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Shrnuti

Pandemie vyznamné zasahla do Zivota Evropanu i lidi na celém svété. Jejim dlisledkem je snizeni
stfedni délky Zivota v EU v roce 2021 o vice nez jeden rok ve srovnani s obdobim pfed pandemii,
cozZ je nejvétsi zaznamenany propad ve vétSiné statd EU od druhé svétové valky. Ke konci fijna
2022 bylo v 27 statech EU zaznamenano v souvislosti s onemocnénim COVID-19 vice nez 1,1
milionu umrti. Udaj je v8ak podhodnoceny — podle statistik o nadumrtnosti zemfelo pfimo &i
nepfimo v dasledku pandemie dalSich 300 000 osob. Vice nez 90 % umrti zpUsobenych
onemocnénim COVID-19 se tykalo osob starSich 60 let. Nejmensi dopad onemocnéni COVID-19
na umrtnost byl zaznamenan v severskych statech (Dansko, Finsko, Island a Norsko), nejvétsi
naopak ve stfedni a vychodni Evropé& (Bulharsko, Ceska republika, Chorvatsko, Loty$sko,
Madarsko, Rumunsko a Slovinsko).

Tyto rozdily mezi staty v umrtnosti na COVID-19 maji vysvétleni v mnoha faktorech. Roli zde hraji
jiz existujici zdravotni potize a zranitelnost populace vic¢i onemocnéni jesté pfed pandemii,
nacasovani a ucinnost protiepidemickych opatfeni, zahajeni oCkovani proti COVID-19 a rozdilna
schopnost zdravotnich systému u¢inné reagovat na bezprecedentni vyzvu, kterou pandemie
COVID-19 predstavovala.

Pandemie méla vyznamny dopad na dusevni i télesné zdravi mladych lidi

Pandemie ovlivnila zivoty témeéF v3ech lidi. AvSak zvlasté velké znepokojeni vyvolala otazka
dusevniho a télesného zdravi miliont mladych Evropanu, jejichz zrani a formovani osobnosti bylo
poznamenano narusenim jejich vzdélavani a spoleCenskych aktivit. V nékolika evropskych
statech, jako je Belgie, Estonsko, Francie, Norsko a Svédsko, se podil mladych lidi s pfiznaky
deprese v pribéhu pandemie vice nez zdvojnasobil, pficemz prevalence téchto pfiznaku byla
nejméné dvojnasobna ve srovnani se starSimi vékovymi skupinami. Kromé toho mnoho déti a
mladych lidi vénovalo podstatné méné Casu fyzickeé aktivité a zhorSilo své stravovaci navyky, coz
doklada i nartst nadvahy a obezity u déti v nékterych zemich.

Rostouci poptavka po sluzbach podpory v oblasti duSevniho zdravi a omezena moznost
poskytovat tyto zdravotni sluzby béhem pandemie pfedstavovaly problém pro jiz tak vytizené
sluzby péce o dusevni zdravi. Zhruba 50 % mladych Evropan( z téch, ktefi potfebovali péci v
oblasti dusevniho zdravi, na jafe 2021 a poté znovu na jafe 2022 uvedlo, Ze se jim nedostalo
potfebné péce. Mnoho zemi zavedlo rGzna opatfeni na ochranu dusevniho zdravi mladych lidi,
nicméneé rozsah problému vyzaduje dalSi kroky, pokud pandemie nema zanechat na této generaci
trvalé nasledky.

Vypadky zdravotni péce béhem pandemie vytvorily skupiny ¢ekajicich €i
budoucich pacientl v oblasti onkologické péce i elektivnich chirurgickych
zakroku

V dusledku pandemie, zejména v dobé omezeni volného pohybu osob, doslo také k naruseni
fungovani primarni péce, screeningu a Iécby rakoviny, kontinuity péée o osoby s chronickymi
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onemocnénimi a provadéni elektivnich (nikoli akutnich) chirurgickych zakrokd. V prvnich mésicich
pandemie na jafe 2020 doslo kvdli pferuseni programu screeningu rakoviny a omezeni konzultaci
se specialisty k tomu, Ze pacienti s rakovinou byli diagnostikovani pozdégji. V mnoha zemich se
podafilo c¢aste¢né kompenzovat pocateéni omezeni screeningovych programu jejich
zintenzivnénim v druhé poloviné roku. Pfesto vS8ak miry screeningu rakoviny prsu a délozniho
Cipku v zemich EU v roce 2020 klesly v priméru o 6 %. Opozdény screening rakoviny mlze vést
komplikuje jejich 1éCbu a snizuje Sance na preziti.

