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Europos Komisijai 2022-04-08

DEL ES SKAITMENINIO COVID PAZYMEJIMO
REGULIAVIMO GALIOJIMO PRATESIMO

2021 m. birzelio 14 d. buvo priimtas Europos Tarybos ir Europos Parlamento reglamentas
2021/953 (toliau — Reglamentas)?, kuriuo buvo sukurtas ES skaitmeninis COVID sertifikatas.

Reglamentu buvo nustatyta ribota jo taikymo apimtis laiko atzvilgiu — Reglamento 17 str.
buvo nustatyta, jog jis taikomas nuo 2021 m. liepos 1 d. iki 2022 m. birzelio 30 d.

2022 m. vasario 3 d. Europos Komisija pasitlé dar vieneriems metams — iki 2023 m. birzelio
30 d. — pratesti Reglamento, kuriuo buvo sukurtas ES skaitmeninis COVID pazyméjimas,
galiojima?, o taip pat padaryti kelis kitus su jo taikymu susijusius pakeitimus.

Tuo paciu Europos Komisija inicijavo vie$a pasitilymo svarstyma.®

V3] Sveikatos teisés institutas, Lietuvos Respublikoje jsikdirusi ir veikianti nevyriausybiné
organizacija, atliekanti sveikatos politikos stebéseng ir ekspertinj vertinimg, teikia Sias pastabas

Europos Komisijai dél Reglamento, kuriuo buvo sukurtas ES skaitmeninis COVID pazyméjimas,
galiojimo pratgsimo.

Dél ES skaitmeninio COVID pagyméjimo tikslingumo, biitinumo ir pagristumo

Pagal ES teise, kiekvienas Sgjungos pilietis turi pagrindine teise laisvai judéti ir apsigyventi
valstybiy nariy teritorijoje laikydamasis Sutartyse ir joms jgyvendinti priimtose nuostatose
nustatyty apribojimy bei salygy.

! Europos Tarybos ir Europos Parlamento reglamentas 2021/953 dél sgveikiyjy COVID-19 skiepijimo, tyrimo ir
persirgimo pazyméjimy (ES skaitmeninio COVID pazyméjimo) i§davimo, tikrinimo ir pripaZinimo sistemos, kuria
siekiama sudaryti palankesnes salygas asmenims laisvai judéti COVID-19 pandemijos metu.

2 https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/en/ip_22_744
3https://ec.europa.eu/info/law/better-requlation/have-your-say/initiatives/13375-Extension-of-EU-Digital-COVID-
Certificate-Requlation_en
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Valstybés narés, laikydamosi Sgjungos teisés, gali apriboti pagrindine teise laisvai judéti dél
visuomenés sveikatos priezaséiy.

Europos Parlamento ir Tarybos direktyvos 2004/38/EB ( 3 ) 27 str. numato, jog valstybés
narés gali apriboti Sajungos pilieciy ir jy Seimos nariy, neatsizvelgiant j pilietybe, judéjimo ir
gyvenimo salyje laisve dél valstybinés politikos, visuomenés saugumo ar sveikatos apsaugos
priezasciy.

Tos pacios direktyvos 29 str. leidzia ES Salims naréms pateisinti judéjimo laisvés apribojimo
priemones epidemin; potencialg turinciomis ligomis, apibréztomis atitinkamuose Pasaulio
sveikatos organizacijos (toliau — PSO) dokumentuose, ir kitomis infekcinémis ligomis ar
uzkreciamosiomis parazitinémis ligomis, jei joms taikomos apsaugos nuostatos, galiojan¢ios
priimanciosios valstybés narés pilieciams.

2020 m. sausio 30 d. PSO paskelbus tarptautinio masto ekstremaligjg visuomenés sveikatos
situacijg dél koronaviruso, sukelianc¢io ligg COVID-19, pasaulinio protriikio, 0 2020 m. kovo 11
d. jvertinus, kad COVID-19 laikoma pandemija, ES salys narés, siekdamos riboti viruso plitima,
priémé tam tikras priemones, kurios apribojo asmeny laisvo judéjimo teisg ES.

Saliy poziiiris, kaip reikia spresti susidariusia epidemiologine situacija (Kaip ir taikomos
pandemijos valdymo priemonés), skyrési. Vienos salys taiké grieztesnius jvaziavimo ] jy teritorija
reikalavimus, kitos — §velnesnius.

Todél ES émési veiksmy harmonizuoti Saliy praktika ir laisvo judéjimo teisés ribojimus sieti
su salies epidemiologine situacija, ir visoje Sajungos erdvéje taikyti bendrus Kriterijus ir ribas.

