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Uvod

Tento dokument popisuje klicové kroky vyhledavani a sledovani kontakt( a naslednych opatreni, v
souvislosti s reakci a odpovédi na onemocnéni COVID-19.

Vyhledavani a sledovani kontaktu je zaloZzeno na nasledujicich nejnovéjsich a dostupnych dikazech:

v" Soucasné odhady naznacuji praimérnou inkubaéni dobu pohybujici se od 5 do 6 dni, v rozmezi
od 1 do 14 dni. Nedavna modelova studie potvrdila, Ze je proziravé zvazovat inkubacni dobu
v trvani minimalné 14 dni [1,2].

v Ptipad muze byt infekéni jiz 48 hodin pfed nastupem prvnich klinickych pfiznak(. Ve studii
z neddvné doby byl naznaden tento presymptomaticky pfenos u 12,6 % kazuistik [3]. Kromé
toho byl podil presymptomatického pfenosu odvozen pomoci modelovani, a v pfitomnosti
kontrolnich opatfeni, odhadnut na pfiblizné 48 %, respektive 62 % v Singapuru a Ciné (Gdaje
Tianjin) [4]. Jiné studie neprokazaly vyznamny rozdil virové naloZe u symptomatickych
(pfiznakovych) a asymptomatickych (bezptiznakovych) pacientd, nepfimo vSak upozornily na
potencialni pfenos viru z asymptomatickych pacientl [5-7].

v' Pfenos se uskuteéfiuje hlavné prostfednictvim kapének uvolfiujicich se z dychacich cest,
pfimym kontaktem s infikovanymi lidmi a nepfimym kontaktem s povrchy nebo predméty v
bezprostfednim blizkosti [8]. Nedavné experimentalni studie provadéné za vysoce
kontrolovanych podminek prokazaly preziti SARS-CoV-2 na rlznych povrsich a v aerosolu. V
mistnostech pacientl s COVID-19 byly popsany rzné stupné kontaminace prostredi [9-11].

v’ A7 10 % hlagenych pFipadd v Ciné [12] a a7 9 % v Italii se vyskytovalo mezi zdravotnickymi
pracovniky [13]. Je vysoce pravdépodobné, Ze tato nozokomidlni ohniska epidemie hraji
dulezitou roli v zesilovani lokdInich ohnisek a neimérné postihuji starsi a zranitelné skupiny
obyvatelstva.

Cil dokumentu

Cilem tohoto dokumentu je pomoci autoritam/organtm ochrany vefejného zdravi v EU/EHP pfi
vyhledavani a sledovani osob, véetné zdravotnickych pracovnikd, které byly v kontaktu s pfipady
COVID-19.
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Ucel sledovani kontaktd

Uc¢elem vyhledavani a sledovani kontaktt odvozenych od pravdépodobnych nebo potvrzenych
pfipadd COVID-19 je rychle a vcas odhalit dal$i mozné pripady onemocnéni, i¢inné zasdhnout a
prerusit tak dalsi pfenos.

Toho je dosaZzeno prostfednictvim:

v" Rychlé identifikace kontaktt od pravdépodobného nebo potvrzeného pfipadu COVID-19;

v' Poskytnutim informaci témto kontaktdm — o karanténé, spravné hygiené rukou a ,respiraéni
hygiené (hygienické zasady pfi kasli, kychani apod.) a rad ohledné toho, co délat, pokud se u
nékoho objevi pfiznaky onemocnéni;

v Zajisténim vEasného testovani/laboratorniho vysetieni (vSichni s pfiznaky, a pokud to zdroje
dovoli, i bezpriznakové vysoce rizikové expozicni kontakty, jak je definovano nize).

