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Pouzité skratky

DEA = Data Envelopment Analysis

EK = Europska komisia

EU = Eurdpska unia

IZA = Institat zdravotnych analyz

MOM = Mobilné odberné miesto

MZ SR = Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
NCZI = Narodné centrum zdravotnickych informacii
OSZZ SR = Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby Slovenskej republiky
RUVZ = Regionalne urady verejného zdravotnictva

PES = Proti-epidemicky systém (v CR)

PZS = Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti

RLP = Rychla lekarska pomoc

RZP = Rychla zdravotna pomoc

SAS = Specializovana ambulantna starostlivost

SU SR = Statisticky urad SR

SUKL = Statny ustav pre kontrolu lieciv

UDZS SR = Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou Slovenskej republiky
UVZ SR = Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky
VAS = Vseobecna ambulantna starostlivost’

ZpP = Zdravotna poist'ovina

A = Zdravotna starostlivost’
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Terminologia

Lockdown = v kontexte pandémie chiapeme lockdown ako docasne trvajuci stav
vyhlaseny vladou krajiny, pri ktorom dochadza k rozsiahlym obmedzeniam pohybu a
kontaktu medzi obyvatelmi s cielom spomalit’ Sirenie virusu. Medzi uplatiované
opatrenia patria zatvorenie $kol, skolok, obchodov, zakaz zhromazdeni, obmedzenie
omsi ¢i obradov, odporucania praca zdomu a dalSie. Podla striktnosti a rozsahu
obmedzeni rozliSujeme medzi tvrdym a slabym lockdownom.

Naduamrtnost’ (nadmerna umrtnost’) = je zvySend umrtnost osob pocas
stanoveného obdobia v porovnani s historickou zakladiiou z predchadzajucich rokov
(vychodiskové hodnoty). V pripade nadumrtnosti pocas pandémie COVID-19 hovorime
o zvysSenej umrtnosti pocas pandémie v porovnani s rokmi 2016-2019 (resp. 2015-2019,
v texte Specifikujeme), z ktorych sa pre zvysenie presnosti vytvara priemer.

PCG skupiny = klasifikacné skupiny na chronické ochorenia podla spotreby presne
definovanych liekov, ktoré sluzia v zdravotnom systéme ako parameter farmaceuticko—
nakladovych skupin a informuju o zdravotnych tazkostiach poistencov.

Pomer smrtelhych pripadov (the case fatality ratio) = pomer potvrdenych umrti
k diagnostikovanym infekciam.

Smrtnost’ (letalita) = je demograficky ukazovatel, ktory je vyjadreny ako pocet osob
zomrelych na urcitd chorobu z | 000 oséb postihnutych touto chorobou.

Umrtnost’ (mortalita) = udava podiel zomrelych z urcitej skupiny za urcité casové
obdobie. Vacsinou sa uvadza v prepocte na | 000 oséb a udava sa v %.. NajcastejSie
pouzivanym ukazovatelom je hruba miera umrtnosti, ktora vyjadruje pocet zomrelych na
| 000 os6b stredného stavu obyvatelstva za kalendarny rok.

Umrtia na COVID-19 = primarnou pricinou (mrtia osoby je ochorenie COVID-19.
Podla definicie WHO je umrtie na COVID charakterizované nasledovne: ,,Umrtie
spésobené COVID-19 sa na ucely sledovania definuje ako smrt’ spésobend klinicky
kompatibilnym ochorenim v pravdepodobnom alebo potvrdenom pripade COVID-19, pokial
neexistuje jasna alternativa pric¢iny smrti, ktord neméZze suvisiet’ s ochorenim COVID-19 (napr.
uraz). Nemalo by existovat’ Ziadne obdobie tplného zotavenia z COVID-19 medzi chorobou a
smrt'ou. Smrt’ spésobena COVID-19 sa neda pripisat’ inej chorobe (napr. rakovine) a mala by
sa pocitat’ nezavisle od predchadzajicich podmienok, pri ktorych existuje podozrenie na
spustenie zavazného priebehu COVID-19.

Umrtia s COVID-19 = mrtia, pri ktorych primarnou pri¢inou nie je ochorenie
COVID-19, avsak zomrely umrel s pravdepodobnym resp. potvrdenym ochorenim
COVID-19.
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Uvod

Koncom decembra 2019 Cina ohlasila niekolko pripadov zépalu pltic neznamej etiologie
z mesta Wuhan, ktoré boli neskor identifikované ako pripady novej koronavirusovej
choroby 2019 (Covid-19), sposobenej koronavirusom nazyvanym koronavirus tazkého
akutneho respiracného syndromu 2 (SARS-CoV-2). V Europe sa prvé oficidlne uznané
pripady objavili v januari 2020. Najviac postihnutou krajinou s vysokou umrtnostou sa
po niekolkych tyzdioch stalo Taliansko. S odstupom niekolkych tyzdiov v oneskorenej
reakcii Svetova zdravotnicka organizacia oznacila |l. marca 2020 Siriaci sa virus za
globalnu pandémiu (Bogos et al. 2021).

Dva a pol roka od prepuknutia pandémie ochorenia COVID-19 je zrejmé, ze sa jedna o
mimoriadnu udalost’ ohrozenia verejného zdravia, ktora znamenala radikalny zasah do
mnohych oblasti Zivota. Jej dalekosiahle nasledky, ako pretazenie systémov zdravotnej
starostlivosti, zhorSenie duSevného zdravia, hospodarska kriza, ¢i presadzovanie
negativnych tendencii v spolocnosti (nepriatel'stvo, agresivita ¢i polarizacia spolocnosti)
pocit'uju aj dnes v rozli¢nej miere ludia po celom svete (Slovenska akadémia vied, 2022).
Pandémia si k 18.10.2022 celosvetovo vyziadala az 6,6 miliéna obeti, a v mnohych
krajinach skratila strednu dizku Zivota jej obyvatelov (Worldometers, 2022). Na
Slovensku sa prvy pripad objavil 6.3.2020 a prvé imrtie na COVID-19 bolo zaznamenané
dnia 30.3.2020. K 3.11.2022 bolo v SR celkovo evidovanych 20 620 umrti na COVID-19
a dalsich 4 442 amrti oséb s COVID-19 (NCZI, 2022).

K téme COVID-19 vzniklo medzi¢asom nielen nespocetné mnozstvo clankov, reportazi
¢i medialnych sprav, ale aj velké mnozstvo réznych odbornych publikacii, clankov a studii,
v ktorych autori skimaju rozli¢né aspekty pandémie. Velka cast’ tejto odborne;j literatury
je vdaka politike nakladatelov vedeckych Casopisov pristupna aj verejnosti. Publikacie ¢i
odborné clanky zo slovenského prostredia si menej pocetné a pozornost’ je venovana
predovsetkym medicinskej stranke ochorenia alebo ekonomickym dopadom ¢i dopadom
na dusevné zdravie. DetailnejSie zameranie na nadumrtnost’ v case pandémie ako aj jej
prepojenie na uskutocnené protipandemické oparenia chyba a preto sa autori rozhodli
napisat’ odborny text, ktory tuto absentujucu tematiku aspon Ciastocne pokryva.

Primarnym ciefom predkladaného textu bolo zistit’ ,,Kofko Zivotov mohlo byt’ zachrdnenych
na Slovensku, ak by sa pocas pandémie v rokoch (3/2020 — 2/2022) v oblasti ndstrojov
zdravotnej politiky a ,,velkej* politiky postupovalo tak, ako to pri zvliadani pandémie COVID-19
dokazali najlepsie krajiny EU27.“ Druhym ciefom autorov bolo pozriet’ sa na umrtia
v suvislosti na COVID-19 ako vysledok koincidencie s chronickymi chorobami s vyuzitim
dit zo slovenskych zdravotnych poistovni. Metodicky sme chronické ochorenia
definovali pomocou PCG skupin. KlG¢ovymi ukazovatelmi, na ktoré sme sa pozreli boli
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Uumrtnost’ na COVID-19 a tiez celkova nadimrtnost’ v porovnani s predpandemickym
obdobim.

V studii odpovedame na nasledovné vyskumné otazky:

Vyskumna otazka €.l (opatrenia)

Aky bol priebeh pandémie na Slovensku, aké klti€¢ové protipandemické opatrenia
Slovensko prijalo s cielom eliminovat’ dopady pandémie a s akou G¢innost'ou?

Vyskumna otazka €. Il (Umrtia a nadumrtnost)

Aky pocet Umrti bol na Slovensku zaznamenany s primarnou pricinou umrtia (COVID-
19) a aka bola zaznamenana nadimrtnost’ pocas pandémie?

Vyskumna otazka €. Il (nadimrtnost’ a potencidlne zachranené zZivoty)

Aka bola nadimrtnost’ na Slovensku v porovnani s nadumrtnost'ou referencnych krajin
Eurépskej Unie (EU) a kolko Zivotov sme mohli na Slovensku potenciilne
zachranit’, ak by sme zaviedli protipandemické opatrenia charakteristické pre zvolenu
referencnu krajinu, resp. skupinu krajin?

Vyskumna otazka €. IV (analyza)

Aka je umrtnost’ na COVID-19 v kontexte chronickych ochoreni? Aké su klacové
faktory ,,zlepSujice prognézu prezitia*“ a ,rizikové* faktory umrtnosti na
COVID-19 podla dat zo zdravotnych poist'ovni?

Predlozena publikacia zaroven nadvazuje na predchadzajucu publikacnu Cinnost’ autorov
v oblasti COVID-19 a zdravotnej politiky v SR:

e Publikaciu ,,Slovenské zdravotnictvo v post-covidovej ére: 2020 — 2025 — 2030,
tzv. ,,Zelenu knihu* autorov Pazitny — Zajac (www.zelenakniha.sk)

e Akademicky ¢lanok ,,COVID-19 case fatality rate in the context of healthcare
system organization and EHCI performance: Focus on the Visegrad (V4)
countries* autorov Pazitny — Kandilaki — Muzik — Benkova publikovany v Acta
Oeconomica (https://akjournals.com/view/journals/032/71/S|/article-p35.xml)
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Celkoveé zhrnutie

V nasledovnom zhrnuti sumarizujeme po jednotlivych kapitolach klic¢ové zistenia analyzy
zameranej na umrtnost’ a nadumrtnost’ v stvislosti s COVID-19. Vsetky pouzité zdroje
informacii korektne citujeme v samotnom texte jednotlivych kapitol.

Kapitola |

V prvej kapitole mapujeme priebeh jednotlivych vin pandémie na Slovensku a prijaté
protipandemické opatrenia vratane ich ucinnosti.

Prva vina pandémie koronavirusu prebehla na Slovensku v jarnych mesiacoch 2020
(marec - maj 2020). Tvrdy lockdown, zavedeny od takmer prvého dna pandémie,
priniesol z pohladu umrtnosti ocakavané vysledky a Slovensko tak zazilo velmi slabu vinu
s malym poctom infikovanych aj mrtvych. Za toto Uspesné zvladnutie zaciatku pandémie
si dokonca Slovensko vyslizilo pozitivne ohlasy zo zahranidia. Je v§ak na mieste spomenut’
aj to, ze tvrdy lockdown mal aj velmi negativne dopady a to najma ekonomické a socialne.
Slovensko, podobne ako mnoho dalSich krajin, zaznamenalo zhorsenie dusevného zdravia
obyvatelstva.

Po kratkom lete s uvolnenymi opatreniami nasledovala druha vina pandémie
(september 2020 - maj 2021), na ktoru sa Slovensko poriadne nepripravilo. Chaotické
rozhodnutia riadené skor emocionalne a politicky nez na vedeckom zaklade, politické
nezhody, prenos zodpovednosti na samospravy bez financnej podpory a tiez nevhodna
komunikacia k verejnosti nepochybne prispeli k znizenej schopnosti realizovat’ potrebné
protipandemické opatrenia. Tie vlada navyse zbytocne oddialovala az do momentu, ked’
pocty infikovanych dosiahli rekordnt Groven a nemocnice kolabovali. Druha vina dopadla
z epidemiologického pohladu katastrofalne. 7-diovy kizavy median sa od oktébra 2020
po april 2021 nedostal pod hranicu | 000 pripadov tyzdenne a pocet umrti na COVID-
|9 sa vysplhal k 30.4.2021 na || 732.

Obdobie medzi druhou a tret'ou vinou sa nam v pamati spaja najma s ockovanim proti
COVID-19 atiez politickou kauzou Sputnik V. Slovenska vlada si vela slubovala
od riesenia problému pandémie prave cez masivne preockovanie obyvatelstva az na
Uroven kolektivnej imunity. Nezaujem casti verejnosti o ockovanie mnohych prekvapila,
nizka zaockovanost’ zranitelnych seniorov znamenala po prepuknuti dalsej viny pre
zdravotny systém velk( zataz.

Tretiu vinu pandémie Slovensko zazilo v obdobi od septembra 2021 az do maja 2022.
Predovsetkym nizka zaockovanost’ seniorov, kolabujuci zdravotnicky systém a neskoro
zavedeny lockdown sa pricinili o to, Ze pocet umrti bol po skonceni tretej viny opat’
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hrozivy. K 30.4.2022 sa pocet umrti na COVID-19 vysplhal na 19 738 osob, dalsSich 4 054
fudi zomrelo s COVID-19, spolu ide o 23 792 Zivotov.

Slovensko, podobne ako iné krajiny sveta, aplikovalo v priebehu troch vin pandémie
Siroké spektrum rozlicnych opatreni. Zamerané boli jednak na obmedzenie pohybu a
kontaktu medzi obyvatelmi (zatvorenie 3kol, skolok, obchodov, hranic, zikaz
zhromazdeni, praca z domu), ako aj na eliminaciu Sirenia virusu pomocou celonarodnych
opatreni ako dezinfekcia ruk, povinné nosenie rusok/respiratorov, dodrziavanie
odstupov ¢i masové testovanie. V neposlednom rade zaviedlo Slovensko cielené
opatrenia ako povinna karanténa pre COVID-19 pozitivnych Ci trasovanie a testovanie.
Zial, mézeme konstatovat, 7e zatial o velkd Ucinnost’ mali opatrenia v prvej vine,
nakolko boli zavedené vcasne a obyvatelia ich aj striktne dodrziavali, druha a tretia vina
mali celkom odliSny priebeh.

Ucinnost’ protipandemickych opatreni bola neporovnatelne mensia, a to najma kvoli
neskorému zavedeniu niektorych opatreni, ako aj zhorsenej disciplinovanosti
obyvatelstva, ktoré stracalo doveru vo vladu, ktora vie ¢o kona. Mensia Ucinnost’ suvisi
aj s nastupom vyznamne infekénejsich mutacii koronavirusu (variant Delta, neskor
Omikron). Pri velkom pocte infikovanych (na rozdiel od prvej viny) bolo tiez ddlezité
aplikovat’ efektivne cielené testovanie (najma v ohniskich pandémie), v ¢om vsak
Slovensko zlyhalo spoliehajuc sa na neefektivne a nepresné plosné testovanie
antigénovymi testami. Zaroven, zla situdcia v slovenskom zdravotnictve a nepripravenost’
prvého kontaktu skomplikovali lieCenie infikovanych pacientov.

Kapitola 2

V druhej kapitole sa venujeme dostupnosti a kvalite dat kumrtnosti a
nadumrtnosti v suvislosti s COVID-19 a popisu zdrojov dat pre Ucely tejto analyzy.

Primarny zber dat sme vykonali v diioch 6 - 15.juna 2022. Po prvej etape prieskumu boli
pre Ucely tejto analyzy identifikované rozlicné zdroje verejne dostupnych dat. Islo najma
o Statisticky urad SR, MZ SR a pod neho spadajlici Intit(t zdravotnych analyz, Narodné
centrum zdravotnickych informécii, Urad verejného zdravotnictva SR a jeho regionélne
arady verejného zdravotnictva, Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby a Urad
pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou. Zo zahrani¢nych zdrojov sme zhromazdili
data z Eurostatu a od Apple Inc.

Nasledne pokracoval sekundarny zber dat, kde sme sa zamerali na dita od zdravotnych
poistovni. Autori v metodologickom dialdgu s analytikmi ZP Dovera vytvorili datovu
vetu a poziadali o extrahovanie relevantnych dat z databazy poistovne, ktoré sa
analyzovali ako prvé. VSZP a ZP Union bola zaslana Ziadost’ o export vysledkov podla
rovnakej datovej vety v lete 2022. Union ZP data poskytla, VSZP Ziadost’ zamietla.
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Z verejne dostupnych dat k nadimrtnosti a dmrtnosti v stvislosti s COVID-19 sme zistili,
7e Statisticky Grad SR eviduje po¢as nami sledovaného obdobia (od marca 2020 do
konca februara 2022) celkovo 133 682 Umrti, ¢o je o 26 786 viac ako priemer z
predchadzajucich obdobi (priemer z rokov 2016-2019).

Podla NCZI bol k 28.2.2022 celkovy pocet umrti "na Covid-19" 18 530 a celkovy pocet
amrti "s Covidom-19" 3 441 ludi, co je spolu 21 917 umrti suvisiacich s COVID-19.
Tento rozdiel (4 869 Umrti) moze byt podla nasich zisteni spésobeny bud’ nepresnou
evidenciou Umrti suvisiacich s COVID-19 (vid ramcek 2) alebo nadimrtnostou
sposobenou nepriamymi dopadmi pandémie.

V obdobi od marca 2020 do konca februara 2022 zomrelo v kmeni zdravotnej poistovne
Dovera 7 621 poistencov, ktori mali kontakt na diagnozu COVID-19 v troch mesiacoch
pred svojim umrtim. V rovnakom obdobi bol priemerny mesacny pocet poistencov
Dovery 1,64 miliona. Ak pocet Uumrti po kontakte na COVID-19 v kmeni Dévery
extrapolujeme na celd populaciu Slovenska (5,46 miliona), dostavame sa k poctu umrti
25 172, ¢o je vyrazne blizsie k datam SU SR ako k datam NCZI. Na ziklade
prerozdelovacieho mechanizmu je vSsak mozné povedat, ze kmen ZP Dovera ma
v sucasnosti pozitivnejSie zlozenie co sa tyka tazkych chorob aje preto mozné
predpokladat’, Ze dmrtnost’ v kmeni VSZP bola vyssia aj co sa tyka COVID-19 Umrti.
Bohuzial, tito skutocnost’ sa nam nepodarilo overit), nakolko sme data od VSZP neziskali.

.....

suvisela prave s ochorenim Covid-19, ako aj to, ze celkovy oficidlny pocet Umrti na
COVID-19 moze byt podhodnoteny.

Kapitola 3

Celkovo mozno konstatovat), ze umrtnost’ na Slovensku pocas pandémie (v sledovanom
obdobi 3/2020-2/2022) bola vyrazne vyssia v porovnani s predpandemickym obdobim
2016-2019. Vjanuari 2021 (druha vina) a novembri 202l (tretia vlna) dosiahla
naddmrtnost’ na Slovensku, definovana ako pocet umrti zaznamenanych pocas krizy ktoré
nastali nad ramec toho co by sa dalo pozorovat’ za ,,normalnych* podmienok, cez 70%.
Hoci zvy$end nadimrtnost’ pocas pandémie zaznamenali vietky Staty EU, detailnejSie
porovnanie nam ukazalo, Ze situacia na Slovensku bola obzvlast’ nepriazniva. V tretej
kapitole sme postupne porovnavali nadimrtnost’ Slovenska s rozli¢nymi krajinami EU
metodicky usporiadanych do 5 skupin:

I) Porovnanie s tzv. efektivnymi krajinami — priklad Estonska

2) Porovnanie s krajinami s najnizSou umrtnost'ou — priklad Danska

3) Porovnanie s krajinami s podobnym systémom organizacie zdravotného systému
(podla Joumard) — priklad Nemecka
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4) Porovnanie s Portugalskom, ktoré je lidrom v ockovani
5) Porovnanie s CR (spolo¢ny stat 70 rokov, dnes najblizsia krajina z hladiska
medzinarodnych vztahov)

Do porovnania sme zobrali jednak krajiny s vyrazne lepSim zvladnutim pandémie, ale aj
Portugalsko (velmi zle zvladnuta 2. vina) & Ceskd republiku s podobnym vyvojom ako
unas. Analyza protipandemickych opatreni avyvoja poctu pripadov nakazy
koronavirusom a umrti v jednotlivych krajinach, ako aj resers literatlry od inych autorov
nam pomohli identifikovat’ klicové faktory urcujice vyvoj nadimrtnosti v danej krajine.
Tie sme porovnali s opatreniami a priebehom pandémie na Slovensku, ¢im sme odhalili
aspon niektoré z faktorov fatilneho nezvladnutia druhej a tretej viny. Netrufame si
jednoznacne tvrdit, Ze sa jedna o jediné a najvyznamnejsie faktory tohto zlyhania, iné
faktory nie je mozné urcit' bez dalSej rozsiahlej analyzy (napr. porovnanie kvality
poskytovanej ZS ¢i rozne socialne, ekonomické a kultirne faktory).

Z nasich zisteni odvodzujeme, Ze za nezvladnutym priebehom 2. a 3. viny su tieto faktory:

e zanedbana priprava na 2. aj 3. vinu (chybal plan, metodické usmernenia,
zdravotnicke pomocky, efektivna financna schéma podpory),

e nevhodn3, neodborne a emocionalne ladena komunikacia ohladne zavaznosti
situdcie (zbytoéné zdihavé tladovky), ako aj zfahlovanie (,dobre bude*)
a nerozhodnost’ pri potrebe zavedenia protipandemickych opatreni,

e nejednotny pristup vlady v boji proti pandémii, nezhoda v podpore
protipandemickych opatreni (lockdown ako aj social distancing, ¢i ockovanie),
neutichajica politicka nezhoda a dokonca aj vyhybanie sa dodrziavaniu opatreni
niektorymi clenmi vlady (udelovanie vynimiek),

e odkladanie vcasného lockdownu a chybajica déslednost’ pri jeho kontrole,

e neefektivne testovanie (plosné antigénové) s vysokymi nakladmi, naopak slaba
podpora dostupného cieleného testovania,

e nefunkcné trasovanie a nepodchytenie ohnisk nakazy,

e slaba dovera ludi v U¢innost’ ockovania (a s tym spojena nizka zaockovanost)) ako
dosledok  Sirenia  konSpiraénych  tedrii,  nejednoznacnej  podpory
ockovania niektorymi ¢lenmi parlamentu, nevydarena ockovacia lotéria, ako aj
kauza ruskej neschvalenej vakciny Sputnik V

e absentujuca dovera obcanov v zdravotnicke institucie/autority, ako aj vnimanie
opatreni ako splnenie svojej moralnej povinnosti.
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V tretej kapitole sme sa snazili odpovedat’ predovsetkym na otazku, kolko Zivotov sme
mohli na Slovensku potencidlne zachranit, ak by sme zaviedli protipandemické opatrenia
charakteristické pre zvolenu referenénu krajinu (skupinu krajin). Hypoteticky sme preto
postupom vysvetlenym v podkapitole 3.l vypocitali, aka by bola nadimrtnost’ na
Slovensku, ak by u nas prebiehal sceniar ako vo vybranych referenénych krajinach
(skupinach). Vysledky sme prehladne uviedli v tabulke I.

TABULKA |: POCET STRATENYCH ZIVOTOV, KTORE MOHLI BYT ZACHRANENE

Slovensko reilne pocas 133 682 26 786 -
pandémie 3/2020-2/2022

Slovensko ako Dansko 112 374 5478 21 308
Slovensko, ak by konalo ako 112 765 5869 20917

krajiny s najmensimi
nadamrtiami (priemer

z krajin Dansko, Finsko, irsko,
Island, Luxembursko, Nemecko,
Nérsko, Svédsko)

Slovensko, ak by konalo ako 15 059 8 163 18 623
efektivne krajiny (priemer

z krajin Cyprus, Dansko,
Estonsko, Finsko, irsko, Island,
Luxembursko, Norsko)
Slovensko ako Nemecko 115206 8310 18 476
Slovensko, ak by konalo ako 118 533 Il 637 15 149
niektora z dalsich krajin

s podobnou organizaciou
zdravotného systému
(priemer z krajin Holandsko,
Nemecko, Svajciarsko)

Slovensko, ak by konalo ako 119 199 12 303 14 483
Portugalsko

Slovensko ako Esténsko 121 291 14 395 12 391
Slovensko ak by konalo ako CR 130 100 23 204 3582

Zdroj: autori podla vlastnych prepoctov a podla dat z Eurostat, 2022b
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Kapitola 4

V stvrtej kapitole pracujeme s datami od ZP Dévera a ZP Union, ktoré sme pouzili na
analyzu Umrtnosti a nadumrtnosti na COVID-19 podla tzv. PCG skupin (klasifikacné
skupiny na chronické ochorenia, ktoré slizia v zdravotnom systéme ako parameter
farmaceuticko—nakladovych skupin). Zaroven sme vyexportované data pouzili aj na
pripravu modelu, v ktorom skimame jednotlivé determinanty umrtia na COVID-19.

Metodicky sme chronické ochorenia definovali pomocou PCG skupin. Vybrali sme
nasledovné chronické ochorenia: diabetes, kardio, malignity, chronicka obstrukéna
choroba pluc, chronické renalne zlyhavanie. Uvedené chronické ochorenia sme zaroven
konfrontovali s vyvojom poistencov bez koincidencie s PCG skupinou.

Napriek tomu, ze PCG skupiny nepokryvaju velké percento populacie Slovenska (celkovy
pocet poistencov ZP Doévera zatriedenych do jednej z PCG skupin je 6%, v Union ZP ide
o 3% poistencov) su indikitorom chronickych tazkosti u pacienta a teda aj vacsej
pravdepodobnosti tazkého priebehu ochorenia. Data ZP ukazuju, ze vyznamna cast’
zomrelych je v obdobi pred smrt'ou zaradena do niektorej z PCG skupin (na mesacnej
baze PCG skupiny v ZP Dovera reprezentuju 42-49% Gmrti, v ZP Union je to 20-26%).

Graf | z dat ZP Dovera informuje o umrtiach poistencov pocas obdobia 1/2020 - 4/2022.
Oranzovou farbou je oznacena priemerna umrtnost’ v obdobi pred pandémiou (201 5-
2019) prepocitana na 100 000 poistencov. Od tejto priemernej hodnoty sa odvijaju
zelenou farbou vyznacené konfidencné intervaly imrtnosti v danom mesiaci (definované
ako priemer +- 1.96* odhad vyberovej smerodajnej odchylky). Modrou farbou su na grafe
vyznaceni vSetci zomreli pacienti (prepocet na 100 000 poistencov) pocas tohto obdobia.
Na prvy pohlad je zrejmé, zZe oproti priemeru z predpandemického obdobia boli umrtia
daleko vyssie najma v obdobi 11/2020-4/2021 a tiez 10-12/2021.