Tuo tikslu 2020 m. spalio 13 d. ET priémé Rekomendacija (ES) 2020/1475 ( 4 ), kuria buvo
nustatytas suderintas pozitris j laisvo judéjimo apribojimg reaguojant j COVID-19 pandemija.

2021 m. birzelio 14 d. buvo priimtas Reglamentas 2021/953, kuriuo buvo sukurtas ES
skaitmeninis COVID sertifikatas.

Reglamentu buvo jvesta ES Salyse narése atlikto pasiskiepijimo nuo COVID-19, tyrimo
atlikimo ar persirgimo COVID-19 liga patvirtinimo pripazinimo sistema, kiekvienu atveju
i8duodant atskirg pazyméjima.

Nors Reglamento 3 str. numate, jog ,,pazyméjimy turéjimas néra butina salyga siekiant
pasinaudoti laisvo judéjimo teise“, ES Saliy nariy praktikoje naudojimasis judéjimo laisve tapo
priklausomas nuo ES skaitmeninio COVID sertifikato turéjimo ar neturéjimo.
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Praktinis sio Reglamento efektas buvo tai, jog visuomené buvo padalinta j dvi dalis: asmenis,
kurie de facto galéjo pasinaudoti laisvo judéjimo ES teise, ir tuos, kurie Sia teise dél jvairiy
priezasCiy (pasauléziiiriniy ar finansiniy) pasinaudoti negaléjo.

Tokiu biidu, uzuot uztikrinusi laisvg asmeny judéjimg ES erdvéje, jis de jure jj suvarzg,
nesant patikimy ir galutiniy tai pagrindzian¢iy mokslo duomeny.

Prilmant Reglamentg buvo motyvuojama, jog ,.atsizvelgiant | esamas, vis dar kintancias
mokslo zinias esama mazesnés rizikos, kad asmenys, kurie yra paskiepyti ar kuriy neseniai atlikto
COVID-19 tyrimo rezultatas buvo neigiamas, ir per pastaruosius SeSis ménesius COVID-19
persirge asmenys kitus asmenis uzkrés SARS-CoV-2.4

Laikyta, kad tokie asmenys, remiantis patikimais moksliniais jrodymais, ,,nekelia reiksmingo
pavojaus visuomeneés sveikatai,” todél jy ,laisvas judéjimas neturéty buti ribojamas, nes tokie
apribojimai nebiity biitini visuomenés sveikatos apsaugos tikslui pasiekti.®

Tuo metu galvota, kad tokie asmenys ,,yra atspariis SARS-CoV-2 ir negali jo perduoti.*®

Taciau dabar mokslo duomenys patikimai rodo, kad uzkrecia ne tik neskiepyti, bet ir
pasiskiepije asmenys.

ES skaitmeninio COVID sertifikato trikumas yra tas, kad toks pozitris sudaro klaidinga
ispudj, jog tik neskiepyti asmenys yra infekcijos Saltinis, ir kad galima nesiimti kity priemoniy, jei
neskiepyti asmenys bus paprasc¢iausiai izoliuoti ar jy judéjimo teisé apribota.

IKi Siol néra jokiy moksliniy jrodymy, kad ES skaitmeninis COVID sertifikatas turéty jtakos

uzkre¢iamos ligos (koronaviruso) plitimui. Uzkrétimas koronavirusu (transmisija) netirtas COVID
vakciny klinikiniy tyrimy metu, o praktiniy duomeny nepakanka.’

4 Reglamento Preambulg, 7 p.

5 Ten pat.

6 Ten pat.
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1066759/Vaccine

-surveillance-report-week-13.pdf
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JK sveikatos agentaros sutartiniai vakciny veiksmingumo realiame gyvenime jverciai
Consensus vaccine effectiveness estimates

Table 3 i of vaccine against different outcomes that have been reached by the UK Vaccine Effectiveness Expert Panel. These take into account estimates
from UK studies by public health agencies and academic groups as well as international data.