‘

Sledovani kontakt( je nezbytnym opatfenim v boji proti probihajici epidemii COVID-19. Ve spojeni s
aktivnim vyhledavanim a laboratornim vysetfovanim ptipad( a v soucinnosti s dalSimi opatfenimi
(napf. dodrzovani bezpecné fyzické vzdalenosti), se doporucuje pro vsechny typy pfenosu. Kazda
zemé bude muset pfizpUsobit svoje aktivity mistni epidemiologické situaci a dostupnym zdrojim.
PFisné uplatiiovani opatreni pro sledovani kontaktt v obdobi, kdy jsou pozorovany pouze ojedinélé
pfipady, mlze sniZit dalsi pfenos a mit vyznamny dopad na Sifeni onemocnéni v ohnisku epidemie.
Pokud to zdroje dovoli, mélo by se zvaZovat pouziti i v geografickych lokalitach s velmi rozsifenym
prenosem. | pfesto, Ze nejsou pokazdé vyhledany a sledovany vsechny kontakty, stale tyto kroky
pfispivaji ke sniZovani prenosu onemocnéni, a to zejména v soucinnosti s jinymi opatfenimi, jako je
dodrzovani bezpecéné fyzické vzdalenosti [14-16].

Nové dikazy vyplyvajici z reakce uskute¢néné v Ciné a Singapuru naznacily, ze G¢inné sledovani
kontaktl pomohlo zkratit dobu od nastupu prvnich pfiznaki onemocnéni po izolaci a tim vyrazné
snizilo pravdépodobnost pokracujiciho prenosu [17,18]. Sledovani kontaktl a karanténa byly také
pouzity b&hem obdobi rozsifeného prenosu ve Wu-chanu a Jizni Koreji, spole¢né s fadou dalSich
opatteni [12,19]. Sledovani kontaktd by mélo rovnéz umoznit lepsi pochopeni epidemiologie COVID-
19.

Zemé EU/EHP, které maji stale jen omezeny pocet pFipadd, by mély Usili organl vefejného zdravi
zamérit na vyhledavani pfipadu a sledovani jejich kontaktd. Pokud jsou zdroje omezené, je tieba
nejprve vysledovat vysoce rizikové expozi¢ni kontakty kazdého pripadu (blizké/dzké kontakty) a
kontakty, které predstavuji zdravotnické pracovniky nebo pracuji se zranitelnymi skupinami obyvatel;
poté by mélo, dle mozZnosti, nasledovat co nejvice kontaktl v nizkém riziku expozice [20].

V zemich s rozSitenym pfenosem v nékterych regionech, ale omezenym v jinych, miZze sledovani
kontaktl hrat klicovou roli pfi potlacovani ohniska v téchto méné postizenych oblastech a v
uzavienych kolektivech (napf. véznice, domovy s pecovatelskou sluzbou). Sledovani kontakta by
mélo byt stale zvazovdno v oblastech s velmi rozSifenym pfenosem, pokud je to mozné, a ve spojeni s
opattfenimi zaloZzenymi na dodrZzovani bezpecné fyzické vzdalenosti. Pokud nedoslo k zavedeni
sledovani kontaktl v dobé, kdy byl pozorovan rozsifeny prenos onemocnéni, je tieba jej
implementovat hned, jakmile se pfenos ve spole€nosti snizi.

Pro zemé, které uplatniovaly pfisna opatreni zaloZzena na dodrzovani bezpecné fyzické vzdalenosti
v dobé, kdy se snazily prerusit fetézec prenosu viru, jsou kroky vedouci k aktivnimu vyhledavani

pripadl, véetné sledovani kontakt(, prioritou, jakmile se zrusi opatfeni ,,fyzického distancovani;
zamérem je snizit riziko dalsi eskalace onemocnéni. BEhem relativné klidového obdobi by se zemé



mély zaméfit na prezkum stavajicich systému verejného zdravotnictvi s cilem urcit optimalni
nacasovani a zavedeni intenzivnéjsich opatreni pro sledovani kontaktd.

ECDC zverejnilo technickou zpravu o zdrojich potiebnych pro sledovani kontaktd, karanténu a
monitorovaci aktivity [21]. Na konci tohoto dokumentu jsou nastinéna néktera opatfeni smérujici k
Uspore zdrojl v této oblasti.