Za ucelom zanalyzovat’ kolko z tychto umrti nema spojitost’ s ochorenim COVID-19,
boli vybrani a Zltou na grafe oznaceni ti poistenci, ktori nemali v poslednych 3 mesiacoch
pred umrtim COVID-19 (nebol v databaze poistovne zaznamenany kontakt s diagnézami
U07.1, U07.3 alebo U07.4). Oscilacia zltych bodov v okoli krivky s priemernymi dmrtiami
(v ramci konfidencnych intervalov) naznacuje, ze pri tychto pacientoch nedoslo pocas
sledovaného obdobia k vyssej miere Umrtnosti ateda zvySenu uUmrtnost mozno
s pomerne velkou istotou spajat’ s ochorenim COVID-19.
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GRAF |: CELKOVA UMRTNOST NA 100 000 POISTENCOV (DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022

Pacienti s ochorenim diabetes mellitus boli osobitne zavazne postihnutou skupinou pocas
pandémie koronavirusu. U COVID-19 pacientov trpiacich touto chronickou chorobou
analyza Umrtnosti na datach oboch ZP zhodne odhalila na vrchole druhej a tretej viny
pandémie (1/2021 a 11/2021) viac ako dvojnasobnd Umrtnost’ oproti priemeru rokov
2015-2019. Na druhej strane, u onkologickych pacientov, ktorych zdravotny stav je
silnym indikaitorom moznych komplikacii po nakazeni koronavirusom, data poistovni
neodhalili umrtnost’ mimo konfidenénych intervalov. Je vSak potrebné brat’ v ivahu, ze
mald velkost’ vzorky, ako aj zmeny v PCG definiciach pred pandémiou su limitujuce.
Zaroven predpokladame, Ze pacienti sa z obavy z nakazenia koronavirusom lepSie
chranili.

V druhej casti tejto kapitoly sme sa venovali zisteniam z modelu logistickej regresie,
pomocou ktorych sme sa pokdsili identifikovat' faktory zlepsujice progndzu prezitia
a rizikové faktory umrtia na COVID-19.
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Faktory zlepsujuce prognézu prezitia ochorenia COVID-19:

Kontakt so vSeobecnym lekarom do 14 dni po diagnostike COVID-19 zlepSoval
prognézu prezitia o 84%.

Predoslé prekonanie infekcie koronavirusu zlepsilo prognozu prezitia o 58%.

S kazdou davkou ockovania sa zlepSovala prognéza prezitia o viac nez tretinu.
Zeny mali takmer o polovicu lep$iu prognézu prezitia ochorenia COVID-19

vV porovnani s muzmi.

Telemedicinsky kontakt (do 14 dni) zlepSoval prognézu prezitia o tretinu.
Kontakt (do 14 dni) so $pecializovanou ambulantnou starostlivostou (SAS)
zlepSoval prognézu prezitia o 9%.

NajlepSiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 mali pacienti v zdravotnej
starostlivosti poskytovatela z Bratislavského kraja a najhorsiu z Banskobystrického kraja.
Predpis vybranych liekov z ATC skupin (azitromycin - JOIFAIO, izoprinozin -
JOSAX05 a dexametazon - H02AB02, SOIBAOI, SOICAOI), ktoré vychadzali
z odporucani urcenych lekirom prognozu zlepsovali, aj ked nie Statisticky
vyznamne.

Kracové rizikové faktory su:

Jednoznacne najhorsiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 mali onkologicki
pacienti, d'alej pacienti s chronickym renalnym zlyhavanim a pacienti s primarnou
plucnou hypertenziou.

S kazdou vinou sa prognéza prezitia zhorsovala.

S kazdym pribudajiucim rokom veku sa prognoza prezitia ochorenia COVID-19
zhorsuje o | 1%.

Nahodny predpis antibiotik (ktoré neboli v odporucaniach!) pacientovi s COVID-
|9 do 14 dni od potvrdenia diagnézy zvysoval a nie znizoval Sance na Umrtie na
covid a to signifikantne.

Navsteva pohotovosti bola indikitorom horsej prognézy prezitia ochorenia
COVID-19, nakolko rychla lekarska pomoc resp. rychla zdravotna pomoc boli
Castokrat privolané k pacientovi az v kritickom stave.

Z vysledkov modelu formuluje nasledovné klticové zistenia k ZS poskytnutej
pacientom s COVID-19.

S kazdou davkou ockovania, ktoru pacient dostal, sa jeho progndza prezitia zlepSovala
o viac nez tretinu. Pacientom, ktori vyhladali ZS u vSeobecného lekara (aj v pripade
telemedicinskeho kontaktu) tiato skutocnost’ vyznamne zlepsSila progndézu prezitia.
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V pripade Specializovaného lekara o nieco menej. Ak im lekar navyse aj predpisal niektory
z ATC liekov menovanych vo vtedajSich odporucaniach pre lieCenie pacientov s
koronavirusom, ich prognoza prezitia sa tiez zlepsila, hoci nie Statisticky vyznamne (toto
moze sUvisiet’ aj s faktom, Ze odporucania boli formulované az s odstupom casu, zatial
¢o model pracuje uz aj s datami z prvej viny). Pri predpisanych liekoch odporucanych
usmerneniami sme v modeli uvazovali o izoprinozine, dexametazone a tiez azitromycine,
u ktorého ako jediného neskor nebol studiami zisteny preukazatelny prinos (prognozu
prezitia vSak nezhorsoval).

Naopak, podla vysledkov modelu predpisu antibiotik, ktoré odporucanie nemali,
prognozu prezitia ochorenia COVID-19 u pacientov zhorsoval. Pacienti, ktori kvoli
akutnosti ochorenia podla dat ZP navstivili pohotovost’ (APS) a predpokladame u nich
podcenenie zdravotného stavu a neskoro poskytnutu ZS (pacientov diagnostikovala a do
nemocnic privazala RZP/RLP) mali tiez zhorsenu prognézu prezitia.

Klucové zistenia k demografii, zdravotnému stavu pacienta, variantu

Zeny mali vyrazne lepsie $ance vyhn(it’ sa katastrofickému scenaru, ¢o pravdepodobne
suvisi s rozlicnymi faktormi, nezachytenymi v datach modelu. Model potvrdil aj
predpoklady, ze vyssi vek alebo pritomnost’ vazneho ochorenia su rizikové faktory.
Najhorsiu prognézu mali zranitelni onkologicki pacienti, dalej pacienti s chronickym
renalnym zlyhavanim a pacienti s primarnou plucnou hypertenziou. Na zaver uvadzame,
zZe s kazdou d'alSou vinou koronavirusu sa prognoéza prezitia zhorsovala.
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Kapitola |: Priebeh pandémie na Slovensku

V prvej kapitole odpovedime na vyskumnu otazku: ,Aky bol priebeh pandémie na
Slovensku, aké klicové protipandemické opatrenia Slovensko prijalo s cielom eliminovat’ dopady
pandémie a s akou ucinnostou?*

Na zodpovedanie tejto otazky sme prehladali dostupni odbornu literatiru a zaroven
zhromazdili a zanalyzovali informacie zverejnené klGcovymi institdciami, tykajuce sa
priebehu pandémie a protipandemickych opatreni (najma Ministerstvo zdravotnictva SR,
Narodné centrum zdravotnickych informacii, Urad verejného zdravotnictva SR).
Opatrenia su popisané v texte a tiez graficky zndzornené na casovej osi.

|1 Priebeh jednotlivych vin, prijaté opatrenia, ¢asové os

Prva vina koronavirusu prebehla na Slovensku v jarnych mesiacoch 2020
(marec-maj 2020). V prvej vine boli aplikované rozsiahle opatrenia na obmedzenie
pohybu a kontaktu medzi obyvatelmi ako zatvorenie skol, skolok, obchodov, zikaz
zhromazdeni, odporucana praca z domu (suhrne mozno konstatovat, ze iSlo o tvrdy
lockdown), preventivne opatrenia ako prekrytie dychacich ciest maskami (zvaésa doma
vyrobenymi), odstup, uzatvorenie a kontrola hranic, karanténa ¢i trasovanie. Z dat
spoloc¢nosti Apple (priloha 5) o mobilite je zrejmé, ze doslo k okamzitému a vyraznému
poklesu mobility obyvatelov.

Z dostupnych Udajov a porovnania s inymi EU krajinami (Lupu et al. 2022), patrilo
Slovensko z hladiska schopnosti zabranenia Sirenia virusu vobec k najuspesnejSim
krajinam. Otazkou, preco bolo Slovensko podobne ako Ceska republika tak uspesné
v prvej faze Sirenia virusu, sa zaoberali viaceri autori (Nemec et al. 2020, Klimovsky et
al. 2021), dplne presne vsak vsetky faktory nie je mozné urcit. Za kliéové je zhodne
povazované najma rychle zavedenie striktnych opatreni (prvé opatrenia boli v SR prijaté
uz 6.3.2020, cize v den potvrdenia prvého pripadu, uz o 10 dni neskor bol vyhlaseny
nidzovy stav). Dalej si to dodrziavanie zavedenych opatreni Sirokou verejnostou
(Nemec et al. 2020) a tiez v pociatocnej faze pandémie aj politicka jednota, ktora
umoznila napriek vymene vlady (vymenovanie vlady 20.3.2020) relativne pokojny
a konstruktivny prechod k vlade pod vedenim Igora Matovic¢a (Klimovsky et al. 2021).
Nakolko testovanie bolo v pociatkoch len velmi slabo zastipené, neslo o jeden
z hlavnych faktorov Uspechu.

Vo vysledku mozno prvu vinu charakterizovat’ ako velmi slabi, s malym poctom
infikovanych aj mrtvych (k 30.4.2020 zomrelo 23 osob), ¢o je z epidemiologického
hladiska vyborné hodnotenie. Nemenej podstatné je vsak uviest, Ze tieto tvrdé opatrenia
mali aj velmi negativne dopady a to najma ekonomické a socidlne (Blahusiakova et al.
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2020, Nemec et al. 2020). Slovensko podobne ako mnoho dalSich krajin zaznamenalo
tiez zhorsenie dusevného zdravia obyvatelstva (Slovenska akadémia vied, 2021).

Po kratkom lete s uvolnenymi opatreniami nasledovala druha vina pandémie
(september 2020-maj 2021), ktorej prvé naznaky sa na Slovensku vyskytli uz v juli a
auguste 2020, no vlada nereagovala nalezitym sposobom. Premiér Matovi¢ a vlada sa
bezvysledne dohadovali az do konca septembra, ubezpecujic verejnost’, ze situacia je pod
kontrolou a rastuci pocet pripadov COVID-19 je zvladnutelny. Vysledkom tejto
necinnosti bolo, Ze Slovensko zazilo zaciatok jesene 2020 s velmi uvolnenymi pravidlami
tykajucimi sa socidlneho kontaktu. Premiér Matovi¢ ohlasil navrat k prisnym
protipandemickym opatreniam az vtedy, ked pocty infikovanych dosiahli rekordnu
Uroven auz vyhrotend situaciu eSte zhorsil nevhodne zvolenou komunikaciou
k verejnosti, ktort obvinil z obmedzenej discipliny (znamy vyrok ,,Ludia, sklamali ste ma*)
(Klimovsky et al. 2021). Jesenné mesiace roku 2020 boli dalej plné chaotickych
rozhodnuti, ktoré neboli podlozené relevantnymi dokazmi (napr. predrazené plosné
testovanie antigénovymi testami), politici zasahovali do odbornych rieseni (nevidané
v inych krajinach EU s vynimkou CR), vyostrovali sa aj viaceré politické spory. Napriek
snahe miestnych a regionalnych samosprav, ktoré mnohokrat konali citlivejSie a aj
rychlejsie, nebolo mozné zachranit’ krajinu ako celok a tak sa Slovensko zaradilo pocas
jesene 2020 medzi najviac postihnuté oblasti EU. Uvedené malo za nasledok, e slovenska
vlada zacala stracat’ doveru obcanov (Klimovsky et al. 2021).

Politika a zlé vztahy s verejnostou, zalozené na nevhodnej komunikacii, nepochybne
prispeli k znizenej schopnosti realizovat’ potrebné protipandemické opatrenia. Vlada
navySe nedokazala vyuzit’ letné mesiace na poriadnu pripravu na druht vinu. Namiesto
tvorby politiky zaloZenej na dokazoch sa uprednostnovali rozhodnutia, ktoré boli
emocionalne a politicky riadené (uz spominané plosné testovanie, povolené svadby).
Ochranné a restriktivne opatrenia boli ¢asto deklarované bez akychkolvek konzultacii so
zainteresovanymi stranami, pripadne existovalo velké mnozstvo vynimiek vydanych
hygienikmi (udajne 9000, Pazitny P. a Zajac, R., 2021). Nie je preto prekvapenim, ze
niektori odbornici v takejto atmosfére vystupili z odbornych poradenskych timov
(Klimovsky et al. 2021).

Druhd vina dopadla z epidemiologického pohladu katastrofilne. Sedemdiovy kizavy
median sa od oktébra 2020 po april 2021 nedostal pod hranicu | 000 pripadov tyzdenne
a pocet umrti na COVID-19 sa vysplhal k 30.4.2021 na || 732 (Institat zdravotnych
analyz). Klucové faktory tspechu z prvej viny Slovensko nezopakovalo, prave naopak,
druha vina sa spaja s vyckavanim, politickou nejednotou, velmi slabym krizovym
manazmentom premiéra Matovica, stratou dovery ludi v opatrenia a zlou komunikaciou.
NavySe sa nam vypomstila zanedbana pripravu na dalSiu vinu (Iozka, personal
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v nemochniciach, prvy kontakt — pripravenost’ vSeobecnych lekarov, trasovanie, absencia
stratégie pre ekonomiku, skoly, ¢i zdravotnikov).

Pocas druhej viny sa tiez prejavilo pretazenie zdravotného systému, ktory zacal zlyhavat.
Samotné zlyhanie je mozné iba ciastocne odhadovat. V Zelenej knihe autori Pazitny
a Zajac (2021) tieto zlyhania zhrnuli nasledovne:

e Pacienti prichadzali do nemocnic neskoro, uz s rozvinutymi priznakmi
cytokininovej burky. Bezna bola smrtnost’ vyse 30 % prijatych pacientov.

e Primarny ambulantny systém viac—menej zlyhal. Je vysoko pravdepodobné, ze
vyznamna vacsina pacientov sa do systému dostala az cestou zachrannej sluzby
(ked’ uz bolo zle). Neboli teda zachytené vcasné stadia. Bola jasnd obrovska
medzera v efektivnom manazmente choroby v prostredi vS§eobecnych lekarov.

e Pocet pacientov ktori prezili sa v jednotlivych nemocniciach vyzname lisil.
Rozpitie medzi |I. a 3. kvartilom bolo 63 % — 78 % (data Dovera), resp. a 67 % —
88 % (data Union).

Slovenska vlada si vela slubovala od rieSenia problému pandémie, cez masivne
preockovanie obyvatel'stva, az na Uroven kolektivnej imunity. Na prekvapenie mnohych
je tento ciel eSte aj dnes v nedohladne. Zlou spravou je hlavne nizka zaockovanost’
seniorov nad 65 rokov. Zaockovanost’ vyrazne nezvysilo ani odstranenie problémov so
zlou dostupnost'ou ockovania pre starsich imobilnych pacientov v ruralnych oblastiach,
¢i umoznenie vSeobecnym lekarom ockovat’ svojich kmenovych pacientov. Naopak,
situdcia sa vyrazne zhorsila spolitizovanim témy ockovania. Viaceri vrcholovi politici
odmietli ockovanie verejne podporit’ (voli¢i tychto stran patrili aj medzi najvacsich
odporcov ockovania, Agentira AKO, 2021), naopak populisticky sa viezli na vine
antivaxerov a dezinformacii. Samotny expremiér Matovi¢ v spolupraci s ex-ministrom
zdravotnictva Marekom Krajcéim a hlavnym infektoldgom Pavlom Jarcuskom utajene
zorganizovali nakup neschvalenej ruskej vakciny Sputnik (bez schvalenia Europskou
liekovou agentirou & Statnym Ustavom pre kontrolu liediv, povolenej len na vynimku),
¢im vznikol dalsi politicky spor vo vlade. Vysledkom bola nedovera ludi v ockovanie
(MNFORCE et al. 2021).

Z prieskumov verejnej mienky, ale aj z monitoringu a analyz socialnych sieti, poskladalo
Ministerstvo zdravotnictva SR (MZ SR) celkovo 5 najcastejSie sa opakujucich dovodoyv,
pre ktoré niektori ludia vahaju s ockovanim proti Covidu-19. Ide o doévody uvedené
v schéme | (MZ SR, 2021). Politizacia témy ockovania sa napriek zretelnému vplyvu na
doveru obyvatelov Slovenska v ockovanie neobjavila v ministerstvom zostavenych
dévodoch odmietania vakciny.

22

PAZITNY & KANDILAKI, s.r.0.

www.healthcareconsulting.sk
Dunajska 2, 811 08 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 50 606 085, DIC: 2120395596, IC-DPH: SK2120395596
Zapisany v obchodnom registri okresného suidu BA I., vlozka ¢. 115682/B



PAZITNYSKANDILAKI

HEALTHCARE CONSULTING

Schéma I: Top 5 doévodov, preco niektori ludia odmietaji ockovanie

TOP 5 DOVODOV PRECO NIEKTORI
LUDIA ODMIETAJU OCKOVANIE

.. Vakciny boli vyvinuté prilis rgchlo”
+ Vedci na vyvoji mRNA vakcin pracovali uz desatroéia.
= ® * Testovanie vakcin bolo zjednodusené administrativne,
ale rovnako prisne z hl'adiska bezpeénosti.
« Podmieneéna registracia je beznd (v SR ju ma 114 liekov).

..Bojim sa vedl'ajsich uéinkov”

« Evidujeme 4 amrtia sGvisiace s ockovanim.

+ Pre porovnanie: 12 541 Gmrti na Covid v SR.

+ Na celom svete bolo zao¢kovanych vyse 2 miliardy 'udi
a vsetky krajiny v o¢kovani pokracuja.

.Obdvam sa o&kovania kvéli mojim chorobam”

« Kontraindikacii pre o¢kovanie proti Covidu je vel'mi malo.
« Vae&sina ochoreni nie je dovodom pre¢o sa neockovat,
ale naopak, st dovodom preco sa ockovat €o najskor.

.Bojim sa neznamych dlhodobych ué&inkov”

+ DIhodobé Gginky sa pri vakcinach vo vSeobecnosti raritné.
« U¢inna latka vakeiny z tela zmizne po péar diioch.

b
‘~.-“

prig

.Som mlady a zdravy, na & sa o&kovat?”

« Rizikd Covidu st aj pri mladych vyssie ako rizika ockovania.
* Mnohych mladych trapia dihodobé néasledky po Covide.
« O¢kujeme sa nielen kvdli sebe, ale aj pre ochranu okolia.

MINISTERSTVO
ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE] REPUBLIKY

Zdroj: MZ SR, 2021

Nizka Groven zaockovanosti, spolu s dalSimi faktormi, ako je agresivnejsi a infekénejsi
variant Delta, ¢i znechutenie verejnosti zo stale sa meniacich opatreni, sa podpisali pod
silnd tretiu vinu, ktoru Slovensko zazilo v obdobi september 2021 — maj 2022.
Zaciatok viny sa najprv pozvolna zacal pocas leta, ked reprodukéné cislo prekrocilo
hranicu | (MZ SR, 2021). V septembri, po nastupe ziakov do $kol, zacali Cisla prudsie
rast. Opakoval sa podobny scenar ako rok predtym, ked’ sa vlada pridlho dohadovala
o potrebnych obmedzeniach, avsak bez vysledku. K lockdownu vlada pristupila az
koncom novembra, ked sa v nemocniciach nachadzalo az 3188 hospitalizovanych
pacientov (z toho 259 na ventilacii) (MZ SR 2021) a systém kolaboval aj v dosledku
znizeného poctu zdravotnikov, ktori sa rozhodli po predchidzajucom roku odist’
zo slovenského zdravotnictva. Vysledok bol po skonceni tretej viny hrozivy. K 30.4.2022
sa pocet umrti na COVID-19 vysplhal na 19 738 oséb, dalsich 4 054 ludi zomrelo
s COVID-19, spolu ide o 23 792 Zivotov.

Do praxe zavedené protipandemické opatrenia, ako aj najvyznamnejSie milniky vo
vyvoji pandémie, sme graficky spracovali do casovej osi (Obrazok I).
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OBRAZOK |: CASOVA OS — PRIEBEH PANDEMIE NA SLOVENSKU

* 6.3.2020 Prvy pripad COVID-19
P e 6.3.2020 Prvé opatrenia (zakaz navstev v nemocniciach a DSS)
z e 16.3.2020 I. Vyhlasenie nudzového stavu, ktory trval do 14.6.2020
nt_ e 16.3.2020 Zaciatok tvrdého lockdownu (zatvorené skoly, obchody)
e 30.3.2020 Prvé imrtie na COVID-19
‘L o 224.-226.2020 Postupné uvolfiovanie opatreni, navrat do $kol
e 148.2020 Predstavenie pandemického planu a semaforu
e 1.10.2020 . Vyhlasenie nudzového stavu, ktory trval do 14.5.2021
e 7.10.2020 Prekonana hranica | 000 pozitivnych pripadov za den
e 12.10.2020 Zatvorenie strednych skol
e 24.10.2020 Velmi mierny lockdown s rozli¢nymi vynimkami
e 23-25.10.2020 Pilotné plosné testovanie
e 25.10.2020 Viac ako 3 000 pozitivnych pripadov za den
<l ¢ 26.10.2020 Zatvorenie vsetkych skol
=| ¢ 31.10-1.11.2020 Plosné testovanie I. kolo
‘@) e 7-8.11.2020 Plosné testovanie Il. kolo
2| e« 19.12.2020 Tvrdsi lockdown
et . 26.12.2020 Prvy zaockovany (Pfizer/BioNTech)
o 1.1.2021 Tvrdy lockdown
e 18-26.1.2021 Skriningové plosné testovanie
o 822021 COVID automat sa spustil (obmedzenia platia po okresoch)
e 2822021 Rekordny pocet hospitalizacii — 3 955 pacientov
4 ¢ 132021 Vakcina SPUTNIK - dovoz 200 000 ks na KE letisko
e 352021 Vacsina okresov je ¢ervena — vyrazné uvolnenie obmedzeni
e 23.5.2021 Hranica plne zaockovanych prekrocila | 000 000
o 7.6.2021 Spustené ockovanie ruskou vakcinou SPUTNIK
o 1.82021 Spustena ockovacia lotéria, trvala do 30.10.2021
o 11.7.2021 Hranica plne zaockovanych prekrocila 2 000 000
e 11.10.2021 Sprisnené opatrenia vacsina okresov cervenych, 16 bordovych
o 7.11.2021 Hranica plne zaockovanych prekrocila 2 500 000
E1 e 17.11.2021 Pocet hospitalizacii prekrocil hranicu 3 000 pacientov
; e 2511.2021 Lockdown a lll. Vyhlasenie nidzového stavu, trval do 22.2.2022
§ e 5.12.2021 Rekordny pocet hospitalizacii - 3 564 pacientov
=1 e 10122021 Otvorenie obchodov pre zaockovanych/prekonanych
v e 1432022 Koniec obmedzeni prevadzok
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.2 Prehlad odbornej literatdry

Pocas zhromazd'ovania informacii o priebehu pandémie COVID-19 sa autori venovali
prehladu odbornej literatury. Relevantné publikacie a stidie za obdobie 2020-2022 boli
hladané pomocou elektronickej databazy Pubmed a vyhladavaca (databazy) Google
Scholar. Zvoleny jazyk stadii bol slovensky a anglicky, vyhladavané boli rozlicné
kombinacie slov ako: umrtnost, COVID-19, vykazovanie Umrti, zomreli, nadmerna
Umrtnost, pocet umrti, vakcinacia, oneskoreny pristup k ZS, model, dobra sprava veci
verejnych, zdravotnd starostlivost, zdravotné a socidlne politiky, protipandemické
opatrenia, lockdown, socidlne distancovanie, tvorba politik a dalSie (rovnaké vyrazy sa
vyhladavali aj v anglictine).

Prehlad literatury priniesol velké mnozstvo publikovanych prac, velka cast’ z nich vsak
bola pre nase ucely nepouzitelna, nakolko pokryvala Cisto medicinsku stranku ochorenia
COVID-19. Najviac nas zaujimali Studie zaoberajuce sa témami ako je dobra sprava veci
verejnych (good governance), tvorba politiky (policy making), obmedzenia (restrictions),
model (model) a nadmerna umrtnost’ (excess mortality). Databaza Pubmed, ako aj viaceri
vyznamni vydavatelia odbornych casopisov, sa v pripade ¢lankov venujlcich sa
problematike pandémie COVID-19 rozhodli pre otvoreny pristup pre Sirokd verejnost),
¢im sa vyznamne zjednodusilo nase Studium odbornych ¢lankov.

Do textu sme sa rozhodli zaradit’ prehlad tych najrelevantnejSich.

Lupu a Tiganasu (2022) vo svojom clanku publikovanom v Health Economics Review
popisuju vyskum, ktorého cielom bolo analyzovat’ icinnost’ 31 zdravotnych systémov
europskych  krajin  pri  liecbe COVID-19, skimanim niektorych faktorov
z viacrozmerného spektra. Pri hodnoteni determinantov efektivnosti zdravotnych
systémov sa zohladnilo nasledovné: zdravotna starostlivost’, zdravotny stav obyvatel'stva,
ekonomické, kultdrne/spolocenské otazky a politické otazky. Efektivnost’ sa skimala v
troch fazach: prva vina (1. I. - 15. 6.), relaxa¢né obdobie (15. 6. — 1. 10.) a druha vina (I.
10. — 31.12). Autori pouzili metodu DEA a pri merani ucinnosti regresiu typu Tobit.
Vysledky zoradili krajiny na skalu efektivnosti od 0-1 (efektivnost’ bola sledovana pocas 3
faz a vyhodnotena aj v priemere). Najefektivnejsie fungujicou krajinou bola podla
vysledkov analyzy severska krajina Norsko. Slovensko obstalo velmi dobre v prvej vine,
ale zle v druhej vine.

