisnu karanténu a kontrolovat’ jej
dodrziavanie. Odbery klinickych vzoriek zabezpecia odberové skupiny prislusnikov
Ozbrojenych sil Slovenskej republiky, za asistencie policie a mimovladnych organizicii.
TaktieZ zabezpecia aj transport na urené regiondlne Urady verejného zdravotnictva (dalej len
,,RUVZ"). Testovanie klinickych vzoriek zabezpeci RUVZ so sidlom v Kosiciach, RUVZ so
sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v Trenéine a Urad verejného zdravotnictva
Slovenskej republiky (d’alej len ,,UVZ SR") metddou RT-PCR. Vysledky z laboratérnych
vysetreni sa vkladajti do informaéného systému UVZ SR COVID-19 napojeného na Narodné
centrum zdravotnickych informécii (dalej len ,,NCZI"). Udaje z neho sa automaticky presunt



do Epidemiologického informacného systému EPIS. Narodné centrum zdravotnickych
informécii zabezpeci hlasenie idajov prislusnému RUVZ a UVZ SR.

ManaZment 0s6b so znamym vysledkom laboratérneho vySetrenia

Prislusny regiondlny hygienik po zvazeni vSetkych dostupnych informécii rozhodne a urci
postup, ¢i osoby s ochorenim COVID-19 budu riesené individualne, alebo bude v karanténe
celd osada.

Ak sa budu riesit’ individudlne, stredne t'azké a tazké pripady budu hospitalizované v uréenom
zdravotnickom zariadeni, l'ahSie formy v karanténnom ubytovacom zariadeni (ubytovne,
improvizovana nemocnica, Skoly a pod.) Je potrebn¢ testovat’ vSetky pripady ochorenia.

Ak bude v karanténe cela osada, t'azsie pripady budu hospitalizované v ur¢enom zdravotnickom
zariadeni. Ostatni zostavaji v domacej izolacii a je im priebezne poskytovana zdravotna
starostlivost’ za ucasti vojenskych zdravotnikov, mimovladnych organizacii a dobrovol'nikov.
V tomto pripade mé zmysel testovat’ len uzdravenych.

Osoby, ktorych laboratérne vysledky boli negativne na ochorenie COVID-19, zostavaju v osade
bez d’alSich obmedzeni. Osoby, u ktorych sa laboratérne potvrdil COVID-19 a maji pritomné
klinické priznaky, budu po indikacii lekarom prevezené na hospitaliziciu do urcenych
zdravotnickych zariadeni. Osoby, u ktorych sa laboratérne potvrdilo ochorenie COVID-19 a
nemaju ziadne klinické priznaky respiraéného ochorenia, budii prevezené do karantény do
urcenych ubytovacich zariadeni. Po 14-dnovej karanténe sa im odoberie 2x klinicka vzorka na
laboratorne vysetrenie. V pripade, ak su tieto vysledky vySetreni negativne, budu pacienti
prevezeni domov.

Hospitalizacia a liecba v zdravotnickych zariadeniach

Zdravotnicke zariadenia ustavnej zdravotnej starostlivosti musia mat’ zabezpecené prevadzkoveé
opatrenia v sulade s Usmernenim hlavného hygienika Slovenskej republiky v suvislosti s
ochorenim COVID-19 spésobenym koronavirusom SARS-CoV-2. Ministerstvo zdravotnictva
SR urc¢i zoznam zdravotnickych zariadeni, v ktorych budu osoby s potvrdenym COVID-19
hospitalizované a lieCené. Liecba pacienta s ochorenim COVID-19 sa riadi klinickymi
protokolmi (www.standardnepostupy.sk). Zo zdravotnickeho zariadenia ustavnej zdravotnej
starostlivosti su pacienti po Gstupe klinickych priznakov a ak to zdravotny stav umoziuje
prevezeni do 14 dilovej karantény do uréenych ubytovacich zariadeni, po ktorej sa im odoberie
2x klinickd vzorka na laboratorne vySetrenie. V pripade, ak su tieto vysledky vySetreni
negativne, budul pacienti prevezeni domov.

Karanténa v ubytovacich zariadeniach

Do karantény v ubytovacich zariadeniach st umiestnené osoby, u ktorych sa laboratorne
potvrdilo ochorenie COVID-19 a st bez klinickych priznakov respira¢ného ochorenia a osoby
s potvrdenym COVID-19, ktoré boli hospitalizované, ustlpili u nich klinické priznaky a ich
zdravotny stav im umoziuje opustit’ zdravotnicke zariadenie. Pacienti st v 14 diiovej karanténe,
po ktorej sa im odoberie 2x klinickd vzorka na laboratérne vySetrenie. V pripade, ak st vysledky
vySetreni na COVID-19 negativne, moZe sa takato osoba vratit’ domov.



Karanténa osady

COVID-19 je infekéné ochorenie vyvolané koronavirusom SARS-CoV-2. Virus sa prenasa
kvapockami sekrétu pri kasli, kychani a rozpravani. Ohrozené st osoby po blizkom alebo dlhsie
trvajucom styku s nakazenym. K prenosu infekcie dochddza aj kontaminovanymi predmetmi.
Ochorenie postihuje hlavne osoby z domacnosti a okolia chorého. V pripade, Ze v osade bude
viac ako 10 % osob, ktori budi pozitivne testovani na ochorenie COVID-19, nema zmysel
davat’ I'udi do karantény do ubytovacich zariadeni, ale je nutné dat’ do karantény osadu ako
celok. Plati vSak, ze osoby, u ktorych sa laboratérne potvrdil COVID-19 a ich telesna teplota je
vysSia ako 38 °C a st pritomné d’alSie priznaky ako dychavicnost’ a kasel’, budu prevezené na
hospitalizaciu do uréenych zdravotnickych zariadeni. V tomto pripade mé zmysel testovat’ len
uzdravené osoby. Pri karanténe osady je potrebné uzatvorit’ osadu, zabezpecit’ informovanost’
a komunikéciu, bezpe€nost’, zabezpecit’ osobitné sledovanie uzkych kontaktov, zabezpecit
zasobovanie osady potravinami a vodou, zabezpec€it’ zdravotnicku pomoc a v pripade potreby
zvazit' zriadenie improvizovanej kuchyne a nemocnice.
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