Prerusilo se také provadéni elektivnich chirurgickych zakroku, coz vedlo k vysSimu poctu pacientt
Cekajicich na tyto zakroky. V roce 2020 bylo v zemich EU provedeno o dva miliony méné
elektivnich chirurgickych zakroku (jako napf. operace Sedého zakalu &i nahrady kycelniho a
kolenniho kloubu) nez v roce 2019, coz predstavuje ve srovnani se situaci pfed pandemii pokles
o Sestinu vSech téchto operaci. Kv(li ttmto ,chybéjicicm® operacim se prodlouzovaly ¢ekaci lhaty
na operace, coz zvySovalo nespokojenost pacientd. Mnoho zemi EU uvolnilo dodate¢né finanéni
prostiedky na provedeni téchto nerealizovanych operaci, av8ak hlavni pfekazkou k navySovani
poctu téchto zakrokl zUstava nedostatek zdravotnickych pracovnikl. Zdravotnicti pracovnici byl
Casto motivovani k delSi pracovni dobé&, avSak tato motivace ma zjevné své limity a mize vést k
vyhofeni a rezignaci pracovniku.

Pozitivni zpravou naopak je, ze diky rychlému zavedeni konzultaci na dalku na po¢atku roku 2020
se podafilo zachovat pfistup ke zdravotni péci, zejména v pfipadé pacientld s chronickym
onemocnénim. PfestoZe je povzbudive, Ze velka vétsSina lidi, kteri sluzeb telemediciny vyuZili,
s nimi byla velmi spokojena, panuji obavy, Ze nékteré konzultace na dalku nemaji vysokou
pfidanou hodnotu a ze pFedstavuji riziko prohlubeni nerovnosti v oblasti zdravi v dasledku
digitalniho vylouceni starSich lidi, méné& majetnych osob ¢i obyvatel venkovskych oblasti.

Zemé EU se vSeobecné shodly na tom, Ze v reakci na pandemii je tfeba navySit zdroje pro
zdravotnictvi. Navzdory vyraznému poklesu HDP vzrostly vydaje na zdravotni pé¢i na obyvatele v
roce 2020 v zemich EU v priiméru o vice nez 5 %; v Bulharsku, Ceské republice a Madarsku pak
o vice nez 10 %. Nékteré nedostatky a slabé stranky, které se objevily v dobé pandemie, vSak
pretrvavaji — jde pfedevsim o vSeobecny nedostatek zdravotnickych pracovnikl. Podle nedavnych
odhadid OECD by méla byt pfiblizné polovina vSech novych investic do zvySeni odolnosti
zdravotnich systému vynalozena na zlep$eni pracovnich podminek pro udrzeni pracovnikl ve
zdravotnictvi a nabor novych pracovnika.

Uprednostinovani prevence infekénich a neprenosnych nemoci

Prestoze se Casto hovofilo o tom, Zze vydaje na zdravotnictvi jsou spiSe investici nez nakladem,
pred pandemii se politické pFistupy pfFilis neménily. Vydaje ve zdravotnictvi byly v drtivé vétsSiné
soustfedény na léCebnou péci, naopak na prevenci byla vénovana v priméru pouze 3 % celkovych
vydajl ve zdravotnictvi. V roce 2020 vétSina zemi EU alespori doCasné vyrazné navysila vydaje
na prevenci, aby mohla financovat testovani, trasovani kontakt(l, dohled a informacni kampané
pro vefejnost souvisejici s pandemii. V roce 2021 byly vyhrazeny zna&né dodate¢né prostfedky
na oCkovaci kampané proti onemocnéni COVID-19. Rychlé zavedeni oCkovacich latek vyznamné
prispélo ke zvladnuti pandemie: odhaduje se, ze v celé EU jen v roce 2021 oCkovani zabranilo
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vice nez 250 000 umrti, a to pfesto, ze mira proockovanosti zranitelnych skupin zUstala v nékterych
zemich pomérné nizka.