Autori Klimovsky, Nemec a Bouckaert (2021) sa vo svojom ¢lanku zamerali na
zmapovanie situacie na Slovensku a v CR. Vo svojom &lanku hladali odpoved’ na otazku:
,Co sme sa naudili z prvej a druhej viny pandémie COVID-19 z hladiska verejnej politiky,
verejného manazmentu a verejnej spravy?“. Ich praca demonstruje, aké dolezité je
vzajomné prepojenie “vysokej* politiky, tvorby politik a administrativy pocas krizy.
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Zatial' co rychle zavedenie prisnych obmedzeni sa stalo jednym z rozhodujucich prvkov
Uspesnosti boja proti COVID-19 a jeho Sireniu pocas prvej viny pandémie na jar 2020,
nasledna absentujuca systematicka stratégia, vahanie so zavedenim prisnejsich opatreni,
previddajuca chaotickd a neprehladna regulacia a slaba komunikacia zhora nadol boli
hlavnymi pri¢inami nezvladnutia druhej viny v oboch krajinach.

Pripadové $tadie priebehu pandémie na Slovensku, Cesku, ale aj Madarsku a v Esténsku
pripravili autori Nemec, Drechsler a Hajn (2020). Vo svojom ¢lanku sa tiez zaoberali
otazkou ,,Preco vlady nevyuzili jarné skusenosti na obmedzenie dopadu ocakavanej
druhej viny a preco nepripravili krajiny na druhd vinu lepsie?*“. Vysledkom ich badania je
zaver, ze komplexna odpoved’ si vyzaduje zodpovedanie viacerych otvorenych otazok,
na ktoré je najprv potrebné sa blizsie zamerat’ (otazky sa tykaju ,,velkej politiky*,
administrativnych kapacit a kompetencii krajiny, Statnych zdrojov, postojov obcanov
k vzdaniu sa svojich obd&ianskych prav, dodrziavania protipandemickych opatreni ludmi).

Tatar, Faraji, Shoorekchali, Pagan & Wilson (2021) skamali dlohu dobrej spravy
veci verejnych a ukazovatelov efektivnosti vlad 172 krajin sveta pri obstaravani
a distribuovani vakcin COVID-19 medzi obyvatelstvom. K vysledkom sa dopracovali
skiimanim udajov Svetovej banky a vyuzitim metdd strojového ucenia. Zo Siestich
sledovanych indikatorov dobrej spravy veci verejnych podla Svetovej banky (politicka
stabilita, pravny Stat, kontrola korupcie, regulaéna kvalita, hlas a zodpovednost’ a
efektivnost’ vlady) sa najdolezitejsim ukazovatelom pri predpovedani miery ockovania
proti COVID-19 ukazala byt regulacna kvalita, nasledovana ukazovatelmi hlas
a zodpovednost’ a efektivnost’ vlady (plati ¢im lepsie, tym vyssia miera zaockovanosti).

COVID-19 Excess Mortality Collaborators (2022) sa zamerali na nadimrtnost’
v jednotlivych krajinach sveta. Bertc v Gvahu, Zze zaznamy o Umrtnosti su na celom svete
neuplné z rozlicnych dovodov, autori vytvorili Statisticky model, ktory predpovedal
nadmernd mieru umrtnosti pre miesta aj obdobia, pre ktoré Gdaje o Umrtnosti neboli
k dispozicii. Tento model naznacuje, Ze Udmrtnost na Covid-19 v obdobi
medzi |. januarom 2020 a 3|. decembrom 2021 bola vyrazne vyssia ako ohlasenych 5,94
milionov Umrti celosvetovo a je mozné, Ze na celom svete zomrelo az 18,2 milidna (95
% interval neistoty 17,1 — 19,6) ludi.

Standfordsky profesor mediciny a vyskumu zdravia John loannidis (2021) sa vo
svojom clanku, publikovanom v European Journal of Epidemiology, venuje potencidlnemu
nadhodnoteniu resp. podhodnoteniu hlaseni imrti v sdvislosti na COVID-19. Podla jeho
zisteni existuje velmi velka variabilita v sposobe pripisovania umrti COVID-19 a imrtné
listy su notoricky nachylné na chyby, co ma vyznamny dopad na Statistické zistenia
a nasledné prijimanie rozlicnych politik a opatreni v boji proti tomuto ochoreniu. Zatial
¢o v zaciatkoch pandémie bolo velmi typické podhodnotenie poctu Umrti v suvislosti
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s COVID-19 (v niektorych krajinach tento stav pretrvava), v neskorsich vlnich sa
miestami objavuje aj nadhodnotenie ato najma v krajinach s velmi intenzivhym
testovanim a vysokou senzibilizaciou pre diagnézy COVID-19, pripadne krajinach so
stimulmi naviazanymi na tieto pocty umrti.

Podobny nazor na nepresnost’ vykazovania amrti v suvislosti s COVID-19 maju aj autori
Karlinsky a Kobak (2021), ktori sa v svojom ¢lanku zamerali na nadmernd umrtnost,
ktoru povazuju za najobjektivnejsi ukazovatel poctu umrti na COVID-19. Vysledky ich
skdimania nadumrtnosti v 103 krajinach a teritoriach ukazali, Ze v niekolkych najviac
postihnutych krajinach (Peru, Ekvador, Bolivia, Mexiko) bola nadmerna umrtnost’ vyssia
dokonca az o 50 % oproti ocakavanej rocnej umrtnosti. Opacna situacia nastala v Australii
¢i na Novom Zélande, kde bola imrtnost’ pocas pandémie pod obvyklou Urovnou. Ich
zavery dalej ukazuju, ze zatial co mnohé krajiny hlasili umrtia na COVID-19 velmi presne,
niektoré krajiny naopak hlasili svoje umrtia na COVID-19 velmi podhodnotené (napr.
Nikaragua, Rusko, Uzbekistan), a to az o dva rady (Tadzikistan).

V slovenskom prostredi sa spravnost'ou a presnost'ou dat, zhromazd'ovanych v sGvislosti
s ochorenim COVID-19, zaoberali vo svojom ¢lanku autori Kollar a Bod’'ova (2021).
Pri Udajoch o Umrtiach suvisiacich s COVID-19 je vysledkom ich pozorovania zaver, ze
tieto Udaje sU obmedzené metodologickymi problémami, vratane zaujatosti vzorky
a nedostatku personalu pocas epidémie, ako aj oneskorenym reportovanim. Vysledkom
je pokrivenie obrazu o skutocnej dynamike viny.

1.3 Zhrnutie

Slovensko podobne ako iné krajiny sveta aplikovalo v priebehu troch vin pandémie $iroké
spektrum rozlicnych opatreni. Zamerané boli jednak na obmedzenie pohybu a kontaktu
medzi obyvatelmi (zatvorenie $kol, skolok, obchodov, hranic, zakaz zhromazdeni, praca
z domu), ako aj na eliminaciu Sirenia virusu pomocou celonarodnych opatreni ako
dezinfekcia ruk, povinné nosenie rasok/respiratorov, dodrziavanie odstupov ¢i masové
testovanie. V neposlednom rade zaviedlo cielené opatrenia ako karanténa pre COVID-
|9 pozitivnych ¢i trasovanie a testovanie.

Velkd ucinnost’ a teda mnozstvo zachranenych Zivotov mali opatrenia v prvej vine,
nakolko boli zavedené vcasne a obyvatelia ich aj striktne dodrziavali. K velkému
rozsireniu virusu u nas ani v skutocnosti nedoslo. Za vyborné zvladnutie prvej viny si
Slovensko dokonca vysluzilo pozitivne ohlasy zo zahranidia.

Hoci podobné opatrenia sa nakoniec zaviedli aj v dalSich dvoch vinach, ich Ucinnost’ bola
neporovnatelne mensia a to jednak kvoli ich neskorému zavedeniu (vid' casova os),
mensej podpore a disciplinovanosti obyvatel'stva v dodrziavani preventivnych opatreni
(Klimovsky et al. 2021) a tiez kvoli nastupu vyznamne infekénejSich mutacii koronavirusu
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(Pazitny & Zajac, 2021). Pri velkom pocte infikovanych (na rozdiel od prvej viny) bolo
tiez dolezité aplikovat’ efektivne testovanie (najma v ohniskach pandémie), v com vsak
Slovensko zlyhalo spoliehajuc sa na neefektivne a nepresné plosné testovanie
antigénovymi testami. Zaroven, zla situacia v slovenskom zdravotnictve a nepripravenost’
prvého kontaktu skomplikovali liecenie infikovanych pacientov (Pazitny & Zajac, 2021).
V neposlednom rade treba spomenut’ odklad ZS kvoli vytazenosti lekarov COVID-19
pacientami.

Vysledkom je velka strata Zivotov, ktora je v centre pozornosti analyzy autorov Scholey
a kolektiv (2022), uverejnenej v casopise Nature Human Behaviour. Ako uvadzaju autori,
stredna dizka Zivota, vyjadrujlca stcasny stav zdravia populacie, u nas poklesla a7 o 33
mesiacov. Z 29 skimanych krajin sa stredna dizka Zivota najviac skrétila v Bulharsku (43
mesiacov) a Slovensko nasledovalo hned’ druhé (graf 2).

GRAF 2: STREDNA DLZKA ZIVOTA
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Zdroj: Scholey et al. 2022
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Kapitola 2: Data, umrtnost’ v suvislosti s COVID-19, nadumrtnost’ v SR

V druhej kapitole sa venujeme dostupnosti a kvalite dat k nadimrtnosti a Umrtnosti
v suvislosti s COVID-19 a detailnejSiemu popisu dalSich zdrojov dat pre ucely tejto
analyzy. Odpovedame na vyskumnu otazku ,,Aky pocet umrti bol zaznamenany s primarnou
pricinou umrtia (COVID-19) a aka bola zaznamenand celkova nadumrtnost’ pocas pandémie®.

Primarny zber dat sme vykonali v dioch 6 - 15.juna 2022. Po prvej etape prieskumu boli
za hlavné zdroje slovenskych dat stanovené Statisticky urad SR (SU SR), zdravotné
poistovne (ZP), Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (MZ SR) a pod neho
spadajuci Institut zdravotnych analyz (IZA), Narodné centrum zdravotnickych informacii
(NCZI), Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky (UVZ SR) a jeho regionalne
urady verejného zdravotnictva (RUVZ), Operaéné stredisko zichrannej zdravotne;
sluzby (OSZZ SR) a Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (UDZS). Zo
zahrani¢nych zdrojov sme zhromazdili data z Eurostatu a od Apple Inc. Autori formou
desk research dohladali verejne dostupné data, ktoré vyssie zmienené subjekty pocas
sledovaného obdobia zhromazdovali, analyzovali ¢i zverejnili. Ku vsetkym datam bola
dohladana metodika ich zberu a pévodny zdroj.

Nasledne pokracoval sekundarny zber dat, kde sme sa zamerali na data od zdravotnych
poistovni. Autori v dialogu s analytikmi ZP Dévera vytvorili datovi vetu a poziadali o
extrahovanie relevantnych dat z databazy ZP Dovera, ktoré sa analyzovali ako prvé. VSZP
a Union ZP bola zaslana Ziadost’ o export vysledkov podla rovnakej datovej vety v lete
2022. Union ZP data poskytla, VSZP Ziadost’ o data zamietla.

2.1 Data — Eurostat

Na baze dobrovolnosti st narodnymi orginmi jednotlivych Statov EU zasielané data do
Eurostatu. V pripade Slovenska, Eurostat spolupracuje s SU SR a NCZI. Po preskamani
databazy Eurostatu, boli na d’alSiu analyzu autormi zvolené dva ukazovatele: |) Nadmerna
Uumrtnost’ podla mesiaca, v anglictine Excess mortality by month (vyjadrena ako percento
nadimrtnosti) a 2) Umrtia podla tyzdiiov a pohlavia, v angli¢tine Deaths by week and sex
(vyjadrené poctom Umrti osob).

Pojem nadmerna umrtnost’ (v anglictine Excess mortality) samotny Eurostat definuje
nasledovne: ,,excess mortality refers to the number of deaths from all causes measured
during a crisis, above what could be observed under ‘normal’ conditions.” V preklade
Eurostat nadmerni Umrtnost’ pocita ako pocet Umrti (pri vSetkych pricinach)
zaznamenanych pocas krizy, ktoré nastali nad ramec toho, ¢o by sa dalo pozorovat’ za
,normalnych® podmienok. Pri vypocte tohto ukazovatela Eurostat jednoducho zoberie
pocet ludi, ktori zomreli z akejkolvek pri¢iny v danom obdobi, a porovnava ho s
historickou zakladiou z predchadzajicich rokov v obdobi, ktoré nebolo ovplyvnené
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pandémiou. V tomto pripade zakladna linia pozostava z priemerného poctu umrti, ku
ktorym doslo v kazdom mesiaci po¢as obdobia 2016-2019. Cim vys3ia je hodnota, tym
vyssi je pocet dalSich umrti v porovnani s vychodiskovou hodnotou. V pripade
negativneho ukazovatela to znamena, ze v konkrétnom mesiaci doslo k mensiemu poctu
Umrti v porovnani s vychodiskovym obdobim (Eurostat, 2022).

Graf ¢.3 zobrazuje % nadumrtnost’ v EU v obdobi 1/2020-3/2022. Slovensko (tyrkysova
farba) zaznamenalo nizku nadmernd umrtnost’ v obdobi od januara do oktobra 2020,
nasledne pocas druhej viny od oktébra 2020 prudko stipla vysoko nadpriemer EU-27.
Zatial' ¢o v lete 2021 sa vratila na nizku droven, na jesen 2021 opakovane presiahla
Uroven 60% nadumrtnosti.

GRAF 3: NADMERNA UMRTNOST PODLA MESIACA V EU
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Data zhromazdené Eurostatom maju pri medzinarodnych porovnaniach svoju pridanu
hodnotu. Vdaka jednotnej metodike a dobrej dostupnosti dat (verejne publikované,
dostupné vo viacerych formatoch) je mozné vykonat’ porovnanie s inymi krajinami.

S datami o nadumrtnosti sme pracovali v 3. kapitole.

2.2 Déta — Statisticky Grad SR

SU SR je gestorom spracovania dit o Gmrtnosti ako demografického javu v ramci
prirodzenej reprodukcie obyvatelstva SR na narodnej ako aj medziniarodnej Urovni, a
preto su data publikované na jeho strankach primarnym zdrojom dat pre dmrtnost’. Na
svojej stranke ma Urad verejnu databazu DATAcube, obsahujucu multidimenzionalne
tabulky s rozli¢nymi ukazovatelmi. V sekcii Demografické procesy - Umrtia st z pohladu
vyskumnej otazky najrelevantnejSie data o poctoch zomrelych oséb a pricinach ich smrti.
Tabulka “Zomreli podla pricin smrti veku a pohlavia - SR-kraj-okres na SK* s cca 2800
riadkami zobrazuje zakladny ukazovatel, ktorym je pocet zomrelych a jeho vyvoj v case
(na rocnej baze, data dostupné v rokoch 1993-2021). Tabulka tiez presnejsie specifikuje
Umrtia osob podla ich veku (vekové skupiny po 5 rokoch), pohlavia (muz/zena) a priciny
Umrtia (zaradenie do prislusnej kategorie podla medzinarodnej klasifikacie chorob).

Tabulka “Zomreli podla mesiaca umrtia, veku, pohlavia a priciny smrti - SR-oblast-kraj
(mesaéne)* dopina data predchadzajlicej tabulky o (daje rozdelené na mesaénej baze
pricom data pre rok 2022 st predbezné. Udaje o Umrtiach s na pravidelnej baze
reportované Eurostatu, ktory nasledne zverejiuje najaktualnejSie data o umrtnosti v
Eurdpe na tyzdennej baze. Udaje z uvedenych tabuliek st v sthrne zobrazené v grafe 4.

GRAF 4: ZOMREL|{ PODLA MESIACA UMRTIA
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K metodike zberu je na stranke samotného SU uverejnené podrobnejsie vysvetlenie.
Statisticky Grad je spracovatelom dat, ktoré pochadzaji od priblizne tisicky matrik v SR
zbierajucich data o zomrelych osobach v jednotlivych obciach a mestach SR. Formular
,List o prehliadke mrtveho a statistické hlasenie o umrti, ktory je hlavnhym zdrojom
informécie o umrti osoby a jeho pricine vypiia obhliadajuci lekar, ktory do neho vyznaci
aj hlavnu pricinu umrtia podla Medzinarodnej klasifikacie choréb (MKCH — 10). Takto
zozbierané data Gdajne nasledne analyzuja $pecialisti SU SR spolu s odbornikmi UDZS v
kontexte diagnéz chordb, ktoré sa tykali zomrelého (SU, 2022) (viac k téme v &asti 2.9).

V ramceku €.l sumarizujeme hlavné charakteristiky ochorenia COVID-19, jeho priznaky
Ci transferabilitu.

RAMCEK |: COVID-19

Virus zodpovedny za vyvolanie celosvetovej pandémie bol prvy krat objaveny v Cine na
prelome rokov 2019/2020. Taxonomicky bol neskor zaradeny medzi koronavirusy a
pomenovany SARS-CoV-2 (severe acute respiratory syndrome coronavirus 2,
v slovencine koronavirus tazkého akutneho respiracného syndromu 2).

Podla WHO sa priznaky ochorenia sposobeného tymto virusom moézu znacne |isit.
Zatial ¢o v miernych pripadoch sa casto vyskytuju niektoré z nasledovnych symptomov
ako upchaty nos, nadcha, strata cuchu alebo chuti, bolest’ hrdla, hnacka, horucka, kasel
a Unava, stredne zavazné pripady uz moézu mat’ tazkosti s dychanim alebo mierny zapal
pluc. Zavazné pripady obvykle sprevadza zavaziny zapal pluc a zlyhanie organov,
v niektorych pripadoch nasleduje smrt. Symptomy su obvykle sprievodnym javom
prebiehajuceho ochorenia, avsak osoba infikovana COVID-19 tiez nemusi pocitovat
ziadne priznaky a bez toho, aby o tom vedela, moze virus preniest’ na inych.

Dolezité je uviest, ze postupom casu sa objavuju nové mutacie virusu pricom kazda
moze mat’ mierne odlisné priznaky a priebeh choroby. Spoloénym znakom povodnej
mutacie a variantu Delta bol podobny klinicky priebeh. Ochorenie sa zacinalo nahle,
klasickymi priznakmi bola teplota, dusnost’, celkova telesna slabost’, obcasne kasel. V
najhorsich pripadoch dochadzalo k poskodeniu tkaniva pluc, ciev vratane kapilar a
nasledne poskodenie a zlyhanie vnutornych organov. Mnozstvo pacientov, ktori prezili
tazké priebehy ochorenia v nemocniciach sa po prepusteni vracali s mikro alebo aj
makro embolizaciami. Vaznym faktorom bola nepredvidatelnost’ vyvoja ochorenia.
Mnohi infikovani zomreli celkom necakane nakolko ich zdravotny stav sa prudko zhorsil
v priebehu hodin.

V novembri 2021 sa v Juznej Afrike objavil dnes dominantny variant Omicron, ktory

.....

32

PAZITNY & KANDILAKI, s.r.0.

www.healthcareconsulting.sk
Dunajska 2, 811 08 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 50 606 085, DIC: 2120395596, IC-DPH: SK2120395596
Zapisany v obchodnom registri okresného suidu BA I., vlozka ¢. 115682/B



PAZITNYSKANDILAKI

HEALTHCARE CONSULTING

Pandémia COVID-19 so sebou priniesla aj potrebu dokladne sledovat’ narast umrti a
preto vznikol osobity pristup k spracovaniu dat o umrtiach na tuto chorobu. V snahe
spoznat’ skutocné dopady pandémie na spolocnost’ sa venuje Specidlna pozornost’
vSetkym umrtiam, ktoré su prejavmi a dosledkami podobné COVID-19. Zozbierané data
sa preto reviduju aj v spolupraci s medicinskymi expertmi. Data zverejnené SU SR
predstavuju pripady, v ktorych bol COVID-19 hlavnou pric¢inou umrtia, tzn. ide o Umrtia
,»na COVID-19*, nie tmrtia ,,s COVID-om19“ (SU, 2022).

Za velky prinos mozno povazovat dobrd dostupnost’ dat, nakolko su verejne
publikované, dostupné vo formate .pdf alebo .xlsx, s moznostou vlastného vyberu
(presun dimenzii v tabul'ke) ako aj moznost'ou grafického zobrazenia udajov.

2.3 Data — NCZI, MZ SR a IZA

Ministerstvom zdravotnictva SR zriadena Statna institicia NCZI ma okrem iného za tlohu
viest’ zdravotnicku Statistiku a informovat’ o nej verejnost’. Tesne po vypuknuti pandémie
za Ucelom poskytovania aktualnych informacii NCZ| zriadilo webstranku virus-korona.sk,
ktoru vsak neskor nahradil dodnes vyuzivany portal korona.gov.sk.

Tento portal je vysledkom spoluprace medzi Uradom podpredsedu vlady SR pre
investicie a informatizaciu, Narodnou agenturou pre sietové a elektronické sluzby,
Permanentnym krizovym Stabom a dobrovolnikmi z IT komunity slovensko.help.
Prevadzkovatelom je Ministerstvo investicii, regiondlneho rozvoja a informatizacie
Slovenskej republiky, data poskytuje samotné NCZI. Tieto data si za celé obdobie
pandémie volne stiahnutelné na github v adresari Institutu zdravotnych analyz vo
viacerych formatoch (.xIsx, .csv, docx).

Institit zdravotnych analyz priebeZne aktualizuje tento rozsiahly adresar, v ktorom si
zhromazdené aj data z viacerych zdrojov, konkrétne NCZI, UVZ SR, UDZS SR,
Ministerstvo vnutra SR, OSZZS SR.

Z pohl'adu vyskumnej otazky je najdolezitejsia sekcia stranky korona.gov.sk “Koronavirus
na Slovensku v Cislach* v ktorej st na dennej baze aktualizované denné statistiky o

e poctoch vykonanych PCR a antigénovych testov (a z toho pozitivnych testov),

e pocte hospitalizovanych (z toho na JIS a ventilacii),

e poclte zaockovanych (prvou davkou, plne zaockovanych, celkovy pocet
zaockovanych),

e pocte zomrelych (prvé predbezné data, neskor revidované),

e 7-diovy kizavy median.
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Vyborne ju doplifa sekcia “Koronavirus v grafoch — NCZI* na podstranke https://covid-
[9.nczisk.sk/sk, ktora obsahuje dobre spracované, priebezne aktualizované grafy. Kazdy
z grafov je oznaceny zdrojom, nechybaju ani metodické poznamky a v niektorych
pripadoch grafy umoznuju aj vlastny vyber pri selektivnych kritériach (napr. okres, kraj).
Prehlad sledovanych ukazovatelov je v tabulke 2.

TABULKA 2: KORONAVIRUS V GRAFOCH

Pocet ukoncenych UVZ, graf Zapocitavaju sa vSetky PCR vysetrenia vykonané certifikovanymi
laboratornych spracovalo diagnostickymi sipravami schvalenymi Statnym Gstavom pre kontrolu
testov na Slovensku NCZI lie¢iv (SUKL) alebo Eurdpskou komisiou a vySetrenia metédami
LAMP a rychlymi (POCT) PCR.
Pocet pozitivne UVZ, graf Zapocitavaju sa vsetky PCR vysetrenia vykonané certifikovanymi
testovanych oséb spracovalo | diagnostickymi sipravami, vySetrenia metédami LAMP a rychlymi
laboratornymi NCZI (POCT) PCR. Osoba je zaradena opakovane do statistiky, ak pocet
testami dni medzi dvomi pozitivnymi vysledkami testu bol vacsi ako tri
mesiace.
Pocet vykonanych poskytovatelia | PZS vykonavajuci testovanie antigénovymi testami v ramci Ustavnej a
Ag testov zdravotnej ambulantnej ZS vratane mobilnych odbernych miest (MOM).
starostlivosti | Prezentované udaje nemusia obsahovat’ vSetky vykonané Ag testy v
(PZS) ramci ploSnych/ skriningovych testovani.
Podiel pozitivnych Uuvz, Udaj informuje o stave k predchadzajicemu diiu. Za plne zaockované
laboratornych poskytovatelia | osoby sa povazuju osoby s minimalne 2 davkami dvojdavkovych
testov a Ag testov ZS a NCZ| vakein alebo jednodavkovou vakcinou Janssen. Zapocditavaju sa vsetky
plne zaockovanych PCR vysetrenia vykonané certifikovanymi diagnostickymi sipravami,
osob vySetrenia metédami LAMP a rychlymi (POCT) PCR.
Pocet umrti os6b UDZS, graf | Udaje maja uréity asovy sklz. Udaje prezentované v grafe
spracovalo predstavuju prirastok imrti osob v suvislosti s COVID-19 hlaseny zo
NCZI strany UDZS po vyhodnoteni lekarskych sprav a sprav o obhliadke
mrtveho od posledného publikovaného stavu a zahriat’ tak mézu aj
Umrtia osob, ktoré nastali v predchadzajiucom obdobi (aj s odstupom
par tyzdnov).
Pocet hospitalizacii NCZI Udaj udéva denny stav a informuije aj o pocte hospitalizacii na OAIM
s ochorenim a JIS, ako aj pocet pacientov na plicnej ventilacii.
COVID-19
Vakcinacia — pocet NCZI Pocet obyvatelov je (daj prebraty od SU SR k 31.12.2020.
zaockovanych oséb Ockovanie vakcinou Jansenn je zapoditané v ramci |. a 3. davky.

Zdroj: NCZI na stranke covid-19.nczisk.sk, 2022

Databaza IZA na github (open source) je priebezne aktualizovana, zdroje dat su oznacené

(avsak nie pre jednotlivé hodnoty).
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2.4 Data — Zdravotné poistovne

Zdravotné poist'ovne (ZP) v sucasnosti disponuju velkym mnozstvom dat a informacii,
ktorych zdrojom su, okrem inych, zaznamy o poskytnutej ZS poskytovatelmi ZS,
nevyhnutnych na Ghradu ZS. Spracovanie tychto dat napomaha k efektivhemu
vynakladaniu zdrojov z verejného zdravotného poistenia.

Data o poskytnutej ZS obsahuju kody diagndz podla MKCH 10, vdaka comu je mozné
u pacienta evidovat’ diagnézy pred, pocas a po prekonani COVID-19, vratane jeho
chronickych ochoreni. V dialégu so ZP Dévera autori pouzili relevantné anonymizované
a agregované informacie do analyzy v 4. kapitole.

Okrem dat poistovne Dovera sa nam podarilo na zdklade Ziadosti o spristupnenie
informacii podla zakona €. 21 1/2000 ziskat’ aj data od ZP Union, ktora ich poskytla podla
zadefinovanej datovej vety. VSZP neposkytla dita s nasledovnym odévodnenim
,,Poskytnutie informdcii (pre vypocet nadumrtnosti fudi ¢o mali a nemali COVID-19 podfa
chronickych ochoreni (PCG skupiny)) na zdklade predloZenej Ziadosti obchodnej spolocnosti
presahuje informacnu povinnost’ VSZP podla zdkona ¢. 211/2000 Z. z. o slobodnom pristupe
k informaciam a sucasne predstavuje porusenie povinnosti mi¢anlivosti VSZP podla § 76 zakona
¢. 581/2004 Z. z.*.