Definice pojmu ,kontaktni osoba“”

Kontaktem pripadu COVID-19 je kazda osoba, ktera méla kontakt s pfipadem COVID-19 (tabulka 1) v
Casovém rozmezi od 48 hodin pfed nastupem prvnich klinickych ptiznak( do 14 dni po jejich nastupu.

Pokud ptipad nemél zadné klinické priznaky, je kontaktni osoba definovdna jako nékdo, kdo mél
kontakt s pfipadem v obdobi od 48 hodin pfed odebranim vzorku smétujiciho k laboratornimu
vySetifeni do 14 dni po jeho odebrani.

Souvisejici riziko infekce zavisi na Urovni expozice, ktera bude urcovat stuper tzv. managementu a
monitorovani (tabulka 1) [22].

Tabulka 1. Klasifikace kontaktt na zakladé urovné expozice

Vys’oké r!zikf) expozice Nizké riziko expozice
(blizky/uzky kontakt) (bé&zZny kontakt)

Osoba: Osoba:

« majici osobni kontakt (,face to face”) s pfipadem COVID-19 ve vzdalenosti do 2|* Majici osobni kontakt (,face to face”)
metrd po dobu del$i nez 15 minut s pfipadem COVID-19 ve vzdalenosti do 2

metrd po dobu kratsi nez 15 minut
* majici pfimy fyzicky kontakt s pfipadem COVID-19
e sdilejici stejné uzaviené prostredi

* majici nechrénény pfimy kontakt s infekénimi sekrety pfipadu COVID-19 (napf. |s pfipadem COVID-19 po dobu kratii nez 15

pri kasli, kychani) minut nebo ve vzdalenosti vétsi nez 2 metry

o sdilejici stejné uzaviené prostiedi (napf. domacnost, u¢ebna, zasedaci « cestujici spole¢né s ptipadem COVID-1v
mistnost, ekarna atd.) s pfipadem COVID-19 ve vzdélenosti mensi neZ 2 metry  liakémkoli dopravnim prostfedku*

po dobu delsi nez 15 minut
¢ Zdravotnicky pracovnik nebo jind osoba
e pfisedici pfipadu COVID-19, v rozmezi dvou sedadel v letadle (v jakémkoli pelujici o p¥ipad COVID-19 nebo laboratorni

sméru), doprovod nebo osoba poskytujici péci a ¢lenové posadky pracujici pracovnici manipulujici se vzorky od
Vv daném sektoru, kde pfipad (,index case”) sedél [23] (pokud zavaZnost pfiznakd jnemocného s COVID-19, s pouzitymi
nebo pohyb pFipadu naznaluje rozsahlejsi expozici, cestujici sedici v celé této  doporu¢enymi OOP [24]

sekci nebo vsichni pasazéfi na palubé letadla mohou byt povazovany za
blizky/uzky kontakt)

¢ Zdravotnicky pracovnik nebo jind osoba pfimo pecujici o pfipad COVID-19
nebo laboratorni pracovnici manipulujici se vzorky od nemocného s COVID-19,
bez pouZiti doporucenych osobnich ochrannych prostfedk( (OOP) nebo pfi
poskozenych OOP ¢i poruseni zasad jejich pouzivani [24]

* S vyjimkou sedicich v letadle, jak je uvedeno v prislusném bodé v levém sloupci.



Delsi trvani kontaktu zvysuje riziko pfenosu; 15minutovy limit byl stanoven z praktickych divodu
arbitrazné. Autority/organy ochrany verejného zdravi mohou, na zakladé individualniho posouzeni
rizik, nékteré osoby, které byly v kontaktu s pfipadem onemocnéni COVID-19 kratsi dobu, povaZovat
za osoby ve vysokém riziku expozice.

Pouzivani pouze casti ze vSech doporuéenych OOP, zvySuje expozici zdravotnickych pracovnikd a
zvysuje riziko.