Bé&hem pandemie mnoho evropskych zemi také vyrazné pokrocilo v o€kovani zranitelnych skupin
proti sezonni chfipce, pfiCemz v nékolika zemich se podil o€kovanych osob starSich 65 let zvysil
o vice nez 10 procentnich bodu. Navzdory nékterym do¢asnym problém(m, které pFinesl rok 2021,
byla vétsina evropskych zemi rovnéz schopna v pIné mife udrzet programy ockovani déti.

Pandemie pfinesla mimo jiné ponauceni, ze pfed krizi je nezbytné nutné maximalizovat zdravi
obyvatelstva a minimalizovat jeho expozici rizikovym faktorim. Obezita a chronicka onemocnéni,
jako je cukrovka a dychaci potize, byly vyznamnymi rizikovymi faktory, které vedly k zavaznym
komplikacim a damrti na COVID-19. Pfedchéazeni rizikovym faktorim, at uz v oblasti chovani
obyvatel nebo v oblasti Zivotniho prostfedi, mize vyznamné pfispét ke zdravi osob i ke snizeni
jde o chovani osob, zlstava konzumace tabaku, ktera ma v EU na svédomi zhruba 780 000 umrti
rocné, a to navzdory snizujicimu se poctu kufakud v poslednich desetiletich. V uplynulé dekadé se
snizila i spotfeba alkoholu, av§ak nadmérna konzumace alkoholu je v EU kazdy rok pfi¢inou témér
300 000 umrti.

Zavazné dopady na zdravi lidi a umrtnost maji také faktory souvisejici s Zivotnim prostfedim, jako
je znecisténi ovzduSi a zména klimatu. Odhaduje se, Ze jen v roce 2019 zemfielo v EU vice nez
300 000 lidi v disledku znecisténi ovzdusi jemnymi Casticemi, pfestoze pocet téchto umrti ve
vétsiné zemi kles4, jak se snizuji emise a zlepSuje se kvalita ovzdusi.

Monitorovani a zlepSovani Zdravotniho stavu v EU

Publikace Health at a Glance: Europe 2022 (Stru¢ny pohled na zdravi obyvatel Evropy v roce
2022) je vysledkem probihajici tzké spoluprace mezi OECD a Evropskou komisi, jejimz cilem je
Zlepsit znalost problematiky zdravi v jednotlivych zemich i v celé EU a jezZ je soucasti cyklu Komise
s hazvem Zdravotni stav v EU.

Cyklus ,State of Health in the EU‘ (Zdravotni stav v EU) zahgjila Evropska komise v roce 2016 a
jeho cilem je pomoci ¢lenskym statim EU zlepSit zdravi ob&anl a vykonnost zdravotnich systému.
,Health at a Glance: Europe’ (Strucny pohled na zdravi obyvatel Evropy) je prvnim vystupem
dvouletého cyklu a predklada kazdy sudy rok rozsahlé Udaje a srovnavaci analyzy, které Ize vyuzit
k identifikaci jak silnych stranek, tak prilezitosti ke zlepSeni zdravi a systémU zdravotni péce.

DalSi fazi tohoto cyklu predstavuji Zdravotni profily zemi sestavované pro vSechny zemé EU. PFisti
vydani téchto profill bude zvefejnéno v roce 2023 ve spolupraci s European Observatory on Health
Systems and Policies (Evropskym stfediskem pro sledovani zdravotnickych systému a politik)
a duraz bude kladen na konkrétni charakteristiky a problémy zdravotnich systému v jednotlivych
zemich. Béhem celého cyklu se uskuteni fada dobrovolnych vymén s Clenskymi staty, v jejichz
ramci se budou podrobnéji probirat vybrané vyzvy v oblasti zdravi, kterym tyto staty celi, a
potencialni feseni.

Vice informaci naleznete na internetové adrese: ec.europa.eu/health/state
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