2.5 Data — Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby

Prispevkova organizacia v posobnosti MZ SR zabezpecuje riadenie, koordinovanie a
vyhodnocovanie cinnosti zachrannej zdravotnej sluzby pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti. Pocas plnenia tejto Ulohy zbiera data, ktoré aj nasledne v upravenej forme
publikuje vo svojej verejne dostupnej vyrocnej sprave.

Po vypuknuti pandémie koronavirusu pribudol vo vyrocnej sprave 2020 a aj 2021 odsek
4.2. COVID-19, v ktorom OSZZ SR informuje o vyvoji primarnych aj sekundarnych
vyjazdov spred a pocas pandémie, o ich poctoch a dlzke vyjadrenej dojazdovym éasom.

Konkrétnejsie informacie k metodike zberu dat nie su vo vyrocnej sprave specifikované,
tiez nie su volne stiahnutelné data v .xIsx sibore a preto je potrebné data extrahovat
z pdf dokumentu. Grafom o pocte vyjazdov a dojazdovych casov ku Covid-19 pacientom
tiez chyba potrebnd detailnost, ale orientacne je mozné hodnoty odcitat.
Epidemiologicka sprava MZ SR casto uvedené data vyuziva vo svojich prezentaciach.

2.6 Data — Urad verejného zdravotnictva SR

Pracovnici Regionalneho Uradu verejného zdravotnictva so sidlom v Banskej Bystrici
vypracovali z poverenia hlavného hygienika SR analyzu epidemiologickej situacie a ¢innosti
odborov epidemiolégie v Slovenskej republike za rok 2020. Na 4 stranach sa venuju
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vyskytu pozitivne testovanych oséb (podla pohlavia, veku, okresov, krajov). Zdrojom
pouzitych informacii je Epidemiologicky informacny systém UVZ SR.

V 202| bola uz analyza vypracovana na mesacnej baze a mapovala vyskyt COVID-19
nielen podla krajov, veku ci pohlavia ale aj napr. vyskyt v domovoch socialnych sluzieb,
u zdravotnych Ci pedagogickych pracovnikov. Analyza bola rozsirena o informacie
o umrtiach (Udaje o umrtiach nie su zosuladené s hlasenim UDZS), o klinickej forme,
reinfekciach (opakované ochorenie po viac ako 3 tyzdioch po prekonani predchadzajicej
infekcie), ako aj o importované nakazy.

Ide o jedinecny set dat, avSak nevyhovujuca je forma, v ktorej su data publikované (pdf),
tiez rok 2020 je pokryty len zakladnymi (na inom mieste dostupnymi) informaciami.

2.7 Déata — Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou

UDZS ma v kompetencii aj sudne lekarstvo a patologicki anatémiu, pod ktoré patria aj
obhliadky mrtvych tiel. Urad zabezpecuje nasledovné:

e uzatvara zmluvu o zabezpeceni vykonavania prehliadok mrtvych tiel,

e vypracuUva rozpis vykonavania prehliadok mrtvych tiel,

e pripravuje metodické usmernenie k vykonavaniu prehliadky mrtveho tela,

e zhromazduje vyplnené tlaciva od obhliadaju lekarov,

e vedie register umrti fyzickych osob alebo vyhlaseni za mrtveho.

Na svojej stranke publikuje Spravu o Cinnosti, v ktorej informuje aj o ukazovateloch ako
pocet obhliadok ¢i pocet pitiev.
S cielom overit”

e aky bol presny pocet vykonanych pitiev, ktoré potvrdili, Ze prvotnou pric¢inou
Umrtia bolo ochorenie COVID-19 a pri kolkych pitvach bol COVID-19 vedlajsim
zavaznym ochorenim (nie prvotnou pricinou),

e kolko platnych zaevidovanych formularov ,,List o prehliadke mrtveho a Statistické
hlasenie o umrti“ malo vyplnené ako prvotnu pricinu Umrtia ochorenie COVID-

19 a kolko bolo formularov, kde sa COVID-19 vyskytoval ako sprievodné vazne
ochorenie

sme zaslali UDZS Ziadost’ o spristupnenie tychto informacii. Urad Ziadosti nevyhovel.
2.8 Data — Apple Inc

S cielom zmapovat’ mobilitu obyvatel'stva a overit’ funkénost’ lockdownu sme analyzovali
aj data, ktoré od januara 2020 do aprila 2022 zbierala spolocnost’ Apple. Zber sa
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uskutocnil po krajinach, ¢i dokonca regionoch a sledované boli chédza, Soférovanie
a vyuzivanie verejnej hromadnej dopravy.

Tieto tri ukazovatele mobility jasne ukazuju pokles aktivit pri zavedeni restrikénych
opatreni ako je zakaz vychadzania ¢i uzatvorenie $kol, obchodov, restauracii, resp.
nariadeni prace z domu. Sleduje sa hodnota ukazovatela po dnoch a tad sa porovnava
s referencnou hodnotou (100) nameranou pred zacdiatkom pandémie. Data za Slovensko
(priloha) napr. zretelne ukazuju kedy doslo k zavedeniu tvrdych lockdownov (zaciatkom
marca 2020, oktober 2020, november 2021).

Velkym prinosom je odhalenie realneho spravania fudi, nielen ohlasenych opatreni.
Nevyhodou je format dat (len graf, nie .xlsx sibor) a tiez zle zvolena vzorka obyvatel'stva.

2.9 Data — Porovnanie zdrojov, kvalita a relevantnost’ dat

Tato podkapitola popisne pojednava o roznych zdrojoch a metodikach zberu dat o
Umrtnosti a nadumrnosti v suvislosti s COVID-19 v SR. Zaroven sa kriticky vyjadrujeme
nad kvalitou a relevantnost'ou dat, resp. ich rozdielnostami.

Pocas obdobia 24 mesiacov (od marca 2020 do februara 2022) eviduje Statisticky arad
SR celkovo 133 682 Gmrti, co je 0 26 786 viac ako priemer z predchadzajucich obdobi.

Podla NCZI bol k 28.2.2022 celkovy pocet umrti "na Covid" 18 530 a celkovy pocet
amrti "s Covidom" 3 44| ludi, ¢o je dokopy 21 917 umrti savisiacich s COVID-I9.
Rozdiel (4 869 umrti) moze byt’ sposobenych nepresnou evidenciou umrti suvisiacich s
COVID-19 (vid ramcek 2) alebo nadumrtnostou spésobenou nepriamymi dopadmi
pandémie. Tejto otazke sme sa dalej venovali v 4 kapitole.

V obdobi od marca 2020 do februara 2022 zomrelo v kmeni zdravotnej poistovne
Dévera 7 621 poistencov, ktori mali kontakt na diagnézu COVID-19 v troch mesiacoch
pred svojim umrtim. V rovnakom obdobi bol priemerny mesacny pocet poistencov
Dovery 1,64 miliona. Ak pocet umrti po kontakte na COVID-19 v kmeni Dovery
extrapolujeme na celd populaciu Slovenska (5,46 milidona), dostavame sa k poctu Umrti
25 172, o je vyrazne blizsie k udajom SU SR (26 786) ako k Gdajom NCZI
(21 917). Na zaklade prerozdelovacieho mechanizmu je vsak mozné povedat,, ze kmen
zdravotnej poistovne Dovera ma pozitivnejSie zloZenie co sa tyka tazkych chorob a je
mozné predpokladat, ze umrtnost’ v kmeni VSeobecnej zdravotnej poistovne (data sa
nam nepodarilo ziskat) bola vyssia aj co sa tyka COVID dmrti. Tieto &isla indikuju, ze
drviva vacsina nadmernych dmrti v SR pocas pandémie suvisela prave s ochorenim Covid-
19, ako aj to ze celkovy pocet Umrti na COVID-19 moze byt stale podhodnoteny.
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RAMCEK 2: PROBLEMATICKA EVIDENCIA UMRTI

Zber (dajov o Umrtiach vykonavaju prehliadajuci lekari, ktori maju povinnost’
bezodkladne po vykonani prehliadky mrtveho tela vyplnit’ formular pripraveny UDZS s
ndzvom List o prehliadke mrtveho a Statistické hlasenie o Gmrti. UDZS vydal pre
obhliadajucich lekarov metodické usmernenie ¢. 1/8/2018 k vykonavaniu prehliadky
mrtveho tela (posledna verzia z 4/2022).

KPaéovou ulohou prehliadajuceho lekara je na zaklade svojich skisenosti stanovit’ ¢as a
pricinu umrtia podla klinického nalezu, pricom nedavna zmena legislativy umoznila
vykonavanie obhliadok aj menej skisenim lekarom. Nedostatok skusenosti moze byt’
problematicky hlavne pri domacich obhliadkach, kde je lekar konfrontovany
s pozostalymi, od ktorych musi ziskat' ¢asto klicové informacie (napr. predchadzajuci
priebeh choroby) pre stanovenie spravnej priciny umrtia. Vyrazne lepSiu kvalitu dat
o pric¢ine umrti ¢i sprevadzajucich ochoreniach mozno ocakavat’ v pripade obhliadok
vykonavanych v zdravotnickych zariadeniach Ustavnej ZS, kde prebieha aj lepsia
kontrola. Navyse je pacient mnohokrat predtym diagnostikovany a pod lekarskym
dozorom. Toto plati aj pri COVID-19 umrtiach.

V pripade, Ze zosnuly nebude odoslany na pitvu (v 2021 len 10,04% vsetkych zosnulych
bolo odoslanych na pitvu) je tak zapis do kolonky prvotna pricina dmrtia Cisto na
rozhodnuti jedného jediného prehliadajiceho lekara. Pripadné neistoty prehliadajuceho
lekara by pomohla odstranit’ pitva, kvoli velkej vytazenosti patologov vsak nie je mozné
vyraznejsie navysit' pocet vykonanych pitiev za rok (pocet ostava v poslednych rokoch
nemenny). Kvalita dat tak do velkej miery zavisi od prehliadajuceho lekara (resp.
patoléga pri vykonani pitvy), samotny SU SR je nasledne spracovatelom tychto dat.

Mozné statistické odklony od skuto¢ného stavu mozu byt’ sposobené aj inymi faktormi.
Napriklad priplatok domovov smutku za pracu so zosnulymi na/s COVID-19
v niektorych pripadoch mohol viest’ k pokriveniu statistiky, ked’ prehliadajuci lekari
s ohladom na finanénu situaciu pozostalych toto ochorenie do formularu neuviedli.

2018 2019 2020 2021
Pocet umrti 54 293 53 234 59 089 73 083
Pocet pitiev 6 869 6 869 7 595 7 338
% podiel pitiev na 12,65% 12,90% 12,85% 10,04%
celkovom pocte
amrti

Zdroj: UDZS 2020, 2022
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TABULKA 3: UMRTNOST A NADUMRTNOST PODLA ROZNYCH ZDROJOV

Celkova imrtnost’ a nadimrtnost’ (nielen COVID-19)
Nadmerna Eurostat Na mesacnej baze, oktéber = 20,7%
umrtnost’ vyjadrené v % november = 39.3%
(nadimrtnost) december = 57,9%
Zomreli po Eurostat Na tyzdennej baze, 20 159 osob
tyzdnoch vyjadrené poctom oséb (40-53 tyzden)
Zomreli podla SU SR Na mesacnej baze, 18 806 oséb
mesiaca (mrtia vyjadrené poctom oséb
Umrtnost’' (COVID-19)
Zomreli podla SU SR Na mesacnej baze, 3 902 os6b
priciny U07 Infekcia vyjadrené poctom oséb
COVID-19
Pocet umrti oséb UDZS, graf denny stav, ide o hlasenia 2 221 osob
na COVID-19 spracovalo NCZI | UDZS po vyhodnoteni

lekarskych sprav a sprav

o obhliadke mrtveho.
Pocet umrti oséb UDZS, graf denny stav, ide o hlasenia 2 771 oséb
v suvislosti spracovalo NCZI | UDZS po vyhodnoteni
s COVID-19 lekarskych sprav a sprav

o obhliadke mrtveho.
Pocet umrti oséb — 1IZA denny stav 2 196 oséb
daily statistics,
COVID Umrtia
Pocet umrti oséb IZA denny stav, rozdelenie 2 196 osob
na covid umrti na COVID-19

a s COVID-19 sa sleduja

od 1.10.2020
Poéet umrti osob s IZA denny stav, rozdelenie 569 osob
covid umrti na COVID-19

a s COVID-19 sa sleduja

od 1.10.2020

Zdroj: autori

Poznamka: porovnané su zamerne len 3

ukazovateloch v tychto mesiacoch

vybrané mesiace s udajmi dostupnymi pri vsetkych

39

PAZITNY & KANDILAKI, s.r.0.

www.healthcareconsulting.sk
Dunajska 2, 811 08 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 50 606 085, DIC: 2120395596, IC-DPH: SK2120395596
Zapisany v obchodnom registri okresného suidu BA I., vlozka ¢. 115682/B


https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/DEMO_MEXRT__custom_2847195/default/table
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/DEMO_R_MWK_TS__custom_2847512/default/table
http://datacube.statistics.sk/#!/view/sk/vbd_sk_win2/om3801mr/v_om3801mr_00_00_00_sk
http://datacube.statistics.sk/#!/view/sk/vbd_sk_win2/om3801mr/v_om3801mr_00_00_00_sk
https://covid-19.nczisk.sk/sk
https://covid-19.nczisk.sk/sk
https://covid-19.nczisk.sk/sk
https://covid-19.nczisk.sk/sk
https://github.com/Institut-Zdravotnych-Analyz/covid19-data/tree/main/DailyStats
https://github.com/Institut-Zdravotnych-Analyz/covid19-data/tree/main/Deaths
https://github.com/Institut-Zdravotnych-Analyz/covid19-data/tree/main/Deaths

PAZITNYSKANDILAKI

HEALTHCARE CONSULTING

V tabulke €.3 st prehladne porovnané jednotlivé zdroje Gdajov. Do tabulky sme vybrali
Udaje za obdobie troch mesiacov (1.10.2020-31.12.2020), v ktorom su dostupné data zo
vsetkych sledovanych zdrojov (pred tymto datumom sa napr. nesledovali Umrtia pri
niektorych zdrojoch) a zaroven ide o obdobie kedy bola zaznamenana zvySena imrtnost.
V neposlednom rade, niektoré zdroje (napr. NCZI data v grafe) nie st dostupné v subore
Xlsx, a ich odcitanie z grafu je mozné len rucne.
Z tabulky je zrejmé, ze k dispozicii s rozlicné zdroje informacii s rozlicnymi Gdajmi.
Rozdielnosti vyplyvaju z nasledovného
e niektoré Gdaje informuju o umrtiach na COVID, iné v suvislosti s COVIDom-19,
e aktualnost’ dat (data, ktoré sa publikuju priebezne su neverifikované, neskor sa
upravuju),
e casové obdobie za aké sa pocet Umrti meria (denne, tyzdenne, mesacne, rocne) —
pri porovnaniach kratsich ako | rok sa moze vyskytnit' problém
s porovnatelnost'ou (napr. mesiace nesedia s tyzdnami).

Pocas zberu dostupnych dat sme overovali aj spravnost’ a presnost’ tychto dat. Podla
slovenskych autorov Kollar a Bodova (2021) su viaceré zozbierané udaje obmedzené
metodologickymi problémami vratane zaujatosti vzorky a nedostatku personalu pocas
epidémie, ako aj oneskorenym reportovanim, ¢oho vysledkom je pokrivenie obrazu
o skutocnej dynamike viny.

Taktiez evidencia Umrti obhliadajucim lekirom moze podliehat’ znaénému pokriveniu
(ramcek 2), preto treba kriticky vnimat’ ¢i pocet umrti na COVID/ s COVIDOM nie je
podhodnoteny alebo nadhodnoteny.

Najvacsiu vypovednu hodnotu ma jednoznaéne Gdaj o nadimrtnosti (zvySena umrtnost’
osOb pocas pandémie v porovnani s historickou zakladiou z predchadzajicich rokov),
ktory preukazal, Ze na Slovensku na nasledky pandémie zomrelo v sledovanom
obdobi (1.3.2020-28.2.2022) celkovo 26 786 os6b. S tymto Udajom d'alej pracujeme
aj v nasledovnej kapitole.
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Kapitola 3: Nadumrtnost’ v SR v porovnani s referenénymi krajinami

V tretej kapitole sa venujeme nadUmrtnosti v SR, ktord sme porovnali s inymi
referencnymi krajinami EU a odpoveddme na dve vyskumné podotazky

3.1) Aka bola nadimrtnost’ na Slovensku v porovnani s nadimrtnostou
referencnych krajin EU?

3.2) Kolko zivotov sme mohli na Slovensku potencidlne zachranit, ak by sme
zaviedli protipandemické opatrenia charakteristické pre zvolenu referencnd
krajinu, resp. skupinu krajin?

Krajiny do porovnania boli vybrané podla nasledovného metodologického postupu:

I) Porovnanie s tzv. efektivnymi krajinami — blizsie rozoberame priklad Estonska

2) Porovnanie s krajinami s najnizSou umrtnost'ou — zvolili sme priklad Danska

3) Porovnanie s krajinami s podobnym systémom organizacie zdravotného systému
(podla Joumard) — zvolili sme priklad Nemecka

4) Porovnanie s Portugalskom, ktoré je lidrom v ockovani

5) Porovnanie s CR (spolo¢ny stat 70 rokov, dnes najbliz$ia krajina z hladiska
medzinarodnych vztahov)

Naddmrtnost’ sme porovnavali na zaklade diat od Eurostatu, ktoré mu poskytuju
v stcinnosti jednotlivé narodné Statistické institucie. Porovnavali sme priemerné umrtia
na Slovensku za obdobie rokov 2016-2019 (priemerny pocet umrti po mesiacoch z dat
zo SU SR) s imrtiami pocas obdobia pandémie (redlny polet Gimrti pre konkrétny mesiac
z dat zo SU SR). Nasledne sme tieto data porovnavali s dalSou skupinou krajin EU podla
roznych metodik, ktoré prezentujeme v jednotlivych podkapitolach. Vsetky vypocty su
v prilohe €. VII. Zaroven tieto vypocCty zasadzujeme aj do kontextu s protipandemickymi
opatreniami (zamerali sme sa najma na lockdown, social distancing, ockovanie, testovanie,
plosné testovanie Ci trasovanie) ako aj d’alSimi kultdrnymi, socidlnymi ¢i inymi aspektami.

3.1 Nadumrtnost’ - Porovnanie SR s efektivnymi krajinami

Na rovnakom metodologickom pristupe aky zvolili autori Lupu a Tiganasu (2022) sme
vybrali do porovnania so Slovenskom tie krajiny, ktoré boli v boji s koronavirusom
pocas roku 2020 najefektivnejsie. Autori vo svojej praci pri porovnavani ucinnosti
zdravotnych systémov rozlicnych europskych krajin pri liecbe COVID-19 vytvorili
hodnotenie determinantov efektivnosti. Za tieto determinanty boli zvolené: zdravotna
starostlivost’, zdravotny stav obyvatel'stva a vybrané ekonomické, kultirne/spolocenské
ako aj politické otazky.
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Efektivnost’ sa skimala v troch fazach: prva vina (I. I. — 15. 6. 2020), relaxa¢né obdobie
(15.6.—1.10.2020) a druha vina (I. 10.2020 — 31. 12.2020). Autori pouzili metédu Data
Envelopment Analysis (DEA) a pri merani ucinnosti regresiu typu Tobit. Vysledky zoradili
krajiny na skalu efektivnosti od 0 do | (efektivnost’ bola sledovana pocas 3 faz samostatne
a vyhodnotena aj v priemere). Za najefektivnejsie boli vyhodnotené krajiny s efektivitou
nad 0.9 (max |). ISlo o krajiny Nérsko (1), Cyprus (0.956), Dansko (0.955), Island (0.941),
Estonsko (0.938), irsko (0.933), Finsko (0.927) a Luxemburg (0.912).

Uvedené krajiny sme dali do porovnania so Slovenskom (graf 5) grafickym zobrazenim
naddmrtnosti (percentualny narast Umrti) pocas obdobia 1/2020-3/2022 (Slovensko ma
tyrkysovu farbu). Zatial’ ¢o v prvej vine a v relaxacnom obdobi bolo aj Slovensko schopné
udrzat’ nizku resp. dokonca nizSiu nadumrtnost’ ako efektivne krajiny, v Il. vine
a nasledujucom obdobi uz nadumrtnost’ vyrazne prevysuje vsetky efektivne krajiny.

GRAF 5: POROVNANIE NADUMRTNOSTI V SR S EFEKTIVNYMI KRAJINAMI

Slovensko vs. efektivne krajiny (pocas |.a 2. viny)
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022

LepSie vysledky v neskorsom obdobi pandémie dosiahli efektivne krajiny kombinaciou
roznych faktorov a protipandemickych opatreni. Pre nazornejSie porovnanie so
Slovenskom sme z tejto skupiny krajin vybrali jednu krajinu — Estonsko, ktora z pandémie
v nadimrtnosti vysla neporovnatelne lepsie (graf 6).
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GRAF 6: POROVNANIE NADUMRTNOSTI V SR S EFEKTIVNYMI KRAJINAMI — PRIKLAD ESTONSKO
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022

Protipandemické opatrenia v Estonsku
Estonsko zaviedlo v prvej vine nasledovné protipandemické opatrenia (Raudla, 2021):

I) Nariadenie zatvorenia viacerych miest, aby sa obmedzilo Sirenie Covid-19
(social distancing).

2) Zatvorenie hranice (ziskany ¢as na pripravu).

3) Verejné informacéné kampane vyzyvajuce ludi, aby zostali doma a pracovali
doma, ak je to mozné; (poskytnutie relevantnych informacii). Obyvatelstvo
celkovo vnimalo virus ako vaznu hrozbu a preto podporilo opatrenia prijaté
vladou na obmedzenie Sirenia.

4) Rozsiahle testovanie (vlada zabezpedila do 20. marca 200 000 antigénovych testov
a otvorila sedem testovacich miest po celej krajine).

5) Karanténa pozitivnych pripadov a efektivne sledovanie kontaktov (trasovanie).
Od 8/2020 sa velmi aktivne vyuzivala aj aplikacia na sledovanie kontaktov pre
COVID-19 nazyvana HOIA, ktora sa zaroven stala najstahovanejSou aplikaciou
v histérii Estonska (1,3 mil. obyvatelov) s viac ako 300 000 stiahnuti.

Okrem zavedenia samotnych opatreni stoji podla vSetkého za dobrym zvladnutim tejto
viny viacero nasledovnych faktorov. Mnozstvo protipandemickych opatreni, ktoré
vlada zaviedla boli prevzaté (niekedy len s niekolkodiiovym oneskorenim) od inych
krajin, ktoré boli vnimané ako efektivne pri potlacovani virusu. Napr. od Nemecka vlada
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Estonska prebrala pravidlo umoznujuce zhromazd'ovanie maximalne dvoch osob na
verejnych priestranstvach (Posaner, 2020). Estonsky premiér Juri Ratas tiez napodobnil
priamu komunikaciu kancelarky Angely Merkelovej s verejnost'ou, ktora zdoraznila
prinos a zodpovednost kazdého jednotlivca za zvladnutie pandémie. Pri otazke testovania
sa Estonci zase spolahli na skusenosti z Juznej Korey, Taiwanu a Islandu (Raudla, 2021).

Vlada sa spolahla na rady odbornikov, vedecka komunita reprezentovana zvolenymi
¢lenmi bola formalne zoskupena do vedeckého poradného vyboru uz 22. marca 2020.
Potreba vysvetlit’ verejnosti zavaznost’ situacie, Ci potreba prudko navysit' kapacity na
testovanie boli vypocuté a potrebné kroky vykonané bezodkladne (Raudla, 2021).

Mimoriadne technologicky vyspelé Estonsko vyuzilo svoju IKT infrastruktiru a uz
existujuce riesenia elektronickej verejnej spravy (vratane digitalnej autentifikacie
a podpisu), ¢o vyrazne ulahCilo dodrziavanie socidlneho distancovania a zaroven to
umoznilo verejnym organizaciam pokracovat’ v praci bez vacsich preruseni (Alamae, Kitt
& Helm, 2020). Uz pred vypuknutim pandémie v krajine existovali Struktiry pre
elektronické vzdelavanie, elektronické sudy, podavanie ziadosti o davky sociilneho
poistenia, elektronické recepty na lieky atd’. (Salter, 2020).

Estonsko tiez uspesnejsSie zaockovalo starsiu populaciu. Ockovanie seniorov sa v juli 2022
v kategoriach 60 +, 70+ a tiez 80+ pohybovalo na urovni okolo 80% (Tabulka 4).

TABULKA 4: OCKOVANIE V ESTONSKU

Percento o, 5,9 508 | 67,7 | 719| 703 | 746 | 773 | 787 | 822 | 788
zaockovanych

Zdroj: Heath Board Republica of Estonia, 2022
Poznamka: za zaockovaného je povazovany ten, kto dostal aspon jednu davku

Pri porovnani Estonska a Slovenska cez uvedené opatrenia a niektoré dalSie spominané
faktory mézeme odhadovat,, ze vyrazne lepSie obstalo Estonsko v neskorsom obdobi
najma vdaka tymto trom faktorom:

I) Informacné kampane prebiehajice v Estonsku mali silny efekt a jeho obyvatelia
vnimali virus ako vaznu hrozbu na ktoru treba reagovat’ dodrziavanim opatreni
prijatych vladou.

2) Estonsko vyuzilo vo svoj prospech uz vybudovanu IKT infrastruktiru a zaroven
velmi rychlo reagovalo na vzniknutd situaciu implementovanim novych
technologickych rieSeni — napr. spustenie aplikacie na trasovanie (august 2020)

3) Po rozbehnuti ockovania Estonsko UspesnejSie zaockovalo populaciu 60+
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Ak sa zamyslime nad otazkou, kolko zZivotov mohlo byt na Slovensku potencialne
zachranenych, keby sme podobne ako v Estonsku vecne a priamo komunikovali
zavaznost’ situacie pomocou vhodnych informaénych kampani (bez zdihavych
tlacoviek), prostrednictvom efektivheho trasovania znizili pocet infikovanych a teda aj
pocet hospitalizacii a vyhli sa odkladu ZS pri bielej medicine a zaroven zaockovali nasich
seniorov (60+) aspon na 80%, pravdepodobne by sme zachranili az 12 391 Zivotov.

V pripade, ze by totiz platilo vyssSie uvedené, by nadumrtnost’ na Slovensku nebola
celkovo 26 786 osob za celé sledované obdobie 1.3.2020-28.2.2022 ale len 14 396 osob.

Metodicky (vid priloha VII) sme k tomuto vysledku prisli nasledovnym sposobom
pozostavajucim z troch krokov.

