Kritéria pro ukonceni karanténnich opatfeni u pacientd s laboratorné potvrzenym onemocnénim
COVID-19

Kritéria vychazi ze soucasnych limitovanych znalosti tykajicich se spektra klinickych pfiznakli nemoci,
moznostech prenosu a délky trvani vylucovani viru u pacientll s COVID-19, byla pfipravena Klinickou
skupinou COVID Ministerstva zdravotnictvi dne 25.bfezna 2020 a mohou byt zménéna na zakladé
novych dostupnych informaci.

Vylucovani viru

SARS-CoV-2 virus mize byt detekovan a vyluCovan z hornich cest dychacich 1-2 dny pred projevenim
se prvnich pfiznakt nemoci a vylucovani viru mlZe pretrvavat po dobu 7-12 dnl (mirné pripady) az 14
dn(l (zavainé pripady) (1). Virus byl detekovan az u 30 % pacientl také ve stolici, od 5. dne od prvnich
pfiznak( po dobu az 4-5 tydnu. Klinicka a epidemiologicka vyznamnost vylucovani viru stolici vsak zatim
nebyla upfesnéna.

Prodlouzené vylucovani viru

Ve svété byly popsany pfipady prodlouzeného vylucovani viru z nazofaryngedlniho aspiratu po dobu
aZz 24 dnl od prvnich priznakd nemoci (hlaseno ze Singapuru)(2). Podobné V Némecku byla popsana
vysoka virova naloZ ve sputu pacientll po vyléceni v obdobi rekonvalescence (3). Virus byl u téchto
pacientl detekovan RT-PCR, nicméné viabilita a infekciozita viru nebyla potvrzena. K prodlouzenému
vylucovani viru dochazi také u déti po prodélané mirné infekci, po dobu 22 dn( a ve stolici 2-4 tydny i
déle (4).

Vyluéovdni viru u asymptomatickych pacienti

Virus byl prokazan také u asymptomatickych osob. Jiz byla popsana rada pfipadl bezptiznakového
nosicstvi viru u jednotlivcd, ale i v rdmci jedné rodiny (5,6). U bezpfiznakovych nosicl byla prokazana
stejné vysoka virova naloz jako u symptomatickych pacientl, kterd umoziiuje stejné snadny prenos
nakazy v populaci jako u pfiznakovych pacientld. Nejdeldsi moznd doba vylucovani viru u
asymptomatickych pacient(l nebyla dosud zjisténa.

Rozhodnuti o ukonceni domaci izolace vychazi z nasledujicich kritérii:

1. Casovy interval od prvni pozitivity PCR testu
2. Vysledku laboratorniho vysetieni

Pacientlim, u kterych byla metodou RT-PCR potvrzena nakaza COVID-19 a kterym byla nafizena
domadci izolace, mlze byt domdci izolace ukoncena po splnéni vSech nize uvedenych kritérii.
Karanténni opatfeni ukoncuje registrujici prakticky |éka¥, jiny oSetfujici [ékar nebo KHS.

Kritéria pro ukonceni domaci izolace pacienta s COVID-19

e Absolvovani 14 dnli domdci izolace od prvni pozitivity RT-PCR .

e Vymizeni klinickych pfiznakd onemocnéni (minimalné 3 dny bez horecky pfi nepouZivani
antipyretik, bez kasle a obtiZi pfi dychani, bez zaZivacich obtizi).

e C(Clearance virové RNA SARS-CoV-2 prokdzana dvéma, po sobé provedenymi negativnimi
vysledky RT-PCR vysetieni z hornich cest dychacich.

e Vysetfeni RT-PCR se provadi nejdfive za 12 dnli domaci izolace s minimalnim odstupem 24
hodin mezi provedenim odbérd vzork(.

Stejny kritéria a postup se aplikuje také u asymptomatickych COVID-19 pozitivnich pacientd v domaci
izolaci.



Kritéria ukonceni hospitalizace a propusténi do domaci izolace

1. Klinicky stav pacienta.
2. Afebrilni pacient pfi nepouzivani antipyretik, zlepsSeni respira¢nich symptomu, znamky
absorpce plicniho zanétu, absence jiné patologie vyZadujici akutni péci.

Pacienti, u kterych byla metodou RT-PCR potvrzena nakaza COVID-19 a ktefi jsou léCeni v [GZkovém
zdravotnickém zafizeni, mohou byt po splnéni klinickych kritérii propusténi do domdci izolace.
Karanténni opatfeni se nafizuje na minimalni dobu 14 dnl od propusténi z lGzkového zdravotnického
zatizeni. Pacient musi byt pouéen o nutnosti sledovani svého zdravotniho stavu, dodrzovani zakladnich
hygienickych pravidel, nutnosti ¢astého myti a dezinfekce rukou. V pfipadé, Ze pacient nezije sdm, pak
navic nutnosti pouzivani oblicejové rousky i doma, zakazu vychazeni ven, pobytu v samostatném pokoji
(pokud je to dispozicné mozné), konzumace stravy oddélené od ostatnich a omezeni kontaktu se ¢leny
rodiny.

Pacientlim propusténym z nemocnicni izolace se do propoustéci zpravy uvede nasledujici informace:
»Pacient je povinen informovat distanéni formou (telefonicky/e-mailem) svého registrujiciho
praktického Iékare o svém propusténi z nemocnice, 1écbé COVID-19 a narizeni 14denni domdci
izolace.”

Domadci izolace navazujici na propusténi z nemocnice mlze byt ukonéena po splnéni vSech nize
uvedenych kritérii.

Kritéria pro ukonceni domaci izolace pacienta s COVID-19

e Vymizeni klinickych pfiznakd onemocnéni (minimalné 3 dny bez horecky pfi nepouzivani
antipyretik, bez kasle a obtizi pfi dychani).

e Absolvovani 14 dni domdci izolace od propusténi z nemocnice.

e C(Clearance virové RNA SARS-CoV-2 prokazana dvéma, po sobé provedenymi negativnimi
vysledky RT-PCR vysetieni z hornich cest dychacich.

e Vysetfeni RT-PCR se provadi nejdfive za 12 dnli domdci izolace s minimalnim odstupem 24
hodin mezi provedenim odbéra vzork(.

V jednotlivych pfipadech Ize po dohodé mezi nemocnici, laboratofi a OOVZ ucinit odchylku od téchto
kritérii, zejména s ohledem na pacienty, ktefi patfi do rizikovych skupin (napf. imunosuprimovani
pacienti, osoby ve véku vice jak 65 let, lidé s chronickym onemocnénim).

Vzhledem k narastu dikazl o vyluovani viru stolici u pacientl v rekonvalescenci, zejména déti, je
nezbytné peclivé dodrzovani zvysenych hygienickych pravidel (myti rukou, dezinfekce rukou po stolici
a pred jidlem) i po ukonéeni izolace.

Kontrolni vySetfeni RT-PCR indikuje a domdci izolaci ukoncuje registrujici prakticky lékaf po obdrzeni
dvou po sobé jdoucich negativnich vysledkl RT-PCR z hornich cest dychacich. Ukonéeni domdci izolace
prakticky lékaf hlasi OOVZ. V ptipadé, Ze se jednd o pacienta, ktery nemd svého registrujiciho
praktického lékare, pak indikaci kontrolnich RT-PCR vySetfeni provadi a izolaci ukoncCuje mistné
pfislusna KHS, nebo jiny osetfujici 1ékaf.
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