Kroky po identifikaci pripadu

Klicové kroky sledovani kontakt( jsou shrnuty na obrazku 1 nize.
- Identifikace kontaktd

Bezprosttedné po identifikaci potvrzeného nebo pravdépodobného pfipadu, nasleduji dalsi kroky
tykajici se sledovani kontakt(, které pro organy ochrany verejného zdravi zahrnuiji:

v" Rozhovor s pfipadem za Géelem ziskani informaci o klinickém pribé&hu onemocnéni a
moznych kontaktech. To by mélo byt provedeno prostfednictvim telefonniho rozhovoru,
pokud je to moZné. Pfipady mohou byt hospitalizovany a nékdy i ve Spatném zdravotnim
stavu; v takovych situacich mGze personal nemocnice nebo osettujici Iékaf pomoci pfi
shromazdovani informaci bud' pfimo od ptipadu, nebo blizkych rodinnych ptislusnikd.

v Sledovéni kontaktd a jejich klasifikace podle Grovné expozice na blizky/uzky kontakt (vysoké
riziko) nebo bézny kontakt (nizké riziko), jak je popsano v tabulce 1 vyse. Mély by byt
shromazdovany informace o tom, zda kontakt pracuje se zranitelnymi skupinami
obyvatelstva (napf. poskytuje-li péci starSim osobam nebo osobam s oslabenou imunitou).

v" Na zdkladé narodnich strategii, zajisténi testovani/laboratorniho vy$etfeni na SARS-CoV-2 u
symptomatickych kontakt(, a blizkych asymptomatickych, pokud to zdroje umoznuiji (viz.
Webova stranka ECDC o laboratorni podpore pro COVID-19 a doporuceni WHO pro testovaci
strategii).

v" Sledovéni a komunikace s kontakty a poskytovani informaci o vhodnych opatfenich na
kontrolu infekce, véetné nutnosti karantény, sledovani ptiznakli onemocnéni apod.

- Sledovani kontaktu

V zavislosti na Urovni rizika expozice by jednotlivci a autority/organy ochrany verejného zdravi méli
zvazit nékolik opatreni (tabulka 2).

Kontakty s vysokym rizikem expozice by mély byt aktivné sledovany organy ochrany verejného zdravi,
zatimco kontakty s nizkym rizikem expozice by si samy mohly kontrolovat sv(ij zdravotni stav,
zejména pfi dodrZzovani opatieni zaloZzenych na bezpecné fyzické vzdalenosti a vyhybani se cestovani.
Karanténa by se méla zvazit u kontaktl s vysokym rizikem expozice [20]. Pokud se objevi pfiznaky
onemocnéni, kontakty by se mély okamzité izolovat a vyhledat Iékafskou pomoc, nejlépe telefonicky,
vzdy dle doporuceni narodnich/mistnich organa.



Tabulka 2. Klicové kroky ,,managementu” kontaktu

Akce

Vysoce rizikova expozice
(blizky/uzky kontakt)

Nizko rizikova expozice
(bézny kontakt)

Jednotlivec

Po dobu 14 dni od posledni expozice ndkaze COVID-
19, by mélo byt doporuceno vysoce rizikovym
kontaktlm:

¢ karanténa doma, pokud je to mozné *. Pokud to
moZné neni, respektovat opatieni tykajici se
bezpecné fyzické vzdalenosti a vyhybat se cestovani;
¢ denné si kontrolovat zdravotni stav na priznaky
COVID-19, vCetné sledovani teploty, kasle, Unavy
nebo dychacich obtizi;

e denné si méfit a zaznamenavat teplotu (kontakty

,,,,,,

horecku nékolik hodin pred mérenim teploty);

e z(stat v kontaktu s organy ochrany verejného
zdravi;

e provadét pfisnou hygienu rukou a dodrZovat
etiketu v souvislosti s kaslanim, kychanim apod.;
e okamZité se izolovat, pokud se objevi pfiznaky
onemocnéni a vyhledat |ékafskou pomoc, nejlépe
telefonicky, na zakladé doporuceni
narodnich/mistnich organd ochrany vefejného
zdravi.