Table 3. C of vaccine eff against the Omicron variant
Vaccine product | Outcome Second dose: 0 | Second dose: 4 |Second dose: | Booster dose: All Booster dose: 0 | Booster dose: 4 to | Booster dose: 6+
for primary course to 3 months to 6 months 6+ months Periods to 3 months 6 months months
All Infection 30% (10 to 50%) |0 to 35% (range |Insufficient data | See individual periods | 50% (40 to 60%) |30% (20 to 40%) Insufficient data
only)
Symptomatic |40% (30 to 50%) [20% (5to 30%) |5% (0 to 5%) See individual periods mmhwm MM@ 0%) | Insufficient data
AstraZenecs Hospitalisation | 85% (60 to 90%) |70% (50 to 75%) |65% (45 to 85%) | See individual periods | 90%f . |85% (851095%) | Insufficient data
Mortality Insufficient data data fficient data | See indivi periods | 90% (85 to 98%) ient data ient data
Ti issi Insufficient data fficient data ffi data | Insuffi data ient data fficient data ient data i
Al Infection | 30% (20 to 40%) jent data fficient data | See individual periods | 5 0 60%) | 30% (20 to 40%) data
ic | 55% (3510 75%) |30% (151035%) |15% (10 to 20%) | See individual periods |65% (¢ data icient data
i Hospitalisation | 85 to 95% (range | 75 to 85% (range |55 to 90% See individual periods “bmw Insufficient data Insufficient data
only) only) (range only) )
Mortality Insufficient data ient data ffi data | Insufficient data fficient data ient data ient data
) issi Insufficient data data it data | Insufficient data Insufficient data Ir data data .
All Infection 30% (20 to 40%) fficient data ient data | See indivi periods | 50% (40 to 60%) |30% (20 to 40%) Insufficient data
Symptomatic [ 50% (30 to 65%) |20% (15 to 30%) |15% (10 to 15%) | See individual periods |65% (5510 75%) [45% (351055%) | Insufficient data
Pfizer Hospitalisation | 90% (85 to 95%) |80% (75 to 85%) |70% (55 to 90%) | See individual periods |90%| 95%) | Insufficient data
Mortality ient data ient data tdata | See indivi periods | 90% (85 to 98%) ient data ient data
issi ffi data ient data tdata |0 to 25% (range only) fficient data I ient data data

Booster data is based on use of the Moderna or Pfizer vaccines as a booster.
This table provides overall estimates but there may be variation by age group or other clinical or demographic factors.

High Evidence from multiple studies which is consistent
Ce and comprehensive

Evidence is emerging from a limited number of
@ | studies or with a moderately level of uncertainty

Low Little evidence is available at present and results are

Infekcijos plitimo uzkardymas tikslingas tada, kai ji plinta lokaliai, tam tikroje teritorijoje.
Kai infekcija iSplitusi visose valstybése, kelioniy ribojimai neduoda jokios naudos.

Infekciniy ligy kontekste gali bati situacijy, kuomet buty svarbu, kad neskiepytiems
asmenims bty apribota galimybé uzsiimti tam tikra veikla, nes taip sumazinama jy galimybé
uzsikrésti. Tai reiksty, kad tokiu atveju tikimybé uzsikreésti ir sunkiai susirgti biity mazesné, taciau
labai uzkre¢iamo Viruso atveju $is poveikis buty labai nedidelis. Taip yra su koronavirusu ir
ypatingai su $iuo metu cirkuliuojanc¢ia Omicron atmaina. Po to, kai paaiskéjo, jog vakciny
sukeliama apsauga nuo simptominés ligos greitai silpnéja, 0 omicron tapo dominuojanciu Viruso
variantu, yra akivaizdu, uzsikrétimo virusu rizika nebepriklauso nuo zmogaus imuniteto statuso.

Todél, Sveikatos teisés instituto nuomone, ES skaitmeninio COVID sertifikato sistema ne
didina, o riboja pilie¢iy mobiluma ES, ir tai néra proporcinga priemoné galimo viruso perdavimo
kitiems pozitiriu.

Atkreiptinas démesys j tai, jog ES skaitmeninis COVID sertifikatas buvo jvestas kaip laikina
priemong, Kurios tikslas — harmonizuoti judéjimo laisvés apribojimus, kuriuos dél visuomenés
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sveikatos priezas¢iy nustaté ES Salys narés, siekdamos riboti viruso plitimg. Tuo tikslu
Reglamento 17 str. buvo nustatyta, jog jis taikomas nuo 2021 m. liepos 1 d. iki 2022 m. birzelio 30
d.

Epidemiologiné situacija, lyginant su 2021 m. vasara, yra zymiai pasikeitusi, praktiskai
susiformaves populiacinis imunitetas. Dauguma ES valstybiy atlaisvina Salyje nustatytus su
pandemijos valdymu susijusius suvarzymus (jskaitant ir judéjimo teisés ribojimus) ar juos visai
panaikina.

Todél ES Salims naréms palaipsniui atsisakant judéjimo laisvés apribojimy, Reglamentu
jvestas teisinis reguliavimas netenka ir faktinio pagrindo.

Sveikatos teisés institutas atkreipia Europos Komisijos démesj, jog ET teikime Europos
Parlamentui dél Reglamento, kuriuo buvo sukurtas ES skaitmeninis COVID pazyméjimas,
galiojimo pratesimo nutylimas faktas, jog mokslo duomenys rodo, kad uzkrecia ne tik neskiepyti,
bet ir pasiskiepije asmenys.