I) Najprv sme porovnali pocet umrti na Slovensku (graf 7) pocas sledovaného
obdobia pandémie (1.3.2020-28.2.2022) s priemernym poctom umrti z obdobia
2016-2019 (vypocet bol robeny po jednotlivych mesiacoch) a vyratali tak celkovy
pocet nadumrti pocas pandémie X =Y = 26 786 umrti kde

X =133 595 je redlny pocet imrti na SR pocas sledovaného obdobia pandémie
za obdobie 24 mesiacov od 1.3.2020-28.2.2022, z d4t SU SR

Y = 106 896 je priemerny pocet Gmrti za obdobie 2016-2019 z dat SU SR, na
kazdy mesiac roku sme najprv vyratali priemer z rokov 2016 az 2019 a po
s€itani nam vysiel Udaj za 2-rocné priemerné SR Umrtia

GRAF 7: POROVNANIE POCTU UMRTIi PRED PANDEMIOU A POCAS PANDEMIE

Pocet umrti na Slovensku (na mesacnej baze)
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Nasledne sme vzali z dat od Eurostatu percentualnu nadumrtnost’ v Estonsku
pocas pandémie (zachyteni po mesiacoch) a pouzili ju na nas priemerny pocet
umrti v rokoch 2016-2019. Tymto sposobom sme po mesiacoch vypoditali
hypoteticky nominalny pocet umrti na SR (tzv. “modelové umrtia, tyrkysova farba
graf 8)“ aky by Slovensko zaznamenalo, keby sme pocas pandémie mali rovnaku
Umrtnost’ ako v Estonsku. Vypoditané modelové Umrtia sme zratali za celé 2
rocné obdobie a vysla nam hodnota 121 291 Umrti (stéet vSetkych mesiacov
vyznacenych tyrkysovou farbou, oznacenych cislom).

GRAF 8: POROVNANIE POCTU REALNYCH UMRTI POCAS PANDEMIE A MODELOVYCH AKO
ESTONSKO

10000
9000
8000
7000
6000
5000
4000
3000
2000
1000
0

v

&&&ww@"@'@@'@'&&&@&&&&@&@&

Pocet amrti na Slovensku (na mesacnej baze)

" 363 103
780 5713
4821 ” 235 s 4865 4800 4841 5033 - e
|| T l64 |89 | | || || ‘ | 4670 | || | | || ||
Q"‘Q‘”ob RN TN SR IEN GBI N O N v o &

NS . S
QY QO
S N S i i i S N S i N S S N S S N

B Slovensko - redlne Umrtia pocas pandémie

B Slovensko - ak by malo imrtnost’ ako Estonsko ("modelové umrtia")

Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, 2022

3)

V poslednom kroku sme modelové Umrtia porovnali s priemernou hodnotou
Umrti na Slovensku z obdobia 2016-2019 a stanovili tak poéet nadumrti keby sme
pocas pandémie konali ako Estonsko (graf 9). Vysledné cislo (14 395 nadumrti)
bolo podstatne nizsie ako realnych 26 786 umrti.

Tento rozdiel (26 786 - 14395 = 12 391) predstavuje pocet potenciilne
zachranenych zZivotov, ktoré by bolo mozné na Slovensku zachranit, ak by sme
konali podobne ako v Estonsku.
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GRAF 9: NADUMRTNOST SLOVENSKA AKO V MODELOVOM PRIPADE ESTONSKA

Nadimrtnost’ Slovenska ak by sme mali dmrtnost’ ako
Estonsko (na mesacnej baze)
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Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, SU SR, 2022

Pri rozSireni vypoctu o porovnanie Slovenska voéi priemeru skupiny
efektivnych krajin (Norsko, Cyprus, Dansko, Island, Estonsko, Irsko, Finsko
a Luxemburg) by bolo mozné pravdepodobne zachranit’ az 18 623 osob.

Vypocet staéi v druhom kroku postupu upravit' nasledovne. Vytvori sa z % udanej
nadumrtnosti podla Eurostat priemer vsetkych krajin v skupine (po jednotlivych
mesiacoch) a nasledne sa vykona prepocet na modelovu situaciu, ak by Slovensko bolo
ako efektivne krajiny. Tymto prepoctom ziskané modelové Umrtia sa zrataju ¢im vznikne
hodnota 115059 umrti. Nasledne sa dopocita pocet hypotetickych nadimrti pre
Slovensko (8 163) a pocet potencialne zachranenych zivotov (26 786 — 8163 = 18 623).
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Zosumarizovany postup vypoctu je zobrazeny v tabulke 5.
TABULKA 5: VYPOCET POTENCIALNE ZACHRANENYCH ZIVOTOV — EFEKTIVNE KRAJINY

Podet (mrti bocas 133 595 121 291 15059

sledovanéh P bdobia (redlny pocet (modelové Umrtia, | (modelové umrtia,
;),v . ° obdob' amrti) pri prepocte keby | pri prepocte keby

pan em'le Za obdobie Slovensko konalo Slovensko konalo

24 mesiacov od ako Esténsko) ako krajiny zo

resp. modelové priemerna

umrtia (priklad hodnota)

Estonska), resp. ako

priemer za skupinu

efektivnych krajin

Priemerny podet 106 896 106 896 106 896

umrti za obdobie

2016-2019

,Nadimrtnost™ 26 786 14 395 8163

Pocet potencialne - 1391 18 623

zachranenych Zivotov

Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, SU SR, 2022
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3.2 Nadumrtnost’ - Porovnanie SR s krajinami s najnizSou nadimrtnost'ou

Za druhu skupinu krajin sme si zvolili krajiny, ktoré zaznamenali najnizSiu naddmrtnost’
(nadumrtnost’ merana podla metodiky Eurostatu — pod 8%) do marca 2022. Islo
o severské krajiny (Dansko, Finsko, Norsko, §védsko) a tiez Luxembursko, Nemecko,
irsko a Island (graf 10).

GRAF | 0: POROVNANIE NADUMRTNOSTI V SR S KRAJINAMI S NAJNIZSOU NADUMRTNOSTOU

Slovensko vs. krajiny s najnizSou nadimrtnost’ou
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b

Do priameho porovnania sme vybrali jednu zo severskych krajin, konkrétne Dansko (graf
I1). Tato krajina ma spomedzi severskych krajin Slovensku najpodobnejsiu hustotu
zaludnenia (124/km?2), ¢im sme sa snazili zabezpedit’ jej podobnost’ v zmysle zaludnenia
(vySSia hustota zaludnenia sa prejavuje v lahSom Sireni COVID-19. Nadimrtnost’
v Dansku bola pocas pandémie vyrazne nizsia.
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GRAF | |: POROVNANIE NADUMRTNOSTI V SR S KRAJINAMI S NAJNIZSOU NADUMRTNOSTOU —
PRIKLAD DANSKO

Slovensko vs. Dansko
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b
Protipandemické opatrenia v Dansku

I) Masivne testovanie — kombinacia centier s rychlymi antigénovymi testami ako aj
PCR testami. Ku dnu 29.8.2022 zaznamenalo Dansko (5,7 mil. obyvatelov)
celkovy pocet 66,7 mil. PCR testov a 61,4 mil. antigénovych testov (Danish
health autority, 2022). Ucelné vyuZitie testov (antigénovy test sluziaci na
vyhladavanie najviac postihnutych oblasti, PCR test na potvrdenie nakazy
a diagnostiku).

2) Silnd podpora ockovania a zavedenie politiky “coronavirus passports®.

3) Lockdown bol, ale miernejsi.

V' ramci najvacSieho danskeho behavioralneho vyskumného projektu COVID-19
nazvanom projekt HOPE (How Democracies Cope with Covidl9: A Data-Driven
Approach) vyskumnici z Aarhus University, University of Copenhagen, a DTU vykonali
prieskum u viac ako 400 000 oséb v Dansku a siedmich dalSich krajinach (UK, Svédsko,
Madarsko, Nemecko, Francuzsko, Taliansko, Nemecko). Ich zistenia naznacujd, ze
vysoka a stabilna dovera obcanov v ich zdravotnicke instittcie/autority bola kl'icovym
faktorom uspechu Danska (projekt HOPE, 2022; Graf 12).
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Danske urady presadzovali dodrziavanie usmerneni tykajucich sa COVID-19 ako
moralnu povinnost’ — zjednodusene povedané, ako spravnu vec, ktoru je potrebné
urobit’ jeden pre druhého, pricom sa stavalo na kolektivnom pristupe k porazeniu
pandémie (projekt HOPE, 2022).

Podpora vladnej politiky bola taka vysoka, ze aj vacsina tych, ktori v poslednych
volbach hlasovali proti vladnym stranam, si myslela, Ze vlada podnika vsetky potrebné
kroky na zvladnutie koronavirusu. NavysSe, politické Spicky ukazali spolocny
pristup, ako postupovat’ v boji proti pandémii. Dansko malo v tomto smere velmi
priaznivé podmienky, kedZze danske politické strany maju bohatl histériu vzajomnej
spoluprace. Prieskumy ukazali, Ze spociatku az 80 % obcanov malo pocit, ze ich lidri sa
proti koronavirusu jednotni. Tato jednota bola otrasena len dvakrat pricom spor
o otvaranie spolocnosti (februar 2021) sa podarilo rychlo vyriesit' vdaka rozsiahlym
a konstruktivnym rokovaniam. Nasledne aj vznikajuce pocity polarizacie medzi obéanmi
opadli. Danska opozicia uprednostiovala kontrolu pandémie pred potencialnymi
volebnymi ziskami (projekt HOPE, 2022).

GRAF |2: DOVERA LUDi K NARODNYM ZDRAVOTNICKYM ORGANOM
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Zdroj: projekt HOPE, 2022
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Pri porovnani Danska a Slovenska cez uvedené opatrenia a niektoré dalsie spominané
faktory moézeme odhadovat, zZe vyrazne lepsie obstalo Dansko v neskorSom obdobi
najma vdaka tymto faktorom:

I) Masivne testovanie (PCR ako aj antigénovymi testami, Ucelovo pouzité).

2) Silnd podpora ockovania (s realnymi vysledkami) a zavedenie politiky
coronavirus passports (umoznujuci pristup k vybranym sluzbam)

3) Spolocny pristup celej vlady (vratane opozicie) v boji proti pandémii.

4) Vysoka dovera obcanov v zdravotnicke institicie/autority a vnimanie opatreni
ako splnenie svojej moralnej povinnosti (graf 12).

Pri vypocte potencidlne zachranenych zivotov sme postupovali rovnakou metédou ako
pri skupine efektivnych krajin. Ak si predstavime, ze na Slovensku by vlada jednotnym
pristupom postupovala v boji proti pandémii, podporovala dohodnuté protipandemické
opatrenia (tak lockdown, ako aj social distancing ¢i ockovanie), ktoré by jej clenovia
bezvyhradne sami dodrziavali, a na ktorej stranu by sa pridala aj opozicia a zaroven by
sme sa spolahli na efektivne cielené testovanie, potom moézeme uvazovat, ze
nadimrtnost’ mohla dosiahnut’ ovela nizsiu hodnotu a sice 5 478 namiesto 26 786 osob
(za celé sledované obdobie). Pocet zachranenych zivotov by bol v pripade
danskeho pristupu k pandémii na Grovni 21 308 Zivotov.

Vypocet za cela skupinu krajin s najnizSou nadimrtnost’ou malo potencial
zachranit’ az 20 917 zivotov (tabulka 6).
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TABULKA 6: VYPOCET POTENCIALNE ZACHRANENYCH ZIVOTOV — KRAJINY S NAJNIZSOU
NADUMRTNOSTOU

Pocet umrti na pocas |,33 595v 12 374 12 ?6,5

sledovaného obdobia (redlny pocet (modelové Umrtia, | (modelové umrtia,
. . amrti) pri prepocte keby | pri prepocte keby

panden?|e za obdobie Slovensko konalo | Slovensko konalo

24 mesiacov od ako Dansko) ako krajiny zo

I.3.2020c-I 2I8.2’.2022, skupiny s najnizSou

resp. modelove nadimrtnostou —

Umrtia (priklad priemerna

Danska), resp. ako hodnota)

priemer za skupinu

krajin s najnizSou

nadimrtnostou

Priemerny poget 106 896 106 896 106 896

umrti za obdobie

2016-2019

,Nadimrtnost™ 26 786 5478 5 869

Pocet potencialne - 2] 308 20917

zachranenych Zivotov

Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, SU SR, 2022
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3.3 Nadumrtnost’ - Porovnanie SR s krajinami s podobnym systémom organizacie
zdravotnictva

Porovnali sme Slovensko aj s krajinami, ktoré maju podobné usporiadanie zdravotného
systému podla klasifikacie vytvorenej timom OECD (Joumard, 2010) (graf 13). Podla
tejto klasifikacie, vytvorenej pomocou analyzy principal component analysis, je mozné
jednotlivé zdravotné systémy rozdelit’ do 6 skupin podla spolocnych znakov v oblasti
manazovania dopytu a ponuky zdravotnych sluzieb a institucionalneho ramca. Slovensko
sa v tejto klasifikacii nachadza na pozicii krajin so silnymi trhovymi signalmi ako su
§va]éiarsko, Nemecko a Holandsko.

GRAF | 3: POROVNANIE S KRAJINAMI S PODOBNYM SYSTEMOM ORGANIZACIE ZDRAVOTNEHO
SYSTEMU (JOUMARD)

Slovensko vs. krajiny s podobnym zriadenim
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b
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Na porovnanie so Slovenskom sme vybrali Nemecko ako jednu z tejto skupiny krajin.
Porovnanie nadimrtnosti (graf 14) jasne ukazuje, Ze Slovensko s vynimkou prvej viny
zaznamenalo vyssi pocet Umrti v suvislosti s COVID-19.

GRAF |4: POROVNANIE S KRAJINAMI S PODOBNYM SYSTEMOM ORGANIZACIE ZDRAVOTNEHO
SYSTEMU — PRIKLAD NEMECKO

Slovensko vs. Nemecko
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b
Protipandemické opatrenia v Nemecku

Prva vina (jar 2020)

e Nemecko implementovalo lockdown od 22. marca do 3. maja 2020 (uzavretie
vSetkych obchodov okrem klucovych, uzavretie skol a Skolok a vyrazne
obmedzené aktivity na univerzitach, zadkaz sikromnych a verejnych zhromazdeni,
ale Ziadne zasadné obmedzenie pohybu pre jednotlivca) (Bundesministerium fur
Gesundheit, 2022).

e Pocet infikovanych osob bol po prepocte na pocet obyvatelov krajiny vyrazne
vyssi ako na Slovensku (celkovo bolo zaznamenanych 181 482 pripadov
k 31.5.2020, Robert Koch Institute, 2020), zatial’ ¢o pocet umrti bol po prepocte

len mierne vyssi (celkovo 8 500 potvrdenych obeti k 31.5.2020, Robert Koch
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Institute, 2020). Pomer potvrdenych amrti k diagnostikovanym infekciam (case-
al. 2021). Tento stav sa pripisuje faktorom ako skoro implementovana stratégia
testovania, spociatku infikovana bola skér mlada populacia a dobre fungujuci
zdravotnicky systém (Muller et al 2020).

Medzi dalsie faktory, ktoré pravdepodobne prispeli k dobre zvladnutej prvej vine
patri vSeobecna akceptacia opatreni prijatych nemeckou vladou, intenzivne
publikované, obsiahle a vedecky orientované informacie a diskusia o narodnej a
medzinarodnej epidémii v nemeckych médiach ako aj aktivne a jednotné politické
vedenie krajiny (Meier et al. 2020).

Celkovo mozeme priebeh prvej viny v Nemecku charakterizovat’ nasledovnym skratenim
popisom: viac pripadov ako na Slovensku, malo umrti, striktny lockdown, jednota vo
vlade, dobra komunikacia kancelarky, rychle nasadenie testovania a trasovanie.

Druha vina (jesen-zima 2020)

V lete boli opatrenia viac menej volné, ¢isla sa drzali nizko, exponencialny narast
prisiel az v oktobri. Hoci odbornici varovali pred moznostou prudkého nastupu
dalsej viny, nedoslo k potrebnym obmedzeniam (stile sa organizovali aj velké
eventy so stovkami ludi). V oktobri prestalo fungovat’ trasovanie (kapacitne sa
nestihalo, Linden et al. 2020) a tiez uz nebolo mozné otestovat’ Uplne kazdého
kto bol v kontakte s pozitivnym (Robert Koch Institute, 2022).

Zaciatkom novembra 2020 sa zavadza lockdown, trochu miernejsi ako v prvej
vlne, vacsina podnikov, ako aj predskolské zariadenia a skoly vSak zostali otvorené
(Robert Koch Institute, 2022).

Na rozdiel od prvej viny vsak uz v spolo¢nosti nepanoval konsenzus o tom, ktoré
opatrenia na kontrolu epidémie si opodstatnené a aku velki moc by mala mat’
vykonna moc. Toto zhorSovanie konsenzu bolo viditelné v tyzdennych
zhromazdeniach proti preventivnym opatreniam v nemeckych mestach,
agresivnymi vybuchmi na socialnych sietach a dokonca aj podpalacskym tutokom
proti Instititu Roberta Kocha (LU et al, 2021). Lockdown nepriniesol zelany
efekt, reprodukcné dCislo ostalo nad | a preto museli v Nemecku v polovicke
decembra zavriet’ skoly aj obchody. K 21. decembru vykazalo Nemecko celkovo
az 1,53 miliona pripadov a 26 427 amrti (LU et al., 2021).
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Zhrnutie druhej viny by sme mohli v skratke popisat’ nasledovne. Podcenena situacia zo
strany vlady (najma v oktobri), vahanie zaviest' prisny lockdown, vela pripadov, ale
nadumrtnost’ mensia ako u nas.

Tretia vina (zima 2021)

e V tretej vine (nemecka tlac ju oznacuje ako Stvrtu) bola velka nadiumrtnost’

e Hoci miera ockovanosti bola vyssia ako u nas, nebola dostatocna. Zaockovanost’
dosiahla v novembri 2021 Groven 67 % dospelej populacie (Robert Koch Institute,
2022).

e Vlada sa spoliehala na ockovanie, hoci az /3 populacie nebola zaockovana, najma
najstarsi obyvatelia uz maju viac ako 6 mesiacov od 2. vakciny ¢o znamena, zZe jej
ucinnost’ uz poklesla. Navyse pri dominujucom Delta variante ma vakcina nizsiu
ucinnost.

e Blizil sa termin volieb a médiam dominuju iné témy, nikto nechce rozpravat
o potrebe nadalej dodrziavat’ opatrenia, ked’ uz je dostupna vakcina, tiez sa ovela
menej testovalo.

K 3. vine mozeme konstatovat, ze rovnako ako v pripade Slovenska, aj v Nemecku sa
Cisto spoliehanie na vakciny nevyplatilo (zaockovanost’ rovnako nedosiahla potrebnd
Uroven u starsej generacie). Tiez sa primaly doraz kladol na testovanie a chybala aj jasna
komunikacia vlady, ktora by upozornila na pretrvavajice riziko.

V porovnani so Slovenskom vsak Nemecko dokazalo lepsSie zvladnut’ pandémiu
a nadumrtnost’ nedosahovala také vysoké Cisla (max. do 31% v decembri 2020). K prvym
vIndm existuju uz aj Studie (napr. Meier et al. 2020, Muller et al 2020), ktoré za dobré
zvladnutie prvej a druhej viny oznacili nasledovné faktory:

e vseobecna akceptacia opatreni prijatych nemeckou vladou,

e vedecky orientované informacie a diskusia o narodnej a medzinarodnej epidémii v
nemeckych médiach

e jednotné politické vedenie krajiny a vyborna Merkelova

e dobre fungujuci zdravotnicky systém

Porovnanie nadumrtnosti ukazalo, ze v pripade, ze by Slovensko malo lepsSie fungujuci
zdravotnicky systém a zaroven by vlada lepSie komunikovala a zavadzala zrozumitelné
opatrenia podobne ako v Nemecku, bolo by pravdepodobne mozné znizit’
nadamrtnost’ z 26 786 len na 8 310 osob. Pocet stratenych zivotov, ktoré
mohli byt’ potencialne zachranené sme vypoctom stanovili na 18 476 zivotov.
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V pripade vsSetkych krajin srovnakym usporiadanim podla Joumard
odhadujeme potencial zachranit’ 15 149 zZivotov (pri priemernej
nadimrtnosti tejto skupiny krajin 11 637) (tabulka 7).

TABULKA 7: VYPOCET POTENCIALNE ZACHRANENYCH ZIVOTOV — KRAJINY S ROVNAKYM
USPORIADANIM ZDRAVOTNEHO SYSTEMU PODLA JOUMARD

“ v 133 595 115206 118 533
Pocet Umrti na pocas , v A L
sledovaného obdobia (redlny pocet (modelové Umrtia, | (modelové umrtia,

démi bdobi amrti) pri prepocte keby | pri prepocte keby
pan emle za obdoble Slovensko konalo Slovensko konalo
?43 r;g;'gcozvsozdzon ako Nemecko) ako krajiny s

-3 - £0.2. ’ rovnakym
resp. m(odclelilovdé usporiadanim ZS
umrtia (prikla podla Joumard -
Nemecka), resp. ako priemerna
priemer za skupinu hodnota)
krajin s rovnakym
usporiadanim ZS
podla Joumard
Priemerny podet 106 896 106 896 106 896
umrti za obdobie
2016-2019
,Nadimrtnost™ 26 786 8310 Il 637
Pocet potencialne - 18 476 15149
zachranenych Zivotov

Zdroj: autori

58

PAZITNY & KANDILAKI, s.r.0.

www.healthcareconsulting.sk
Dunajska 2, 811 08 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 50 606 085, DIC: 2120395596, IC-DPH: SK2120395596
Zapisany v obchodnom registri okresného suidu BA I., vlozka ¢. 115682/B



PAZITNYSKANDILAKI

HEALTHCARE CONSULTING

3.4 Nadumrtnost’ - Porovnanie SR s krajinou s vysokou mierou zaockovanosti

Zaujimavé je aj porovnanie Slovenska s Portugalskom- premiantom v ockovani. Krajina
s najvy$Sou zaockovanostou v EU dokazala do oktébra 2021 zaolkovat' v podstate celd
dospelu populaciu (98% obyvatelov starSich ako 12 rokov a vySe 86% vsetkych
obyvatelov). Ako ukazuje graf 15, zatial co viny v obdobi jesen - zima 2020 mali v oboch
krajinach podobny priebeh, tak priepastny rozdiel je badatelny v d'alSom roku (2021) pri
tretej vine, v ktorom Portugalsko uz malo vysoku zaockovanost’ svojej populacie.

GRAF |5: POROVNANIE S KRAJINOU S VYSOKOU MIEROU ZAOCKOVANOSTI — PRIKLAD
PORTUGALSKO

Slovensko vs. Portugalsko
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Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b

Protipandemické opatrenia v Portugalsku.

Prva vlna (jarné mesiace 2020)

e Opatrenia: Nudzovy stav, zavreté letiska, obchody, lockdown, skoly, obmedzené
cestovanie, pohyb cez hranicu a medzi oblastami obmedzeny pohyb

Celkovo mézeme priebeh prvej viny charakterizovat’ nasledovne: Portugalsko malo horsi
priebeh, ale v ramci EU dopadlo dobre (k 31.5.2020 Portugalsko zaznamenalo celkovo
32 741 infikovanych a | 422 mrtvych). Opatrenia boli pomerne striktné, vsetko bolo
zavreté, pohyb obmedzeny (Statistics Portugal, 2022).
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Druha vina (zacala v lete 2020 - vrchol v decembri 2020, koniec vo februari 2021)
15.9.2020 bol vyhlaseny “stav pohotovosti* a prijaté boli nasledovné opatrenia:
e Povinna domaca alebo nemocnicna karanténa pre ludi infikovanych COVID-19
alebo pod aktivnym zdravotnym dohladom.

e Zikaz zhromazdeni nad 10 osob a zdkaz pozivania alkoholickych napojov na
verejnych priestranstvach, ako aj predaj alkoholickych napojov v servisnych
priestoroch a na Cerpacich staniciach.

e Vseobecné obchodné prevadzky museli byt' zatvorené o 20:00. Supermarkety
ostali otvorené do 22:00, predaj alkoholickych napojov po 20:00 bol vsak
zakazany.

e Restauracie mohli zostat’ otvorené aj po 20:00 pre miestnu konzumaciu (vo vnutri
obchodného zariadenia alebo vonku, ak je to povolené) a pre sluzby so sebou a
donasku domov (Verfassungsblog, 2021).

14.10.2020 vlada vyhlasila “kalamitny stav* kvoli narastu novych pripadov, avsak uplny
lockdown nezaviedla. Platili aj tieto opatrenia:

e Zo zikona bolo povinné pouzivanie masiek/stitov na verejnych priestranstvach.

e Pocas decembra boli v snahe ,,zachranit’ Vianoce* zavedené zakazy vychadzania
od 23:00 do 5:00 pocas pracovnych dni a od 13:00 do 5:00 pocas vikendov.

Az 15.1. 2021 Portugalsko zavadza tvrdé opatrenia ako pri uplnom lockdown a zatvara
az teraz univerzity, Skoly a Skolky a velkd cast’ obchodov. ISlo o priklad neskorého,
odkladaného zavedenia tvrdého lockdownu.

e 17.1. 2021 eviduje najvyssi pocet pripadov koronavirusu v Eurépe na obyvatela
za poslednych sedem dni. Ma velmi vela pripadov a vela umrti (vekova struktura
obyvatelov Portugalska nie je vobec priazniva, maju silnd starSiu populacia).
Systém verejného zdravotnictva sa blizil ku kolapsu. Napriek tomuto stavu,
Portugalsko uskutocénuje 24.1.2021 prezidentské volby za ¢o si vysluzilo ostrd
kritiku (Violante et al. 2021)

Zhodnotenie druhej viny je nasledovné: Tuto vinu Portugalsko nezvladlo, nadumrtnost’
dosiahla az 60%, pocet umrti na COVID k 28.2.2021 bol 16 317 osob. Portugalsko
reagovalo neskoro a zacalo zatvarat’ az 15.1.2021, ked’ uz bola situacia v kritickom stave
(v pote novych pripadov najhorsie v EU).
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Leto 2021

Po tom, o sa situacia zlepSila a Urady schvalili mnozstvo zmiernujlcich opatreni, opat’
prudko vzrastol domaci a zahranicny cestovny ruch. V jluni v§ak pocet infekcii opat’ zacal
rast po rozsireni Delta variantu, najma v SirSej oblasti Lisabonu. Odvtedy sa pocet
infikovanych v Portugalsku opat’ rychlo zvysil, zaciatkom jula najma v Algarve a od
polovice jula coraz viac aj na ludnatom severozapade krajiny (Verfassungsblog, 2021).