Po dobu 14 dni od posledni expozice nakaze COVID-
19, by mélo byt doporuceno nizko rizikovym
kontaktlm:

e denné si kontrolovat zdravotni stav na pfiznaky
COVID-19, véetné sledovani teploty, kasle, unavy
nebo dychacich obtizi;

* respektovat opatreni tykajici se bezpecné fyzické
vzdalenosti a vyhybat se cestovani;

® provadét prisnou hygienu rukou a dodrzovat
etiketu v souvislosti s kaslanim, kychanim apod.;

* okamZité se izolovat, pokud se objevi pfiznaky a
vyhledat Iékarskou pomoc, nejlépe telefonicky, na
zakladé doporuceni narodnich/mistnich organt
ochrany verejného zdravi.

Autorita/
Organy
ochrany
veiejného
zdravi

Po dobu 14 dni od posledni expozice ndkaze COVID-
19, by mélo byt zahdajeno aktivni sledovani kontakt(
(napf. denni telefonni hovory, e-maily, textové

zpravy).
Po identifikaci kontaktl je, co nejdfive, tieba:

* zajistit testovdni/laboratorni vy$etfeni vSech
symptomatickych kontakt(;

e zvdZit rozsitené testovani kontakt(, které jsou
asymptomaticti zdravotnicti pracovnici, u€init
rozhodnuti o preruseni jejich dochazky do prace
(optimalni strategie jesté neni definovana);

e zvaZit testovani dalSich asymptomatickych
kontakt(, pokud to dovoluji zdroje.

Pokud se u kontaktu v obdobi 14 dni od expozice
nakaze objevi pfiznaky COVID-19 je tfeba:

* testovat/laboratorné vysetfit kontakt;

¢ pokud je test negativni, pokracovat v
individudlnich opatrenich po dobu 14 dni od
posledni expozice ndkaze;

¢ pokud je test pozitivni, kontakt se povazuje za
pripad: oznamit pfipad a zahajit sledovani kontaktd.

* Nejsou vyZadovana Zadna zvlastni opatreni **.

Pokud se u kontaktu zacnou objevovat pfiznaky
onemocnéni COVID-19 je treba:

o testovat/laboratorné vySetfit kontakt;

epokud je test negativni, pokracovat v individualnich
opatfenich po dobu 14 dni od posledni expozice
nakaze;

* pokud je test pozitivni, kontakt se povazuje za
pfipad: oznamit pripad a zahajit sledovani kontaktd.

* Na webovych strankdch ECDC je k dispozici technickd zprdva , Infection prevention and control in the

household management of people with suspected or confirmed coronavirus disease (COVID-19)“ (Prevence a
hygienicka opatreni proti Sifeni onemocnéni, pokud jsou v domdci péci osoby s podezienim nebo potvrzenym
onemocnénim koronaviry (COVID-19)).



** Na zdkladé individudIniho posouzeni rizik mohou orgdny ochrany verejného zdravi u kontaktt s nizkym
rizikem expozice zvdzit vyrazeni z prdce, zvldsté u téch, ktefi pracuji se zranitelnymi skupinami obyvatelstva
(napr. ti, co poskytuji péci starsim osobam).

Uvahy o zdroji

Sledovani kontaktl mUize byt ndro¢né na zdroje. Kazda zemé bude muset ptizpUsobit svoji intenzitu
sledovani mistni epidemiologické situaci a dostupnym zdrojim. Tyto zdroje Ize posilit ndborem
nelékarskych pracovnikd, véetné dobrovolnikd, pokud Ize poskytnout dostatecné zaruky ochrany
osobnich Udaju, Skoleni a dohled. Lze zvazit i dalsi dostupné zdroje, jako je vypomoc zaméstnancll z
call center ztizenych pro jiné Gcely. Mezi dalsi opatfeni ptispivajici k Uspofe zdrojl patfi i vlastni
sledovani blizkych kontakt( nebo zavedeni aplikaci ¢i jinych online nastrojl, které pomohou s
monitorovanim [25,26]. Aby bylo mozZné rozsifit sledovani kontakt(l a pfedavani informaci, mohla by
komunikace téz probihat formou textovych zprav misto telefonnich hovor( [26]. WHO vyvinula
nastroj Go.Data tool, ktery umoznuje efektivnéjsi sledovani kontakt(; tento nastroj dovoluje Ucinné a
rychle sledovat kontakty, vizualizovat fetézce prenosu a sdilet data.