Napriek dalSiemu narastu poctu infekcii vlada 28. jula 2021 oznamila d’alSie zmiernenie z
dovodu nizkeho poctu zavaznych ochoreni a pretrvavajlcej rychlosti ockovania. Okrem
iného, otvaracie hodiny barov sa predizili do 2. hodiny rannej, zrusili sa d’alSie obmedzenia
v gastrondmii a d'alej sa obmedzila povinnost’ nosenia ridsok na verejnych priestranstvach,
avSak s niektorymi zostavajucimi obmedzeniami a zvySenym vyznamom pre
preukazovanie ockovania a negativnych testov.

Portugalsko sa snazilo pocas leta 202| ostat’ ¢o najviac otvorené, snaha bola rychlo
vSetkych zaockovat’ a vSade kontrolovat’' COVID-pasy alebo testy (Statistics Portugal).

Zima 2021/2022

Velka cast’ populacie bola az v zime 2021 zaockovana (dospeli takmer vsetci). Nad’alej sa
vsak vela testovalo (aj zaockované osoby), vyzadovali sa negativne testy na COVID-19
pre kazdého, kto vstupil do barov, Sportovych podujati a domovov dochodcov, bez
ohladu na stav ich ockovania. Vsetci cestujuci, dokonca aj ockovani, museli po prichode
do krajiny preukazat’ negativny test, inak celili vysokym pokutam. Praca na dialku sa stale
preferovala a odporucala, ked' to bolo mozné. 21.12.2021 sa zatvorili nocné kluby a bary,
kapacitné obmedzenia na predajniach vstupili do platnosti, platil zakaz stretavania sa viac
ako 10 ludi v exteriéri a tiez povinnost’ mat’ negativny test pri ubytovani v hoteli. Pocet
pripadov Omicronu rychlo stupol, ale tmrtnost’ ostala nizka, co je podla vsetkého mozné
pripisat’ dvom faktorom a to hlavne |) lahSiemu priebehu Omicron 2) ockovaniu.

Celkova situacia bola v zime 2021/2022 vyrazne lepsSia ako rok predtym, hoci pocet
pripadov bol taktiez velmi vysoky (Omicron je povazovany za infekcnejsi). Nebolo
potrebné zaviest’ Gplny lockdown, imrtnost’ bola vyrazne nizSia, l'udia boli zaockovani.

Krdcovym faktorom lepsie zvladnutej viny v porovnani so Slovenskom je podla vsetkého
ockovanie. Priebeh ockovacej kampane bol nasledovny:

e Uz 7.12.2020 Portugalsko zverejiuje ockovaci plan ktory ma tri fazy. | faza:
zdravotnici, pracovnici socialnych zariadeni pre seniorov a ludia s ochoreniami ako
srdcové zlyhavanie, ischemicka choroba srdca, zlyhavanie obliciek alebo ochorenie
dychacich ciest, 2 faza: 1.8 miliona obyvatelov nad 65 rokov plus mladsi, ktori maju
ochorenia ako diabetes, aktivny maligny novotvar, chronické ochorenie obliciek,
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zlyhavanie pecene, obezita alebo hypertenzia, 3. faiza ostatni (portugalska vlada,
2020)

Po pociatocnych komplikaciach vlada od februara 2021 zverila ockovanie byvalému
namornému vice-admiralovi Henrique Gouveia e Melo, ktory vsadil na
velmi priamu komunikaciu v armadnom Style vyjadrovania (bojové naladenie, na
verejné vystlpenia si vzdy obliekal svoju zeleni bojovi kombinézu). Takouto
formou komunikacie sa mu podarilo velmi vecne, jednoducho a pokojne verejnosti
vysvetlit' aké vyhody ma ockovanie. Zaroven sa mu podarilo zabezpecit’ véasné
naplanovanie celej o¢kovacej kampane a dobru distribuciu vakcin. Ludia,
ktori sa neregistrovali na vakcinaciu dostali pripomienku zasland SMS spravou.

Po dosiahnuti zaockovanosti nad 80 % plne zaockovanych ludi doslo zaciatkom
septembra 2021 k prvému z avizovanych uvolneni, ako je zrusenie povinnosti
nosenia rusok v exteriéri.

Co stoji za ispechom vysokej zaockovanosti?

Uz spominané komunikacia, planovanie a distribucia vakcin.

»Portugalci maja vysoky stupenn dovery vo svoj narodny zdravotny
systém, hovori antropologicka Cristiana Bastos, vyskumnicka v oblasti zdravia a
epidémii z Institutu socidlnych vied na Lisabonskej univerzite. To sa vztahuje aj na
narodnl ockovaciu komisiu a na jej odporucania (Swissinfo, 2021).

Primarna zdravotna starostlivost’ funguje v Portugalsku velmi dobre, co
sUvisi najma s organizaciou zdravotnej starostlivosti. Kazda osoba je pridelena do
jedného z miestnych zdravotnych stredisk (Centro de Salide) a tam ku
konkrétnemu lekarovi a sestre. Toto stredisko tvori prvd liniu pri rieSeni
akéhokolvek problému, teda vzdy, ked’ pride chripka, vynecha menstruacia alebo
je potrebné ockovanie. ,Tento druh personalizovanej zdravotnej
starostlivosti pocas mnohych rokov vytvara déveru a dokaze sa vysporiadat’ s
pocitmi neistoty uz v ranom Stadiu,” hovori Valter Fonseca, lekar, ktory predseda
narodnej komisii pre ockovanie proti Covid-19.

Priaznivy postoj k ockovaniu v Portugalsku moze suvisiet’ aj so skutocnostou, ze
spomienky na vycinanie detskej obrny a osypok (70. roky) su eSte v pamati starsej
generacie (Swissinfo, 2021).

Vypocet potencialnych zachranenych zivotov ukazal, ze ak by sme rovnaku
vysokd zaockovanost’ ako jeden z hlavnych faktorov uspechu v tretej vine
dosiahli aj na Slovensku, bolo by pravdepodobne mozné zachranit’ az 14 483
Zivotov (nadumrtnost’ by bola len 12 303 os6b) (tabulka 8).
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TABULKA 8: VYPOCET POTENCIALNE ZACHRANENYCH ZIVOTOV — PORTUGALSKO

Pocet Umrti na pocas |,33 595v ! I? !99 . .
sledovaného obdobia (redlny pocet (modelové umrtia, pri
amrti) prepocte keby

panqémie za obdobie 24 Slovensko konalo ako
mesiacov od 1.3.2020 - Portugalsko)

28.2.2022, resp. modelové
umrtia (priklad Portugalsko)

Pri S 106 896 106 896
riemerny pocet imrti za

obdobie 2016-2019

,Nadumrtnost™ 26 786 12 303
Pocet potencialne - 14 483

zachranenych Zivotov
Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, SU SR, 2022

RAMCEK 3: OPATRENIA A OCKOVANE NA TENERIFE (SPANIELSKO)

Jeden z autorov mal v roku 2021 moznost’ porovnat’ pésobenie vlady a spravanie sa
obyvatel'stva na ostrove Tenerife v Spanielskom kralovstve. V &asoch pred pandémiou
na tento ostrov rocne prichadzalo okolo Styroch milionov turistov. Vyhodou ostrova
v obdobi pandémie je, ze ludia sa tam moézu dostat’ iba lietadlom alebo lodou.
Nevyhodou su zase vysoké pocty navstevnikov. Vo faze prisneho lockdownu, ked’
obyvatelia redlne nesmeli opustit’ miesto trvalého bydliska s vynimkou nevyhnutnych
nakupov potravin v najblizSom obchode ¢i liekov a navstev lekara, bolo obyvatel'stvo
disciplinované a neprotestovalo. Hned' po zahdjeni ockovania sa ostrov znova otvoril
turistom, platili vSak prisne pravidla. Kazdy po prilete musel oznamit’ miesto na ktorom
sedel v lietadle a predlozit’ europsky Covid Pass. Kazdy turista musel zadat’ adresu
hotela, kde sa bude zdrziavat' a rusko &i respirator sa povinne nosili v hoteloch,
obchodoch aj restauraciach, pricom vsetky pohostinské zariadenia striktne kontrolovali
platnost’ Covid Pass. Ruska l'udia disciplinovane nosili aj na ulici, a to aj v ¢asoch ked’ uz
neboli nariadené. Bolo zabezpecené ockovanie aj pre cudzincov. Seniori nad 70+ boli
zaockovani vo vysokom percente, udavalo sa ¢islo 95 az 98 % z tych, ktori mohli byt’
zaockovani. Pozitivne mozno hodnotit, Ze centralna vlada v Madride, ale aj provinéna
vldda v Santa Cruz nepouzili otazky spojené s pandémiou COVID-91 ako tému
politického boja.
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3.5 Nadumrtnost’ - Porovnanie s Ceskou republikou

Cesko je uz tradi¢ne volbou &islo jeden pri akychkolvek porovnaniach so Slovenskom.
Mnozstvo spolocnych prvkov je aj po 30 rokoch od rozdelenia republiky dovodom preco
sU porovnavacie Studie povazované za vysoko relevantné. Aj pandémia koronavirusu
ukazala, Ze do velkej miery Celili obe krajiny podobnym problémom, robili podobné chyby
a nakoniec aj priebeh vin vyjadreni cez pocet nadumrti bol podobny: vyborne zvladnuta
prva vina, katastrofalna zima 2020/2021 a nezvladnuta zima 2021/2022 (graf 16).

GRAF | 6: POROVNANIE S CESKOU REPUBLIKOU
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80 %

60 %

40 %

20 %

0%
- N M ¥ 1N O N 0 O O — N — N M ¥ 10 O N 0O 00 O — N — N mMm
R LI T T TR T T T
O O O O O O O O O 0O 0O o0 — — — — —m —m —m — — — — — N NN
AN A adaaad adaad adaadOad adaddad ada adad ad N
O O O OO OO0 O 0O O O O O 0O O O O OO O o o o o o o

207NNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNN

=&V /o

Slovensko e C 5k O
-40 %

Zdroj: autori podla dat z Eurostat, 2022b
Protipandemické opatrenia v Ceskej republike.

Prva vina (jar 2020)

e V polovici marca vlada vyhlasila nidzovy stav. Zakazali sa kultirne, Sportové,
spolocenské ¢i nabozenské akcie nad 30 [udi, zatvorili sa Skoly a tiez niektoré
obchody a restauracie, obmedzené bolo cestovanie a pohyb ludi cez hranicu. Platil
tiez zdkaz vychadzania bez ochranného prekrytia tvare (vlada CR, 2022).
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Celkovy priebeh prvej viny: CR mala podobne ako na Slovensku velmi dobry priebeh,
nizky pocet infikovanych a maly pocet zaznamenanych Umrti (do konca aprila zomrelo
okolo 200 oséb). Silny vcasny lockdown (skor ako sa rozsiril covid) s vyraznym
obmedzim socialnych kontaktov ako aj dalSie opatrenia (nosenie rusok, praca z domu),
ktoré obcania dodrziavali su podla vsetkého hlavné klicové body dobrého zvladnutia
prvej viny, rovnako ako pri SR (Nemec et al. 2020)

Druha vina (jesef 2020-jar 2021) (vldda CR 2020 a aktuilne.cz)

Uz vauguste stipa pocet pripadov, minister zdravotnictva Adam Vojtéch
nariaduje nosenie rusok vo vnutornych priestoroch. Premiér Babis opatrenia
vzapati rusi a prebera za to politicki zodpovednost.

V septembri sa zrutil systém trasovania infikovanych, vlada vSak odmieta zaviest’
vyraznejSie opatrenia, premiér Babis opakovane neredlne sluboval, ze dalsi tvrdy
lockdown uz nebude. Vojtéch nakoniec pretlacil nosenie rusok v interiéri, avSak
21.9. rezignoval zo svojej funkcie.

Stit nezverejioval informacie o poéte volnych 1670k pre pacientov, ¢o velmi
vyCerpavalo zdravotnikov (najst’ volné miesto na oddeleni) a preto ich Server
Hlidac statu zacal zverejiovat’ na svojej stranke.

V oktébri sa konali krajské a senatne volby, niektori autori (Klimovsky et al., 2021)
spekulujd, ze prave tieto volby vyrazne zhorsili uz tak velmi zIu epidemiologicku
situaciu. Jednak vyrazne narastol pocet novych pripadov po uplynuti par dni a tiez
nudzovy stav bol vyhlaseny 3 dni po volbach, ¢o naznacuje, Zze mozno zamerne sa
odlozil kvoli volbam.

Viacero lekarov sa vyjadruje cez sociilne siete proti tvrdym opatreniam
(podcenovanie COVIDu, verejnost’ casto tieto vyjadrenia zdiela medzi sebou,
viaceri ludia uz nedodrziavaju platné opatrenia).

Viaceri politici nejdu prikladom (napr. Vaclav Klaus nenosi rusko).

V novembri zomiera rekordny pocet ludi. VtedajSi minister zdravotnictva Jan
Blatny predstavuje novy proti-epidemicky systém (PES). Vlada ho ale bez vedomia
expertnych autorov meni a rozhoduje na zaklade toho o uvolneni opatreni.
Premiér Babis populisticky odmieta zavriet’ pred Vianocami obchody, hoci Cisla
nadalej rasty a ak by sa riadil podla platného systému PES, uz mal byt’ lockdown.
Objavuji sa viaceré politické skandaly (predbiehanie sa na ockovanie, ucast
politika politickej strany ANO na nelegalnej party atd’.)

Politicka nejednotnost’ = je problém aj schvalit’ predizenie niidzového stavu.
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Januar a februar 2021 sa kritické v pocte novych pacientov, najhorsia situacia
v nemochniciach ale prichddza az v marci (do 9 000 pacientov). Niektori primari sa
vyjadrili, Ze su v situacii, kedy su nateni robit’ triaz (Straka M., primar interného a
covidového oddelenia Nemocnice Sokol, 2021).

V aprili sa situacia upokojila, doslo opat’ k zmene ministra zdravotnictva, novy
minister Petr Arenberger vSak ostava na poste len asi mesiac a kvoli majetkovym
nejasnostiam ho nahradza staronovy minister Vojtéch (ide o stvrtu zmenu ministra
pocas 6smich mesiacov).

Celkové zhrnutie 2. viny: v CR vladne chaos (aj kvéli problémom predizit’ nadzovy
stav), nejasné riadenie pandémie (faloSné slfuby, zatajovanie faktov okolo zlej situacie,
nezvladanie trasovania), neskoro zavedeny lockdown, Casta zmena na poste ministra
zdravotnictva, ludia su skepticki, koluje mnozstvo dezinformacii, aj niektori lekari
zlahéuji COVID-19 a ich prispevky sa v CR tesia velkej oblube, nemocnice kolabuijd,
velmi vela infikovanych a vela amrti.

Tretia vina (jesen 2021 -jar 2022, aktuilne.cz)

Hoci sa predpoklada, ze problémom mozu byt znovuotvorené skoly, tak vlada
naplanovala iba 3 kola testovania (len antigén), lebo nenakupila dost’ PCR testov
Opat’ sa objavuju spravy, zZe trasovanie je nefunkcné
Blizia sa volby (8-9.10.2021), premiér Babis tvrdi v poslednej predvolebnej debate,
Ze nie je dovod na paniku a zatvaranie a lockdown nebude.
Nepodarilo sa opat’ vcasne zachytit' nastup dalSej viny, lebo opatrenia su
nedostatocné
AZ v novembri premiér Babis hovori, zZe situacia je zIa a apeluje na ockovanie,
ktoré ale stagnuje. Cisla st obrovské, dalSia vina plne rozbehnuti, nemocnice sa
naplnili (ostava iba patina miest) a niektoré dokonca Zziadaju armadu o pomoc.
Tretina nemocnic musela obmedzit’ odkladnu starostlivost.
Kabinet opakovane rokuje o opatreniach, ale nevie sa dohodnut’a tak sa zavedenie
opatreni odklada.
V decembri si nemocnice uz uplne pIné, zdravotnici sa opakovane stretavaju s
prejavmi nenavisti a agresie zo strany niektorych odporcov ockovania a proti-
epidemickych opatreni.
10. decembra vysla vyhlaska, ktora od marca zavadza povinné ockovanie proti
COVIDU-19 pre ludi nad 60 rokov a vybrané profesie, u ktorych hrozi vyssie
riziko nakazy koronavirusom. Novy kabinet premiéra Fialu ju neskor rusi.
Koncom decembra uz dominuje variant Omicron. K 27.1.2022 je pocet novych
pripadov za den az 54 685.
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o [ahsi priebeh variantu Omicronu pravdepodobne vyznamne prispel k nizsej
Umrtnosti (Umrtnost’ ostala nizsia ako predchadzajuci rok, napriek tomu vysoka),
nemocnice vsak boli preplnené a cast’ zdravotnej starostlivosti odlozena.

e Februar — zlepsenie situacie, avsak k 15.2 je hospitalizovanych este 4136 osob.

Celkovo zhrnutie 3. viny: CR sa nepoucilo z niektorych chyb z poslednej viny
(podcenenie testovania a trasovania), ockovanie stagnuje, chyba dovera [ludi
v protipandemické opatrenia aj ockovanie. Medzi politikmi vladnu nezhody, nevedia n3jst’
spolocné riesenie a bliziace sa volby pravdepodobne prispeli k odkladu zavedenia
potrebnych opatreni.

Porovnanie Slovenska a CR sme zvolili aj preto, lebo priebeh pandémie ma velmi vela
spolocnych ¢rt a v konecnom dosledku aj nadumrtnost’ je podobna v prvej a druhej vine.
Na Slovensku bola v tretej vine este o Cosi vyssia, ¢o méze byt dané tym, ze v CR je
vyznamne vyspelejSia a lepSie fungujuca intenzivisticka medicina.

Podobné faktory vedice k neuspechu

e populistické odkladanie lockdownu (politici sa nevedia dohodnut, lebo Vianoce),

e stagnujuce ockovanie (zlahcovanie COVID-u velkou castou populacie,
dezinformacie),

e nefunkcné trasovanie,

e nedostatocna priprava pocas leta (napr. nenakipené PCR testy pre skoly),

e velmi zla komunikacia premiéra Babisa a dalSich (sfubovanie nesplnitelného,
zatajovanie, populistické rozhodnutia, zmeny, zrusenie nosenia rusok),

e neustdle spory, pricastad vymena ministra zdravotnictva.

Nakolko nadimrtnost v CR a SR dosiahla podobné hodnoty, vypoéet
potencialne zachranenych zivotov ukazal, Ze v pripade ak by sme na SR
hypoteticky postupovali rovnako, bolo by mozné zachranit’ 3 582 oso6b
(tabulka 9).
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TABULKA 9: VYPOEET POTENCIALNE ZACHRANENYCH ZIVOTOV — CESKA REPUBLIKA

Pocet Umrti na pocas |,33 595v 130 ,IOIO .
sledovaného obdobia (redlny pocet (modelové Umrtia,
amrti) pri prepocte keby

pandén?ie za obdobie Slovenslso konalo
24 mesiacov od ako Cesko)

1.3.2020 - 28.2.2022,
resp. modelové
Umrtia (priklad

Cesko)

Pri Ly 106 896 106 896
riemerny pocet

umrti za obdobie

2016-2019

,,Nadumrtnost™ 26 786 23 204

Pocet potencialne - 3 582

zachranenych Zivotov
Zdroj: autori na zaklade dat z Eurostatu, SU SR, 2022

3.6 Nadumrtnost’ - Zhrnutie

V tomto zhrnuti sumarizujeme nase zistenia z predchadzajucich podkapitol a pocty
stratenych Zivotov, ktoré mohli byt zachranené uvadzame v prehladnej tabulke 10.

Celkovo mozno konstatovat, ze umrtnost’ na Slovensku pocas pandémie (v sledovanom
obdobi 3/2020-2/2022) bola vyrazne vyssia v porovnani s predpandemickym obdobim
rokov 2016-2019. V januari 2021 (druha vina) a novembri 2021 (tretia vina) dosiahla
nadumrtnost’ na Slovensku, definovana ako pocet umrti zaznamenanych pocas krizy,
ktoré nastali nad ramec toho, o by sa dalo pozorovat’ za ,,normalnych® podmienok, cez
70% (Eurostat, 2022b).

Hoci zvy$eni Umrtnost’ podas pandémie zaznamenali vietky Staty EU, detailnejsie
porovnanie nam ukazalo, Ze situacia na Slovensku bola obzvlast’ nepriazniva. V tejto
kapitole sme postupne porovnali nadimrtnost’ Slovenska s rozliénymi krajinami EU
metodicky usporiadanych do 5 skupin:

I) Porovnanie s tzv. efektivnymi krajinami — priklad Estonska
2) Porovnanie s krajinami s najnizsou umrtnostou — priklad Danska
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3) Porovnanie s krajinami s podobnym systémom organizacie zdravotného systému
(podla Joumard) — priklad Nemecka

4) Porovnanie s Portugalskom, ktoré je lidrom v ockovani

5) Porovnanie s CR (spoloény 3tat 70 rokov, dnes najbliz$ia krajina z hladiska
medzinarodnych vztahov)

Do porovnania sme zobrali jednak krajiny s vyrazne lepSim zvladnutim pandémie, ale aj
Portugalsko (velmi zle zvladnuta 2. vina) & Ceskd republiku s podobnym vyvojom ako
unas. Analyza protipandemickych opatreni avyvoja poctu pripadov nakazy
koronavirusom a umrti v jednotlivych krajinach, ako aj resers literatury od inych autorov,
nam pomohli identifikovat’ kl'ticové faktory uréujuce vyvoj nadumrtnosti v danej krajine.
Tieto sme porovnali s opatreniami a priebehom pandémie na Slovensku (cely priebeh je
zmapovany v |.kapitole), ¢im sme odhalili aspon niektoré z faktorov zlého zvladnutia
druhej atretej viny. Netrufame si jednoznacne tvrdit, Ze sa jedna o jediné
a najvyznamnejsie faktory tohto zlyhania, iné faktory vsak nie je mozné urdit’ bez dalsej
rozsiahlej analyzy (napr. porovnanie kvality poskytovanej ZS ¢i rozne sociilne,
ekonomické a kultirne faktory).

Z nasich zisteni odvodzujeme, Ze za nezvladnutym priebehom 2. a 3. viny su tieto faktory:

e zanedbana priprava na 2. aj 3. vinu (chybal plan, metodické usmernenia,
zdravotnicke pomocky, efektivna financna schéma podpory),

e nevhodn3, neodborne a emocionalne ladena komunikacia ohfadne zavaznosti
situdcie (zbytocné zdihavé tlacovky) a potreby zavedenia protipandemickych
opatreni,

e nejednotny pristup vlady v boji proti pandémii, nezhoda v podpore
protipandemickych opatreni (lockdown ako aj social distancing ¢i ockovanie),
neutichajica politicka nezhoda a dokonca aj vyhybanie sa dodrziavaniu opatreni
niektorymi ¢lenmi vlady (udelovanie vynimiek),

e odkladanie vcasného lockdownu a chybajica doslednost’ pri jeho kontrole,

e neefektivne testovanie (plosné antigénovymi testami) s vysokymi nakladmi (478
mil. EUR), naopak slaba podpora dostupného cieleného testovania,

e nefunkcné trasovanie a nepodchytenie ohnisk nakazy,

e slaba doévera ludi v U¢innost’ ockovania ako dosledok Sirenia konspiracnych teérii,
nejednoznacnej podpory ockovania niektorymi clenmi parlamentu, ako aj kauza
ruskej neschvalenej vakciny Sputnik V viedli k nizkej zaockovanosti,

e absentujlca dovera obcanov v zdravotnicke institicie/autority.
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V tretej kapitole sme sa snazili odpovedat’ aj na otazku, kolkym zbytoc¢nym nadimrtiam
sme sa na Slovensku potencidlne mohli vyhnut, ak by sme zaviedli protipandemické
opatrenia charakteristické pre zvolenu referencnu krajinu (skupinu krajin).

Hypoteticky sme preto postupom vysvetlenym v podkapitole 3.1 vypocitali, aka by bola
naddmrtnost’ na Slovensku, ak by u nas prebiehal scenar ako vo vybranych referencnych
krajinach (skupinach). Vysledky sme prehladne uviedli v tabulke 0.

Ak by sme postupovali ako najlepsSie krajiny, od Estonska, cez Portugalsko,
Nemecko az po Dansko, tak na Slovensku mohlo byt’ zachranenych 12 391,
14 483, 18 476 az 21 308 ludskych zivotov (tabulka 10).

TABULKA 10: POCET STRATENYCH ZIVOTOV, KTORE MOHLI BYT ZACHRANENE

Slovensko reilne pocas pandémie 133 682 26 786 -
3/2020-2/2022

Slovensko ako Dansko 112 374 5478 21 308
Slovensko ak by konalo ako krajiny s 112765 5 869 20917

najmensimi nadiumrtiami (priemer
z krajin Dansko, Finsko, irsko, Island,
Luxembursko, Nemecko, Nérsko,
Svédsko)

Slovensko ak by konalo ako 115059 8 163 18 623
efektivne krajiny (priemer z krajin
Cyprus, Dansko, Estonsko, Finsko,
irsko, Island, Luxembursko, Nérsko)
Slovensko ako Nemecko 115206 8310 18 476
Slovensko ak by konalo ako niektora 118 533 Il 637 15 149
z dalSich krajin s podobnou
organizaciou zdravotného
systému (priemer z krajin
Holandsko, Nemecko, Svajéiarsko)

Slovensko ak by konalo ako 119 199 12 303 14 483
Portugalsko

Slovensko ako Esténsko 121 291 14 395 12 391
Slovensko ak by konalo ako CR 130 100 23 204 3582

Zdroj: autori podla vlastnych prepoctov a podla dat z Eurostat, 2022b
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Kapitola 4: Analyza umrtnosti na Slovensku podla dat zdravotnych
poist'ovni

V stvrtej kapitole sa zameriame na analyzu faktorov Umrtnosti na COVID-19, pricom
postupne budeme analyzovat”:

e Umrtnost na COVID-19 podlfa tzv. PCG skupin v ZP Dévera. PCG su
klasifikacné skupiny na chronické ochorenia, poistenci sa do nich zarad'uju podla
spotreby liekov a sluzia v zdravotnom systéme ako parameter farmaceuticko—
nakladovych skupin.

e Umrtnost’ na COVID-19 podra PCG skupin v ZP Union. Vychadzame z dit od
ZP Union, a zaradenia poistencov do PCG skupin vdaka ¢omu mame aj pomerne
spolahlivi predstavu o tom, aké zdravotné tazkosti zomreli maju. Pouzivame
rovnakd metodiku ako v pripade ZP Dovera. Vdaka pouzitiu tejto metriky sme
mohli preskimat’ umrtia v suvislosti s COVID-19 ako vysledok koincidencie
s chronickymi chorobami.

e Model imrtia na COVID-19 z dat ZP Dovera

Odpovedame na otazky: Aka je umrtnost na COVID-19 v kontexte chronickych

ochoreni? Aké su klucové faktory ,,zlepSujice prognézu prezitia“ a ,,rizikové
faktory imrtnosti‘‘ na COVID-19 podla dat zo zdravotnych poist'ovni?
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4.1 Analyza umrtnosti na COVID-19 podla PCG skupin — Data od ZP Dovera

Napriek tomu, ze PCG skupiny nepokryvaju velké percento populacie (k decembru 2019
malo PCG skupinu priradend len 5,7 % poistencov Dévery) su vhodnou metrikou na
skiimanie uUmrtnosti, pretoze priblizne polovica umrti (51%) nastava u pacientov
s priradenou PCG skupinou (graf 17).

GRAF | 7: STRUKTURA COVID-19 UMRTi PODIA PCG SKUPINY
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022
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Pri porovnavani struktiry umrti podla PCG skupin v roku 2019 so struktirou COVID-
19 dmrti vidime, Ze o 5% vacsi podiel na celkovej imrtnosti si po prepuknuti pandémie
ukroijili PCG skupiny Kardio (z 20% na 25%) a Diabetes (z 10% na 15%). Naopak, medzi
Umrtiami v suvislosti na COVID-19 pozorujeme o 6% menej imrti u pacientov bez PCG
a 0 4% poklesol aj podiel malignit na celkovej umrtnosti (Graf 18). Prave dobry
manazment a kompenzacia chronickych ochoreni v referenénych krajinach
teda mohol byt’ jednym z rozdielov medzi Slovenskom a krajinami, ktoré
pandémiu presli s nizSou imrtnost’ou.

GRAF |8: STRUKTURA UMRTi PODLA PCG SKUPINY V ROKU 2019
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Pri pohlade na vekovu strukturu (graf 19) vidime Statisticky vyznamny posun medzi
priemernym vekom Umrtia u muzov (69,6 roka) a zien (74,2 roka) (Kruskal-Wallisov test,
P << 0,01). Az 64% Umrti u muzov a 47% u zien nastalo vo veku nizsom ako 75 rokov,
Co ich radi medzi odvratitelné umrtia. ESte vacSou tragédiou je vsak 5,6% umrti
(7% muzov a 4% u zien), ktoré nastali vo veku nizSom ako 50 rokov. Pri prepocte na
celkovy pocet imrti na Slovensku sa jedna o | 120 takychto Umrti.

GRAF 19: STRUKTURA COVID-19 UMRTi PODIA VEKU A POHLAVIA
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022

Umrtnost’ v slvislosti s prekonanim COVID-19 sme sa rozhodli preskimat’ este
detailnejsie po jednotlivych PCG skupinach. COVID-19 je tu chapany ako akykolvek
kontakt na diagnézy UO07.1, U07.3 a U07.4 pocas troch, Siestich alebo dvanastich
mesiacov pred Umrtim. Diagnéza U07.2 je vynechana zamerne, nakolko sa jedna o
suspektnu infekciu COVID-19 a bola ¢asto vykazovana s negativnym vysledkom testu.
Vysledky sumarizujeme v tabulkach Il (3 mesiace), 12 (6 mesiacov) a 13 (12 mesiacov).
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Nakolko sa PCG skupiny v obdobi od 2015 do 2022 menili a zaroven je ich vela, bolo
potrebné ich tematicky zoskupit’ do nasledovnych 6smich skupin:

1)
2)

3)

4)
3)
6)

7)
8)

Bez PCG - pacienti, ktori neboli priradeni v zZiadnej PCG skupine (zhruba
polovica)

PCG skupina ochoreni mozgu a miechy, tito ostala nemennd pocas celého
obdobia

Diabetes - pacienti z PCG skupin diabetes mellitus typ | a diabetes a hypertenzia.
PCG skupina diabetes mellitus typ Il vznikla az v roku 2016, preto nebola
zaradena. Pri jej vzniku, ale cast’ pacientov z inych skupin diabetes ubudlo, preto
predpokladame, Ze zrejme doslo k ich presunu.

CHOCHP - PCG skupina chronickej obstrukénej choroby pluc

Kardio - PCG skupina srdcovych chorob

Malignity - spojenie PCG skupin onkologicka liecba (malignity) a hormonalna
onkoliecba

Renalne - PCG skupina renalneho zlyhavania

Ostatné - vsetky nezaradené PCG skupiny, vratane tych, ktoré neexistovali pocas
celej vyhodnocovanej doby. Patria sem: diabetes mellitus typ Il (skupina
existovala len v rokoch 2016-2018), cholesterol (skupina existovala v 2015-2018),
astma (neexistuje v roku 2019 a 2022), primarna plucna hypertenzia (existuje od
roku 2018), antipsychotika, alzheimer a liecba zavislosti (existovala do 2019),
depresia (existovala do 2019), Parkinsonova choroba (existovala do 2022),
epilepsia (existovala do 2019), neuropaticka bolest’ (existovala do 2019), glaukém
(existoval do 2016), poruchy stitnej zlazy (existovali v rokoch 2015-2016 a 2018),
reuma (existovala do 2019), Crohnova choroba a ulcerézna kolitada (existovala
do 2019), transplantacie (existovala do 2019), autoimunitné ochorenia liecené
biologickou liecbou (neexistuju v roku 2021), hemofilia, (len par pacientov),
cysticka fibréza (neexituje skupina v 2019), reumatické choroby liecené
inhibitormi TNF (existuje do roku 2018), liecba rastovym horménom (neexistuje
v rokoch 2019 a od 2021), HIV (neexistuje od 2020) a spinalna svalova atrofia,
(existuje od 2021).
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TABULKA | I: UMRTIA NA COVID-19 PODIA PCG SKUPIN (3 MESIACE)

Bez PCG skupiny 354 | 2299 | 1062 3715
Ochorenia mozgu/miechy 0 0 0 0
Diabetes (diabetes mellitus typ | a

diabetes a hypertenzia) 139 836 203 | 178
Chronicka obstrukcna choroba pluc |17 102 41 160
Kardio 174 | 1276 430 | 880
Malignity 27 178 83 288
Ostatné 28 218 3 249
Rendlne 28 90 33 I51

Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

TABUIKA |2: UMRTIA NA COVID-19 PODIA PCG SKUPIN (6 MESIACOV)

Bez PCG skupiny 359 | 2426 | |244 4 029
Ochorenia mozgu/miechy 0 0 0 0
Diabetes (diabetes mellitus typ | a 139 863 209 I 211
diabetes a hypertenzia)

Chronicka obstrukéna choroba plic 17 109 43 169
Kardio 175 | 1367 449 I 991
Malignity 28 218 90 336
Ostatné 28 231 3 262
Rendlne 28 101 33 162

Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022
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TABULKA |3: UMRTIA NA COVID-19 PODIA PCG SKUPIN (12 MESIACOV)

Bez PCG skupiny 360 | 2580 | 1370 4310
Ochorenia mozgu/miechy 0 0 0 0
Diabetes (diabetes mellitus typ | a

diabetes a hypertenzia) 139 899 233 | 271
Chronicka obstrukcna choroba pluc 17 110 50 177
Kardio 175 1464 500 2139
Malignity 29| 260| 106 395
Ostatné 28 237 3 268
Renalne 28 119 39 186

Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

Data ZP Dévera sme pouzili aj na analyzu celkovej umrtnosti pocas pandémie s ciefom
overit’ si spojitost’ s ochorenim COVID-19.

Graf 20, zobrazujuci data ZP Dévera, informuje o umrtiach poistencov tejto poistovne
pocas obdobia 1/2020 - 4/2022. Oranzovou farbou je oznacena priemerna Umrtnost
v obdobi pred pandémiou (2015-2019) prepocitana na 100 000 poistencov. Od tejto
priemernej hodnoty sa odvijaji zelenym polom vyznacené konfidencné intervaly
Uamrtnosti v danom mesiaci (definované ako priemer +- [.96* odhad vyberovej
smerodajnej odchylky). Modrou farbou su na grafe vyznaceni vsetci zomreli pacienti
(prepocet na 100 000 poistencov) pocas tohto obdobia. Na prvy pohlad je jasné, ze
oproti priemeru z predpandemického obdobia boli iumrtia d'aleko vyssie najma v obdobi
[1/2020-4/2021 a tiez 10-12/2021.

Za ucelom zanalyzovat’ kol'ko z tychto Umrti nema spojitost’'s ochorenim COVID-19 boli
vybrani a Zltou na grafe oznaceni ti poistenci, ktori nemali v poslednych 3 mesiacoch pred
umrtim COVID-19 (nebol v databaze poistovne zaznamenany kontakt s diagnézami
U07.1, U07.3 alebo U07.4). Oscilacia zltych bodov v okoli krivky s priemernymi umrtiami
(v ramci konfidenénych intervalov) naznacuje, zZe pri tychto pacientoch nedoslo pocas
sledovaného obdobia k vyssej miere umrtnosti ateda zvyseni Umrtnost mozno
s pomerne velkou istotou spajat’ s ochorenim COVID-19.
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GRAF 20: CELKOVA UMRTNOST NA 100 000 POISTENCOV (DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022

Detailnejsi pohl'ad na umrtia pacientov zobrazuju nasledovné grafy 21-26 po jednotlivych
PCG skupinach.
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GRAF 21: UMRTNOST PACIENTOV BEZ PCG SKUPINY, COVID-19, 3M (NA 100 000
POISTENCOV, DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

Ak Umrtia pocas pandemického obdobia (Graf 21, modré body) ocistime o pacientov,
ktori mali pocas troch mesiacov pred umrtim kontakt na COVID-19, pocet imrti vo
vacsine mesiacov ostava v rozsahu konfidencného intervalu z predoslého obdobia.
Nedochadzalo teda k vyznamnému poctu umrti nekomplikovanych pacientov (pacientov
bez PCG) v dosledku zanedbanej ZS. Vychylky z konfidenéného intervalu, ktoré je mozné
pozorovat’ v mesiacoch oktober 2020 — december 2020 a nasledne opat’ v oktobri
anovembri 2021 indikuji, 7e na zaliatku oboch jesennych vin dochadzalo
pravdepodobne k nedostatocnej diagnostike pripadov COVID-19. Ak by totiz islo
o nadimrtnost’ v dosledku zanedbanej ZS, pozorovali by sme vychylku z konfidenéného
intervalu v mesiacoch, kedy bola najvyssia obsadenost’ nemocnic (priloha V). Okrem
ostatnych ukazovatelov, ktoré upozornovali na nastup novej viny (reprodukcné cislo,
tyzdenna incidencia) je teda tito zdanlivo nevysvetlena nadimrtnost’ dalSim
ukazovatelom, ktory v pripade jeho vyuzitia mohol prispiet’ k lepsim rozhodnutiam
a skorsiemu zavedeniu opatreni.
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GRAF 22: UMRTNOST PACIENTOV S DIABETES, COVID-19, 3M (NA 100 000 POISTENCOV,
DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

Diabetes mellitus je vyznamnym prediktorom vyvoja komplikacii spojenych s COVID-19
anie je preto prekvapivé, Ze pacienti trpiaci cukrovkou boli osobitne zavazne
postihnutou skupinou pocas pandémie koronavirusu (Fabryova, 2022). Kym z dat
Eurostatu (napr. graf & 3 vidime, Ze aj v najhorsich fazach vin pandémie celkova
naddmrtnost’ bola na Urovni maximalne 70-80%, u pacientov s diabetom pozorujeme viac
ako dvojnasobnd Umrtnost’ (graf 22, modré body) oproti priemeru rokov 2015-2019
(oranzova linia). Podobne ako pri pacientoch bez PCG skupiny, v zaciatkoch oboch
jesennych vin pozorujeme zvy$end (mrtnost’ u pacientov bez kontaktu na COVID-19,
pravdepodobne sposobeni nedostatoénymi diagnostickymi kapacitami. Viac ako 100
percentna nadimrtnost’ sa prejavila nasledne aj v roku 2021, kedy v mesiacoch jun az
august bola tmrtnost’ mimo COVID-19 pod konfidenénym intervalom predchadzajicich
rokov. Zjednodusene sa da povedat, ze medzi diabetikmi uz ,,nemal kto zomierat™ kvoli
vysokej umrtnosti v predoslej vine. Rovnaky pokles umrtnosti mimo COVID-19
pacientov pod dlhodoby priemer pozorujeme aj v marci a aprili 2022.

80

PAZITNY & KANDILAKI, s.r.0.

www.healthcareconsulting.sk
Dunajska 2, 811 08 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 50 606 085, DIC: 2120395596, IC-DPH: SK2120395596
Zapisany v obchodnom registri okresného suidu BA I., vlozka ¢. 115682/B



PAZITNYSKANDILAK]I

HEALTHCARE CONSULTING

GRAF 23: UMRTNOST PACIENTOV S KARDIO OCHORENIAMI, COVID-19, 3M (NA 100 000
POISTENCOV, DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

U pacientov v PCG skupine zdruzujucej kardiologické problémy (Graf 23) nepozorujeme
oproti dlhodobému priemeru Umrtnosti tak vyrazny narast ako u diabetikov. Napriek
tomu ich nadimrtnost’ v prvej vine viedla k podobnému efektu ako u diabetikov, kedy
pocnuc koncom prvej viny (april 2021) dmrtnost’ mimo COVID-19 pacientov je pod
dlhodobym priemerom v takmer vsetkych mesiacoch. Prave tazko chori pacienti, ktori
by nebyt’ COVID-19 zomierali v tomto obdobi, boli najzranitelnejsi a stali sa obetami
prvej viny.
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GRAF 24: UMRTNOST PACIENTOV S MALIGNITAMI, COVID-19, 3M (NA 100 000 POISTENCOV,
DOVERA ZP)
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Pod malignitami rozumieme zlGéenie PCG skupin Malignity a Hormonalna onkoliecba.
Tieto PCG skupiny pokryvaju prevazne najtazsie pripady rakoviny o com svedci aj vysoka
Umrtnost’ na 100 000 pacientov (graf 24). Nevyhodou je, Ze aj napriek zlGceniu sa jedna
o pomerne mall cast’ onkologickych pacientov (5 — 6 tisic pacientov), z ¢oho plynu aj
vysoké odchylky. Pocas trvania pandémie v ditach ZP Dovera nepozorujeme narast
poctu umrti nad konfidencny interval predoslych rokov v tejto skupine. Dovodom moze
byt,, Ze tito t'azko chori pacienti si vemi dobre uvedomuiju riziko, ktoré pre nich infekcia
COVID-19 predstavuje a adekvatne sa snazia predchadzat’ infikovaniu. Zaroven su
Ciastocne chraneni zavedenymi opatreniami (ruska, obmedzeny socialny kontakt,
dezinfekcia zdravotnickych zariadeni atd’)
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GRAF 25: UMRTNOST PACIENTOV S CHRONICKOU OBSTRUKENOU CHOROBOU PLUC,
COVID-19, 3M (NA 100 000 poISTENCOV, DOVERA ZP)

1400
1200
1000
800
600
400
200
0
— N o T N O N 0 O O — AN — am T n O 00O — AN — A mm T
O 0O 9O 999 9090 9O —=—0O00 000000 —-———090 99 o
©O O O O O O O O O O O O — — — — — — — — — — — — N N N
A addadddadddadddaddaddaddaddaddadaoaddadaoaddadaoaddadaoaddadaaoaddadaaoadadadaaoaao
O O OO 0O O OO0 O OO0 O 0O O OO0 OO o0 o oo o o o o
(o I o N o B o BN o I o I o BN o I o BN o N o BN o BNNY o NN o I o BN o IENN o BN o I o I o BRI o AR o IS AN o I o B o BN o i o\ |
s Horny 95% Cl Spodny 95% CI
e Umrtnost’ 2015-19, priemer ®  Umrtnost’ mimo COVID 3M

® Umrtnost’ vratane COVID 3M

Zdroj: autori podla dat zo ZP Dovera, 2022

Pacienti s chronickou obstrukénou chorobou plic (CHOCHP) boli povazovani za
osobitne rizikovych. Napriek tomu, Ze sledujeme pomerne mali skupinu (3-4 tisic
pacientov), nepozorujeme vyraznu naddmrtnost’ ani po zapocitani COVID-19 dmrti
(s vynimkou jesene 2021).
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GRAF 26: UMRTNOST PACIENTOV S RENALNYM ZLYHAVANIM, COVID-19, 3M (NA 100 000
POISTENCOV, DOVERA ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Dévera, 2022

Pacienti v PCG skupine renalneho zlyhavania st skupinou s najvysSou dmrtnostou na
100 000 pacientov spomedzi sledovanych. Ide o pomerne malu skupinu 600 — 800
pacientov (limitujuci faktor tejto vzorky), ktora v dosledku svojej liecby (dialyzy)
pravidelne navstevuje zdravotnicke zariadenia a teda je vystavena vysSiemu riziku nakazy
COVID-19. Podobne ako pri pacientoch s diabetom, ich Umrtnost’ pocas druhej viny
v mesiacoch december 2020 ajanuar 2021 dosahovala dvojnasobok dlhodobej
priemernej umrtnosti v tejto skupine.
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4.2 Analyza umrtnosti na COVID-19 podla PCG skupin — Data od ZP Union

V tejto podkapitole sa venujeme interpretacii dat od ZP Union a ich porovnaniu so ZP
Dovera. Za tymto ucelom sme v prvom kroku porovnali kmene tychto dvoch ZP
a nasledne aj rozdielnu klasifikaciu PCG skupin.

Do roku 2019 bolo v ZP Dévera v PCG skupinach zatriedenych na mesacnej baze
13-15% poistencov, v ZP Union 9-10%. V ZP Dovera 55-61% umrti spadalo do nejakej
PCG skupiny v Unione len 25-42%.

V roku 2019 sa PCG skupiny vyrazne zmenili, preto v ZP Dovera bolo v PCG skupinach
zaradenych uz len 6% poistencov a v Unione iba 3%. Na mesacnej baze vsak PCG skupiny
stale pokryju 42-49% umrti v ZP Dévera a 20-26% v Unione (Graf 27).

GRAF 27: PODIELY POISTENCOV S PCG SKUPINOU NA CELKOVOM POCTE POISTENCOV A POCTE
UMRTI
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Union, 2022

V druhom kroku sme rovnakou metodikou ako v pripade ZP Dévera vykonali analyzu
Uumrtnosti na COVID-19 bez PCG (graf 28) ako aj podla PCG skupin (grafy 29-33)
a porovnali vysledky medzi ZP. Zladny vyznamny rozdiel sme nezaznamenali. Umrtia
podla PCG skupin sa v ZP Union spravaju velmi podobne ako v ZP Dovera.
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GRAF 28: UMRTNOST PACIENTOV BEZ PCG SKUPINY, COVID-19, 3M (NA 100 000
POSITENCOV, UNION ZP)
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Zdroj: autori podla dat zo ZP Union, 2022
GRAF 29: UMRTNOST PACIENTOV S DIABETES, COVID-19, 3M (NA 100 000 POSITENCOV,

UNION ZP)
800
°

700

600 ®

500

400

300

200

100
AN M N O N0 0O 0 A N daN N S N OSSN 0 00 0O 3N d NS
O O O O O 0O 0O 0O O o o 4 O O O O O O 0O 0O O «#H «* «*1 O O O O
O O O O O 0O 0O oo o0 o0 oo o0 d d d d d d A3 4 A4 9 4 4 N N N
AN AN AN AN AN AN AN NN AN NN NN NN NN NN N NN NN
O O O O O O O O O O O O 0O O O O O o o o o o o o o o o o
AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN NN NN NN AN NN NN NN NN NN N

s Horny 95% ClI Spodny 95% Cl

= Jmrtnost 2015-19, priemer ~ ® Umrtnost mimo COVID 3M
® Umrtnost vratane COVID 3M

Zdroj: autori podla dat zo ZP Union, 2022
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GRAF 30: UMRTNOST PACIENTOV S KARDIO OCHORENIAMI, COVID-19, 3M (NA 100 000
POSITENCOV, UNION ZP)
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GRAF 3|: UMRTNOST PACIENTOV S MALIGNITAMI, COVID-19, 3M (NA 100 000 POSITENCOV,

UNION ZP)
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GRAF 32: UMRTNOST PACIENTOV S CHRONICKOU OBSTRUKENOU CHOROBOU PLUC,
COVID-19, 3M (NA 100 000 POSITENCOV, UNION ZP)
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GRAF 33: UMRTNOST PACIENTOV S RENALNYM ZLYHAVANIM, COVID-19, 3M (NA 100 000
POSITENCOV, UNION ZP)
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4.3 Model - determinanty umrtia na COVID-19
S cielom zistit’ aké determinanty mali pocas pandémie vplyv na imrtnost’ na COVID-19
sme zostavili model, ktory sme naplnili daitami od ZP Dévera.

V prvom kroku sme zadefinovali determinanty umrtia na COVID-19 (obrazok 2), ktoré
by potencialne mohli byt vyznamné pri dmrtiach na COVID-19 a ziroven ktoré su
overitelné z dostupnych dat. Ich rozdelenie do skupin s vymenovanim premennych
vyzera nasledovne:

1)

2)

3)

4)

3)

Zdravotny stav a demografia (pohlavie, vek v case ochorenia COVID-19,
pritomnost’ chronického ochorenia - PCG skupina, predchadzajice prekonanie
ochorenia COVID-19).

Liecba COVID-19 (predpis antibiotik, predpis vybranych liekov z odporucanych
ATC skupin).

Dostupnost’ ZS (navsteva vSeobecného lekara, navsteva Specialistu, poskytnutie
telemedicinskeho vykonu, navsteva APS) do 14 dni od potvrdenia diagnozy (resp.
prvym vyskytom diagnézy z udajov ZP), kraj poskytovatela ZS, ktory potvrdil
ochorenie.

Ockovanie (pocet davok v case ochorenia, priznak, ¢i bola posledna davka
ockovania podana najneskor 6 mesiacov pred ochorenim COVID-19).

Poradie viny pandémie resp. dominujuci variant COVID-19 (prva, druha a tretia
vlna, konkrétny mesiac v obdobi pandémie).
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OBRAZOK 2: DETERMINANTY UMRTIA NA COVID-19

Chronické ochorenia
Predpis ATB, do 14 dni lr" ™~ ]

Vek pri infekcii
Fee Zdravotny COVID-19
Liecha COVID-19 fav/d fi
Predpis vybranych ATC, stav/demogratfia

Pocet davok e , Prekonany COVID-19

| s

Posledna davka do
polroka pred ochorenim

Navsteva VAS, kontakt
do 14 dni

Obdobie (rok a mesiac)

Poradie viny (1.2,3)

Né&vsteva SAS, kontakt

do 14 dni

VIna/dominujtci variant

Dostupnost ZS Navsteva pohotovosti,
kontakt do 14 dni

VyuZitie telemediciny,
kontakt do 14 dni
Kraj poskytovatela ZS

Zdroj: autori brainstorming

Nasledne sme v druhom kroku postupne pomocou anonymizovanych dat a logistickej
regresie modelovali Umrtie do 90 dni od zaciatku pripadu. Zadiatok pripadu je prvy
datum, ktory ku pripadu ZP Dévera eviduje. Model pracoval so 726 991 pozorovaniami
pripadov ochorenia COVID-19 (z ktorych 1,05% skondéilo umrtim) v 15 premennych,
pricom vysledok logistickej regresie sme prepocitali vo forme odds ratio (obrazok 3).

Odds ratio interpretujeme tak, ze pokial je hodnota mensia ako |, jedna sa o tzv. faktor
,»Zlepsujuci prognézu prezitia“ (napr. ockovanie). Pokial je vSak hodnota vyssia ako |,
jedna sa o ,,rizikovy* faktor (napr. vek v ¢ase ochorenia).
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OBRAZOK 3: VYSLEDKY MODELU (ODDS RATIO)

ODDS RATIO 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
POHLAVIE 7ENA o !
VEK V CASE COVIDU o
BANSKOBYSTRICKY KRAJ

.
BRATISLAVSKY KRAl @
KOSICKY KRAJ L]
NITRIANSKY KRAJ [
PRESOVSKY KRAJ [ ]
TRENCIANSKY KRAJ @
TRNAVSKY KRAJ [
ZILNSKY KRA] @ :
1.VLNA — e
2.VLNA [
3.VLNA —o—i
ROK-MESIAC COVIDU .
PCG AST @
PCGAUT  +—e———i
PCGCFP ®
PCGCNS ® :
PCG COP —e—i
PCG DM1 —e—
PCG DMH 2
PCG HOR i —e—
PCG KVS HOH
PCG ONK —_— e
PCG PAH
PCG PAR i ——
PCGRAS @
PCG REN
PCGSSA @
POCET DAVOK PRED COVIDOM .
MAL COVID PRED o !
ATB DO 14 DNi i
VYBRANE ATC DO 14 DN .
VASDO 14DNi @
5AS DO 14 DNi .
TELE DO 14 DNi .
APS DO 14 DNI ' —eo—

Zdroj: autori podla dat od ZP Dovera, 2022
Vysledky a interpretacia a modelu
Pomocou odds ratio a konfidenénych intervalov k modelu (Priloha VIII) mézeme urcit,

ktoré su faktory zlepsujice prognézu pretzitia a rizikové faktory k umrtiu na COVID-19.
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Faktory zlepsujuce progndzu prezitia (odds ratio je nizsie ako |) su:

VAS DO 14 DNI. Ak mal pacient kontakt s vSeobecnym lekarom (vSeobecna
ambulantna starostlivost’, VAS) do 14 dni po potvrdeni COVID-19 tak mal az o
84% lepsiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19, ako ked s praktickym
lekdrom kontakt nemal.

MAL COVID PRED. Ak uz mal pacient za sebou prekonanu infekciu
koronavirusu, tak prognoza prezitia sa zlepsila o 58%.

POCET DAVOK OCKOVANIA PRED COVIDOM. Potvrdili sa aj
predpoklady ohladne ochrany ockovania pred smrtou na COVID-19. S kazdou
davkou ockovania sa zlepSovala prognoza prezitia o viac nez tretinu.
POHLAVIE ZENA. Interpreticia vysledkov nim hovori, Ze Zeny mali takmer
o polovicu lepsiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 v porovnani s muzmi,
¢o pravdepodobne moze mat’ suvis aj s faktormi ako obezita i faj¢enie (ktoré su
CastejSie u muzov), tie vSak data zo ZP nezachytavaju.

TELE DO 14 DNi. Telemedicinsky kontakt (do 14 dni) zlepSoval prognézu
prezitia o tretinu.