Pokud jsou zdroje pfilis omezené na testovani/laboratorni vysetfeni dokonce i symptomatickych
kontakt(, je tfeba, aby se vSechny tyto kontakty samy izolovaly, s tim, Ze dale by mély byt feseny jako
pfipad.

Udaje ze sledovani kontaktd a formovani odpovédi na COVID-19

Udaje ziskané pri sledovani kontaktd by mély byt shromazdovany a analyzovany na mistni a/nebo
narodni Urovni, aby pomahaly pfi Setfeni, pfinasely pfipadna ponauceni a formovaly odpovéd. Ta se
tyka naptiklad pochopeni zplsobu a rychlosti pfenosu onemocnéni, identifikace a popisu prostredi,
ve kterém k prfenosu dochazi a zhodnoceni Gcinnosti rdznych preventivnich opatreni, jako je pravé
dodrZovani bezpecné fyzické vzdalenosti.



Ptiloha

Obrazek 1 - A. Algoritmus pro ,,management” kontaktd pravdépodobnych nebo potvrzenych

pripadi COVID-19

Pravdépodobny nebo potvrzeny pfipad

CovID-19

Pozitivni ’

¥

Opatieni u pacienta

Sledovani kontakt(
(identifikace a seznam
kontaktdi, zhodnocenti rizika
expozice)

Druh expozice

Pozif

y

Vysoce rizikova expozice
(blizky kontakt)

* Karanténa doma, pokud je to moZné. Pokud to moZné nen, respektovat
opatfeni tykajici se bezpecné fyzické vzdalenosti a vyhybat se cestovani;

» Denné si kontrolovat zdravotni stav na pifznaky COVID-19, véetné sledovani
teploty, kale, Ginavy nebo dychacich obtiZi;

* Denné si méfit a zaznamendvat teplotu (kontakty by se m&ly vyhnout

y

Nizko rizikova expozice

2

Iéka snizujicich hore¢ku nékolik hodin pfed mafenim teploty);

» Zlistat v kontaktu s autoritami/organy ochrany vefejného zdravi;

* Provadeét pisnou hygienu rukou a dodrZovat etiketu v souvislosti s kaslanim,
kychanim apod.;

= Dalii aktivni sledovani autoritami/organy ochrany vefejného zdravi

Horetka nebo jiné
priznaky?

I— Ano

Izolovat se a
okamité vyhledat
|ékafskou pomoc

Dostupné zdroje pro
testovani?*

Ne

Ano
]

i vysetfeni

Negativni nebo

¥\ nejednoznacné S

Ne

14 dni od posledni
expozice?

Ano

STOP monitorovani

* Denné si kontrolovat zdravotni stav na pfiznaky COVID-19, véetnd
sledovani teploty, kasle, tinavy nebo dychacich obtiZi;

* Respektovat opatieni tykajici se bezpecné fyzické vzddlenosti a vyhybat
se cestovani;

* Provadét prisnou hygienu rukou a dodriovat etiketu v souvislosti

s kadlanim, kychanim apod.

Horetka nebo jiné
piiznaky?

Ana1

Izolovat se a
okamzité vyhledat
lékafskou pomoc

Ne

tivni '

Laboratorn vySetfeni

* zvadZit rozsifené testovani kontaktd, které jsou asymptomaticti zdravotnicti pracovnici, ucinit rozhodnuti o
preruseni jejich dochdzky do prdce (optimdlni strategie jesté neni definovdna);

Odbornici ECDC podilejici se na pripravé dokumentu (v abecednim poradi): Cornelia Adlhoch, Andrew J Amato-
Gauci, Agoritsa Baka, Orlando Cenciarelli, Stefania De Angelis, Tarik Derrough, Erika Duffell, Lina Nerlander,
Pasi Penttinen, Daniel Palm, Diamantis Plachouras, Emmanuel Robesyn, Ettore Severi, Gianfranco Spiteri, Carl

Sudtr, Bertrand Suetens, Phillip Zucs.
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