SAS DO 14 DNi. Kontakt so 3pecialistom (3pecializovand ambulantna
starostlivost’, SAS) zlepSoval prognézu prezitia o 9%, aj ked’ tu pravdepodobne
pojde o kombinovany efekt a objektivhe komplikovanejsich pacientov.

KRAJE. Zaujimavé vysledky priniesla premenna kraj poskytovatela ZS, ktory
potvrdil ochorenie. Najlepsiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 mali
pacienti z Bratislavského kraja a najhorsiu z Banskobystrického kraja. Nemalo by
nas vSak pomylit, Zze vSetky kraje maju nizSie odds ratio ako |. Odds ratio <I je
v tomto pripade dané tym, Ze referenciou, ku ktorej sa jednotlivé kraje
porovnavali, boli pripady ochorenia, ku ktorym neevidujeme kraj, a teda pripady
potvrdenia u Rychlej lekarskej pomoci (RLP) a Rychlej zdravotnej pomoci (RZP),
ktoré su samé o sebe indikaitorom zavaznosti priebehu ochorenia.

VYBRANE ATC DO 14 DNI. Lieky z vybranych ATC skupin, ktoré boli
v danom obdobi odporucané (izoprinozin, dexametazon a tiez azitromycin),
zlepsovali prognézu aj ked' nie statisticky vyznamne (pravdepodobne, kvoli ich
postupnému zavadzaniu v case).
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Rizikové faktory (odds ratio vyssie ako |) su:

e APS DO 14 DNIi. APS zisadne zhor$ovalo prognézu prefitia ochorenia
COVID-19 — ide ale o zastupnd premennu pre akdtnost’ pripadu.

e PCG SKUPINY. V PCG skupinach sme pozorovali, Ze zaradenie pacienta do
niektorej zo skupiny jeho prognézu prezitia COVID-19 zhorsovalo, iné naopak
zlepSovalo a niektoré skupiny kvoli malej vzorke vysli bez Statistickej vyznamnosti.
Najhorsiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 mali pacienti s onkologickym
ochorenim (ONK) a pacienti s renalnym zlyhavanim (REN). Pacienti s primarnou
plucnou hypertenziou (PAH) mali tiez horSiu prognoézu prezitia avsak so
statistickou hranicou vyznamnosti nad 5%. Spomedzi PCG skupin su dalej
signifikantne rizikové COP (chronickda obstrukéna choroba pluc/tazka astma),
DMI (diabetes typu 1), DMH (diabetes s hypertenziou), HOR (hormonalna
onkoliecba), KVS (srdcové choroby), aj PAR (Parkinsonova choroba).

e VLNY. S kazdou vinou sa prognoéza prezitia zhorsSovala. Zistenie naznacuje, ze
viny st skor proxy kolabujiceho zdravotnickeho systému nez ,,sila* jednotlivych
variantov koronavirusu. Referencnou skupinou v tomto pripade boli relaxacné
fazy (leto 2020 a 2021).

¢ ROK-MESIAC COVIDU. Ziroven sme zistili, ze s kazdym mesiacom sa
prognoza prezitia zlepSovala o 3%.

e VEK V €ASE COVIDU. $ kazdym pribudajicim rokom veku sa prognéza
prezitia ochorenia COVID-19 zhorsuje o | 1%.

e ATB DO 14 DNI. Predpis antibiotik, ktoré neboli na liecenie COVID-19
odporucané, signifikantne zhorsoval a nie zlepSoval prognoézu prezitia ochorenia
COVID-19. Moze to indikovat’ zavaznost’ stavu pacienta, jeho pocit, Ze sa neciti
dobre a pozaduje ATB, ale takisto neadekvatne nasadenu liecbu.
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Zavery

Vyskumna otazka €.l (opatrenia)

Aky bol priebeh pandémie na Slovensku, aké klucové protipandemické
opatrenia Slovensko prijalo s cielom eliminovat’ dopady pandémie a s akou
ucinnost’ou?

Slovensko podobne ako iné krajiny sveta aplikovalo v priebehu troch vin pandémie Siroké
spektrum rozli¢nych opatreni. Zamerané boli jednak na obmedzenie pohybu a kontaktu
medzi obyvatelmi (zatvorenie skol, skolok, obchodov, hranic, zdkaz zhromazdeni, praca
z domu), ako aj na eliminaciu Sirenia virusu pomocou celonarodnych opatreni ako
dezinfekcia ruk, povinné nosenie rasok/respiratorov, dodrziavanie odstupov ¢i masové
testovanie. V neposlednom rade zaviedlo cielené opatrenia ako karanténa pre COVID-
|9 pozitivnych &i trasovanie a testovanie.

Velkd Géinnost’ a teda mnozstvo zachranenych zZivotov mali opatrenia v prvej vine
nakolko boli zavedené vcasne a obyvatelia ich aj striktne dodrziavali. K velkému
rozsireniu virusu u nas ani v skutocnosti nedoslo. Za vyborné zvladnutie prvej viny si
Slovensko dokonca vysluzilo pozitivne ohlasy zo zahranicia.

Hoci podobné opatrenia sa nakoniec zaviedli aj v dalSich dvoch vinach, ich Géinnost’ bola
neporovnatelne mensia a to jednak kvoli ich neskorému zavedeniu, mensej podpore
a disciplinovanosti obyvatel'stva v dodrziavani preventivnych opatreni a tiez kvoli nastupu
vyznamne infekénejSich mutacii koronavirusu. Pri velkom pocte infikovanych (na rozdiel
od prvej viny) bolo tiez dolezité aplikovat' efektivne testovanie (najma v ohniskach
pandémie), v éom vsak Slovensko zlyhalo spoliehajic sa na neefektivne a nepresné plosné
testovanie antigénovymi testami. Zaroven, zla situacia v slovenskom zdravotnictve
a nepripravenost’ prvého kontaktu skomplikovali liecenie infikovanych pacientov.
V neposlednom rade treba spomenut’ odklad ZS kvéli vytazenosti lekarov COVID-19
pacientami.

Vysledkom je velka strata zivotov, ktora je v centre pozornosti tejto analyzy. Z analyzy
autorov Scholey a kolektiv, uverejnenej v casopise Nature Human Behaviour dokonca
vieme, 7e stredna dizka Zivota, vyjadrujica sicasny stav zdravia populacie, u nas poklesla
a7 o 33 mesiacov. Z 29 skimanych krajin sa stredna dizka Zivota najviac skritila
v Bulharsku (43 mesiacov), Slovensko nasledovalo hned’ druhé.
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Vyskumna otazka €. Il (Umrtia a nadamrtnost’)

Aky pocet umrti bol zaznamenany s primarnou pric¢inou amrtia (COVID-19)
a aka bola zaznamenana nadimrtnost’ pocas pandémie?

Pocas obdobia 24 mesiacov (od marca 2020 do februara 2022) eviduje Statisticky arad
SR celkovo 133 682 Gmrti, co je 0 26 786 viac ako priemer z predchadzajucich obdobi.

Podla NCZI bol k 28.2.2022 celkovy pocet umrti "na Covid" 18 530 a celkovy pocet
amrti "s Covidom" 3 441 ludi, co je dokopy 21 917 Umrti savisiacich s COVID-19.
Rozdiel (4 869 umrti) moze byt’ sposobenych nepresnou evidenciou umrti suvisiacich s
COVID-19 (vid ramcek |) alebo nadimrtnostou sposobenou nepriamymi dopadmi
pandémie.

V obdobi od marca 2020 do februara 2022 zomrelo v kmeni zdravotnej poistovne
Dovera 7 621 poistencov, ktori mali kontakt na diagnozu COVID-19 v troch mesiacoch
pred svojim umrtim. V rovnakom obdobi bol priemerny mesacny pocet poistencov
Dovery 1,64 miliona. Ak pocet Umrti po kontakte na COVID-19 v kmeni Dévery
extrapolujeme na celd populaciu Slovenska (5,46 miliona), dostavame sa k poctu umrti
25 172, o je vyrazne blizsie k udajom SU SR (26 786) ako k tdajom NCZI
(21 917).

Na zaklade prerozdelovacieho mechanizmu je vsak mozné povedat), ze kmen zdravotnej
poistovne Dovera ma pozitivnejsie zlozenie co sa tyka tazkych chorob a je mozné
predpokladat’, Ze Umrtnost’ v kmeni VSeobecnej zdravotnej poistovne (data sa nam
nepodarilo ziskat) bola vyssia aj ¢o sa tyka COVID umrti. Tieto Cisla indikuju, Ze drviva
vacsina nadmernych Umrti v SR pocdas pandémie suvisela prave s ochorenim Covid-19,
ako aj to, ze celkovy pocet umrti na COVID-19 moze byt stile podhodnoteny.
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Vyskumna otazka €. lll (nadamrtnost’ a potencialne zachranené zivoty)

Aka bola nadamrtnost’ na Slovenskou v porovnani s nadimrtnost’ou
referenénych krajin EU a kolko Zivotov sme mohli na Slovensku potencialne
zachranit’, ak by sme zaviedli protipandemické opatrenia charakteristické
pre zvolenu referenénu krajinu, resp. skupinu krajin?

Tretim cielom tejto publikicie bolo pokusit’ sa zodpovedat’ na otdzku ,,Kofko Zivotov
mohlo byt’ zachrdnenych?, ak by sa v poslednych dvoch rokoch (2020 — 2022) v oblasti
nastrojov zdravotnej politiky a ,,velkej* politiky postupovalo tak, ako to pri zvladani
pandémie COVID-19 dokazali najlepsie krajiny EU27.

Pri skimani problematiky nas predovsetkym zaujimalo to, ¢i by bolo mozné zachranit’
viac ludskych zZivotov, ak by sme na Slovensku vcas implementovali nastroje a postupy
z inych EU krajin s nizSou umrtnostou. KIG¢ovym parametrom, na ktory sme sa pozreli
bola umrtnost’ na COVID-19 atiez nadumrtnost’ v porovnani s predpandemickym
obdobim.

Ako sme postupovali?

I. Najprv sme ziskali a analyzovali data za Umrtnost’a nadimrtnost’ za vsetky krajiny
EU27 (zdroj Eurostat). Vysledky tejto analyzy za vSetky krajiny EU27 st v prilohe
VII.

2. Nasledne po porovnani dat s krajinami EU27 sme vybrali 5 referencnych krajin,
ku ktorym sme vysledky SR porovnali.

a. po prvé - Estonsko (zo skupiny tzv. efektivnych krajin podla Lupu a Tiganasu),
b. po druhé - Dansko, (zo skupiny krajin s najnizSou imrtnostou na COVID-19),
c. po tretie - Nemecko (zo skupiny krajin s podobnym systémom organizicie
zdravotného systému ako Slovensko podla Joumardovej),
d. po stvrté - Portugalsko (lider v ockovani),
po piate - Ceska republika (70 rokov spoloéného statu, dnes najblizsia krajina
z hladiska medzinarodnych vztiahov, tradicny partner a porovnavacia baza).

3. Ku kazdej referencnej krajine existuju analyticky spracované data na dmrtnost’
a nadumrtnost’ a su predstavené kl'icové opatrenia, faktory a situacie, preco dana
krajina skoncila vyrazne lepsie, Ci len lepSie ako Slovensko.

4. Na zaver sme vypocitali pocet zbytocnych umrti, ktoré mohli byt zachranené, ak
by Slovensko bolo tak dobré v zvladani pandémie COVID-19, ako referencné
krajiny. Ak by sme postupovali ako najlepSie krajiny, od Estonska, cez
Portugalsko, Nemecko az po Dansko, tak na Slovensku mohlo byt’
zachranenych 12 391, 14 483, 18 476, resp. az 21 308 ludskych Zivotov.
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Vyskumna otazka €. IV (analyza)

Aka je umrtnost’ na COVID-19 v kontexte chronickych ochoreni? Aké su klucové
faktory ,,zlepSujuce prognézu prezitia‘“ a ,,rizikové faktory amrtnosti‘‘ na
COVID-19 podla dat zo zdravotnych poist'ovni?

Stvrtym ciefom na3ej publikicie bolo pozriet’ sa na Gmrtia na COVID-19 ako vysledok
koincidencie s chronickymi chorobami a vyuzitim dat zo slovenskych zdravotnych
poist'ovni. Metodicky sme chronické ochorenia definovali pomocou PCG skupin. Vybrali
sme nasledovné chronické ochorenia (podla PCG): Diabetes, Kardio, Malignity,
Chronicka obstrukéna choroba pluc, Renalne zlyhavanie. Uvedené chronické ochorenia
sme zaroven konfrontovali s vyvojom poistencov bez koincidencie s PCG skupinou.

Na zdklade modelu logistickej regresie sme sa pokausili identifikovat’ faktory zlepsujuce
prognozu prezitia a tiez rizikové faktory umrtia na COVID-19. Z vysledkov modelu sa
ukazalo, ze kl'tc¢ovymi faktormi zlepsujucimi prognézu prezitia su:
e Kontakt so vseobecnym lekarom do 14 dni po potvrdeni COVID-19 zlepSoval
prognozu prezitia o 84%
e Predoslé prekonanie infekcie koronavirusu zlepsilo prognézu prezitia o 58%
e S kazdou davkou ockovania sa zlepsovala prognéza prezitia o viac nez tretinu
e Zeny mali takmer o polovicu niZSie $ance na Gmrtie na COVID-19 v porovnani
s muzmi
e Telemedicinsky kontakt (do 14 dni) zlepSoval progndzu prezitia o tretinu
o Kontakt so SAS zlepsoval prognézu prezitia o 9%
e NajlepsSiu prognézu prezitia ochorenia COVID-19 mali pacienti, ktorych
diagnostikoval PZS v Bratislavskom kraji a najhorsiu v Banskobystrickom kraji
e Vybrané lieky z ATC skupin (izoprinozine, dexametazone a tiez azitromycine),
ktoré boli odporucané pre liecenie COVID-19 pacientov, zlepsSovali prognozu
hoci nie Statisticky vyznamne.

ucove rizikové ory su:
Klicove rizikové faktory s
e Jednoznacne najhorsiu prognézu prezitia COVID-19 mali onkologicki pacienti,
d’alej pacienti s rendlnym zlyhavanim, pacienti s primarnou plicnou hypertenziou.
e S kazdou vinou sa prognéza prezitia zhorsovala.

e S kazdym pribudajucim rokom veku sa prognéza prezitia ochorenia COVID-19
zhorsuje o 1%
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Predpis antibiotik, ktoré neboli Specificky odporucané pre liecenie COVID-19
pacientov, do 14 dni od potvrdenia diagnézy zvySoval a nie znizoval Sance na
Umrtie na covid a to signifikantne.

Navsteva APS bola indikaitorom zhorsenej prognézy prezitia.
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Priloha I: Denny pocet ukoncenych laboratornych testov na Slovensku
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Zdroj: Urad verejného zdravotnictva, Vypodet a spracovanie: NCZI
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Priloha |I: Pocet pozitivne testovanych osob laboratornymi testami
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Zdroj: Urad verejného zdravotnictva, Vypocet a spracovanie: NCZI
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Priloha Ill: Pocet vykonanych Ag testov
® Pocet NEGATIVNYCH Ag testov ® Pocet POZITIVNYCH Ag testov ® % podiel POZITIVNYCH Ag testov
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Priloha IV: Pocet iumrti osob

® Pocet Umrti 0sdb na COVID-19 @ Pocet Umrti oséb s COVID-19
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Zdroj: Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou, Vypocet NCZI
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Priloha V: Pocet hospitalizacii s ochorenim COVID-19

® Celkovy poéet hospitalizovanych pacientov s COVID-19 @ Poéet pacientov na oddeleniach JIS a OAIM @ Poget pacientov napojenych na plticnu ventildciu
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Priloha VI: Mobilita Slovensko — Apple data

Slovakia Mobility Trends
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Priloha VII: Modelované umrtia ak by bola SR ako niektora z krajin EU27

o SR priemerne  Nadtimrtia SR Nadtmrtia,
GAS|2020-01 202008 (202007 (202008 |2020-09 202011 2021-02 2021-04 2021-06 |2021-07 |2021-08 2021-10 2021-12 's::;' 2 egtetzadva (oproti keby sme boli
roky priemeru) ako krajina XY
Yy n .

mrtia ak by bola SR ake . . o L
Eurépska unia (27) 5531 5394 4385 4117 4324 4543 4485 5200 6073 €051 6086 5072 5390 5213 4708 4327 4446  4pl1 4689 5244 5487 5743 5563 5139 121820 106896 -26786 - 14924
Belgicko 1 15 5439 7458 4597 4000 3908 4974 4220 5430 6888 5547 5288 4355 4368 4618 4474 4084 4131 4193 4286 4938 5075 5285 5138 4776 117 470 106896 -26 786 - 10574
Bulharsko 4524 4127 4125 4028 4438 4471 4353 4992 8415 8126 5200 5063 7477 7639 5389 4412 4547 5067 6294 7727 8189 6690 6527 6884 138702 106896 -26786 - 31806
Cesko 4821 4433 4198 4202 4379 4514 4622 6774 7625 6760 8015 6746 7885 5648 4568 4093 4206 4197 4348 4823 6220 6573 5412 5039 130100 106896 -26 786 - 23204
Dansko 4675 4584 4215 4076 4299 4286 4324 4513 4576 5159 5744 4432 4276 4209 4500 4291 4551 4742 4610 5049 4945 5491 5723 5106 112374 106896 -26 786 - 5478
Nemecko 4738 4696 4325 4145 4185 4526 4398 4672 4901 6106 6387 4695 4417 4601 4597 4388 4349 4400 4610 4969 5326 5752 5335 4685 115 206 106896 -26 786 - 8310
Estonsko 4821 4524 4304 4121 4358 4395 4452 4464 4589 5299 5843 5235 6363 5463 4865 4800 4841 4670 5033 5661 6103 5780 5594 5713 121291 106896 -26 786 - 14 395
frsko 5040 5945 4555 3862 4072 4302 4149 4677 4229 4315 6294 5627 4631 4300 4517 4064 4631 4716 4668 5062 5045 4936 4967 4910 113513 106896 -26 786 - 6617
Grécko 5234 4364 4402 3983 4442 4497 4577 4619 5556 5593 4780 4647 5648 5377 5163 4562 5098 5662 5178 5231 5695 6162 6206 5775 122 451 106896 -26 786 - 15 555
Spanielsko 7506 7789 4487 3923 4484 4742 4772 5413 5396 5006 6112 5249 4835 4459 4419 4194 4589 5079 4635 4774 4776 5173 5532 5015 122 357 106896 -26 786 - 15461
Francizske 5618 5876 4347 4145 4181 4488 4465 5156 5695 5402 5713 5211 5215 5041 4649 4149 4320 4695 4527 4774 4650 5365 5713 5173 118 567 106896 -26 786 - 11671
Chorvitsko 4972 4153 3994 4088 4303 4319 4477 4974 6276 7497 5594 4891 4986 5639 5295 4659 4454 4543 4975 5435 6957 6755 6123 5976 125335 106896 -26786 - 18439
Taliansko 7277 6105 4419 4040 4332 4438 4407 5133 6576 5943 5672 5025 5779 5312 4602 4339 4492 4699 4589 4672 4598 5159 5506 4986 122 100 106896 -26 786 - 15204
Cyprus 5341 4433 5316 4396 4576 4302 4473 4805 4728 5257 5511 4503 5200 5622 4861 4703 5737 6426 5427 5284 5279 5761 6802 5852 124598 106896 -26786 - 17 702
Lotyssko 4252 4196 4210 4214 4177 4408 4116 4597 4810 6037 6719 5455 4777 4532 4878 4893 4787 4568 4846 6712 6749 5533 5485 5340 120291 106896 -26786 - 13395
Litva 4806 4412 4164 4376 4366 4514 4440 4881 5912 7944 6672 4886 5132 4743 4806 4655 4606 4725 5460 6308 5860 5929 5438 5144 124178 106896 -26 786 - 17 282
Luxembursko 5156 5105 4568 4036 4189 4729 4419 4695 6298 6200 5604 4599 5297 4623 4308 4275 4223 4142 4423 4850 5114 5397 5231 5063 116 544 106896 -26786 - 9648
Madarsko 4792 4356 4142 4040 4126 4201 4315 5147 6905 6820 5485 4795 7331 6467 4683 4384 4396 4163 4311 4890 6558 5845 4998 4982 122 130 106896 -26 786 - 15234
Malta 5677 4851 4347 3866 4509 4771 5070 5368 5999 6554 5371 5531 6450 4304 4806 4113 4951 5354 4875 4965 4888 5551 5946 5584 123703 106896 -26 786 - 16 807
Holandske 5589 6626 4440 4080 4101 4585 4390 5249 5227 5733 6149 4953 4733 4765 4585 4335 4446 4687 4664 5085 5856 6120 5138 4704 120239 106896 -26 786 - 13 343
Rakusko 5127 4782 4334 4137 4316 4425 4531 4974 6411 6452 5661 4642 4879 4812 4636 4537 4454 4615 4672 4992 5847 5589 5055 4915 118 794 106896 -26 786 - 11898
Polsko 4840 4459 4432 4262 4454 4699 4610 6437 8545 6993 6537 5307 6728 7122 5401 4598 4522 4467 4568 5080 6550 7893 6449 5498 134 451 106896 -26 786 - 27555
Portugalsko 5137 4989 4695 4186 5291 4518 4709 5085 5483 5645 8321 5957 4641 4033 4219 4036 4471 4615 4519 4783 4953 4982 4956 4977 119199 106896 -26 786 - 12 303
Rumunsko 4699 4420 4249 4198 4703 4906 4772 5563 7053 6774 5863 5106 6139 6014 4938 4242 4480 4345 5519 9336 7339 5090 5283 6239 131267 106896 -26 786 - 24371
Slovinsko 4806 4545 4330 4428 4353 4345 4481 5590 8298 8360 6620 4743 5035 4804 4729 4651 4227 4053 4809 5306 6593 5915 5340 5436 125797 106896 -26 786 - 18901
Slovensko 4967 4257 4270 4060 4274 4438 4357 5351 6042 7366 9067 8070 7545 5558 4700 4412 4307 4269 4680 5630 7504 7669 5651 5154 133595 106896 -26786 - 26 699
Finsko 4894 4657 4491 4275 4278 4370 4448 4535 4602 4852 5091 4699 4685 4282 4500 4287 4644 4775 4676 4996 4975 4926 5604 5326 112 867 106896 -26 786 - 5971
Svédsko 4937 5954 5269 4477 4177 4172 4070 4287 4802 5808 6138 4551 4500 4132 4291 3975 4139 4214 4303 4437 4459 4870 5428 4943 112333 106896 -26786 - 5437
Island 4821 4511 4589 3227 3996 3944 4145 4921 4554 4908 5418 4876 4641 4433 4381 4149 4639 4932 3660 3808 4732 5472 5952 5828 110535 106896 -26786 - 3639
Lichten3tajnsko 4373 4300 4772 3340 4076 4687 5365 5195 7348 8859 5677 5617 3162 5795 5019 2447 5241 3825 3933 3586 4658 5285 7061 6736 120357 106896 -26 786 - 13461
Nérsko 4835 4433 4121 3979 4126 4294 4353 4513 4368 4562 4899 4279 4456 4166 4176 3987 4265 4585 4622 4934 5222 5435 5081 5058 108751 106896 -26786 - 1855
Svajéiarsko 5453 5497 4193 4105 4274 4429 4336 5107 7205 7459 6418 4542 4597 4450 4398 4157 4316 4598 4676 4748 5053 5864 5402 4876 120153 106896 -26 786 - 13257

Zdroj: autori, podla dat od Eurostat, 2022
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Priloha VIlI: ODDs ratio a konfidencné intervaly

2.5% 97.5 %

(Intercept) 4,807842e+221 6,249503e+165  2.626853e+277
POHLAVIE ZENA 0,57200 0,54100 0,60400
VEK V CASE COVIDU 1,10800 [,10500 1,11000
BANSKOBYSTRICKY KRA| 0,45900 0,39200 0,53800
BRATISLAVSKY KRA| 0,27900 0,23700 0,32900
KOSICKY KRA| 0,41700 0,35700 0,48700
NITRIANSKY KRA)J 0,42400 0,36400 0,49600
PRESOVSKY KRA| 0,41200 0,35100 0,48400
TRENCIANSKY KRA) 0,32900 0,28000 0,38700
TRNAVSKY KRA| 0,41100 0,34700 0,48700
ZILINSKY KRA| 0,27800 0,23300 0,33100
I. VLNA 1,23500 0,63100 2,27100
2. VLNA 1,87200 1,61500 2,17600
3. VLNA 2,11900 1,85600 2,42800
ROK-MESIAC COVIDU 0,99700 0,99700 0,99800
PCG AST 1,17300 0,95500 1,43000
PCG AUT 0,37300 0,05700 1,29700
PCG CFP 0,00000 0,00000 2,33E+06
PCG CNS 0,00000 0,00000 0,00000
PCG COP 2,35500 1,90600 2,89100
PCG DMI 3,41900 3,08500 3,78400
PCG DMH 1,64600 1,46100 1,85200
PCG HOR 1,98600 1,50300 2,59000
PCG KVS 2,11200 1,96000 2,27500
PCG ONK 11,62400 9,71400 13,86500
PCG PAH 7,84600 0,75400 46,43900
PCG PAR 3,25200 2,47500 4,24100
PCG RAS 0,00000 NA 2,70E+3|
PCG REN 8,97900 7,15000 11,23400
PCG SSA 0,00200 NA |, 47E+44
POCET DAVOK PRED COVIDOM 0,62600 0,60500 0,64700
MAL COVID PRED 0,41900 0,38400 0,45600
ATB DO 14 DNi 1,08100 1,00300 1,16500
VYBRANE ATC DO 14 DNi 0,93000 0,85600 1,00900
VAS DO 14 DNi 0,16300 0,15100 0,17600
SAS DO 14 DN 0,90900 0,85900 0,96300
TELE DO 14 DNi 0,67300 0,62700 0,72200
APS DO 14 DNI 5,24900 4,94700 5,56800
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Priloha IX: VIF
GVIF Df  GVIFA(1/(2*Df))

POHLAVIE 1.030119 | 1.014948
VEK V CASE COVIDU 1.198003 | 1.094533
KRAJ 1.120371 8 1.007129
VLNA 2.197446 3 1.140214
ROK-MESIAC COVIDU 2.143921 | | 464214
PCG V CASE COVIDU 1.235425 15 1.007072
POCET DAVOK PRED COVIDOM 1.263890 | 1.124228
MAL COVID PRED 1.138340 | 1.066930
ATB DO 14 DNi 1.643634 | 1.282043
VYBRANE ATC DO 14 DNi 1.554394 I 1.246753
VAS DO 14 DNi 1.803918 | 1.343100
SAS DO 14 DNi 1.101686 | 1.049612
TELE DO 14 DNi 1.681068 I 1.296560
APS DO 14 DNi 1.089006 | 1.043555
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