Teikime Reglamento galiojimo pratgsimas motyvuojamas tuo, jog ,,nejmanoma prognozuoti
galimo uzsikrétimo atvejy antroje 2022 m. puséje padidéjimo poveikio®, be to, ,,negalima atmesti
tikimybés, kad pandemijos situacija gali pablogéti dél naujy susirtipinimg kelian¢iy SARS-CoV-2
varianty atsiradimo.*® Todél ,,negalima atmesti galimybés, kad pasibaigus Reglamento galiojimui
$iy mety vasara, valstybés narés ir toliau reikalaus, kad Sajungos pilie¢iai naudodamiesi savo teise
laisvai judeéti, pateikty COVID-19 vakcinacijos, testo ar pasveikimo tyrimo jrodyma.«®

Kity ES skaitmeninio COVID pazyméjimo biitinybe patvirtinanciy epidemiologiniy ar
vadybiniy argumenty ET teikime néra.

Kitaip tariant, Reglamento galiojima sitloma pratgsti remiantis ne faktiniais
epidemiologiniais duomenimis ir jy pagrindu grjstomis statistinémis prognozémis, Kurios
patvirtinty ES skaitmeninio sertifikato batinuma ir pagrjstuma, o tik teoriniais samprotavimais.

Atkreiptinas démesj | galimg neigiama Reglamento poveikj imunoprofilaktikai ir vakciny
jsisavinimui. Reglamentu sukurta ES skaitmeninio sertifikato sistema praktikoje turi spaudimo
skiepytis poveikj. Kai kuriems nesiskiepijusiems asmenims sis spaudimas yra toks nemalonus, jog
jie nusprendzia nesiskiepyti.

8 Teikimas, 7 p.
° Ten pat, 8 p.
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Lietuvos Konstitucija garantuoja asmens nelie¢iamumo laisve, Civilinis kodeksas jtvirtina
teise j kino nelieCiamuma ir vientisumg, 0 sveikatos priezitirg reglamentuojantys teisés aktai
nustato laisvo ir informuoto asmens sutikimo principa. Lietuva yra §j principg numatancios
Konvencijos dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos ir medicinos taikymo srityje (Ovjedo
konvencijos) naré. Lietuvoje susiformavusi sveikatos priezitiros kultiira vadovaujasi savanorisko
skiepijimosi principu. ES skaitmeninio sertifikato sistemos naudojimas kitose salyse kels abejoniy
dél savanoriskumo skiepytis principo uztikrinimo, susijusio su Lietuvos pilie¢iy keliavimu j kitas
Salis.

Dél Reglamento, kuriuo nustatomas ES skaitmeninio COVID paZyméjimas, teisinio
reguliavimo teisétumo

Pastebétina, jog Reglamentas buvo inicijuotas Europos Komisijos remiantis Sutarties dél ES
veikimo 21 straipsnio 2 dalimi, kuri numato galimybg ES institucijoms inicijuoti papildomas
priemones tais atvejais, kai ES sutartys nenumato jai kompetencijos kokioje nors srityje. Kokios
papildomos priemonés yra galimos, Sutartis nespecifikuoja. Vadinasi, tai priklauso nuo ES saliy
sutarimo.

Taciau skirtingai nei pries tai priimta priemoné derinti ES veiksmus $alims naréms nustatant
su pandemijos valdymu susijusius laisvo asmeny judéjimo ribojimus (Rekomendacija (ES)
2020/1475 (4), siam sumanymui jgyvendinti buvo pasirinkta ne Rekomendacijos, bet Reglamento
forma.

Kaip zinia, Rekomendacija yra bendras gaires ES valstybés naréms nustatantis ir
neprivalomas dokumentas, o Reglamentas — Salims naréms privalomas ES teisés aktas, kuris ES
Salyse narése taikomas tiesiogiai ir jam nereikia priimti jj jgyvendinanciy teisés akty.

Sveikatos teisés instituto nuomone, pagal Reglamentu nustatomo teisinio reguliavimo
pobudj, Reglamentas yra ne laisvo asmeny judéjimui, bet ir visuomenés sveikatos apsaugos
uztikrinimui skirta priemoné. Tai matyti tiek i§ Reglamentu nustatomo teisinio reguliavimo
pagrindimo, tiek is jo praktinio taikymo.

Reglamento Preambulés 7 p. yra teigiama, jog ,,Asmeny, Kurie, remiantis patikimais
moksliniais jrodymais, nekelia reik§mingo pavojaus visuomenés sveikatai, pavyzdziui, dél to, kad
jie yra atsparus SARS-CoV-2 ir negali jo perduoti, laisvas judéjimas neturéty biti ribojamas, nes
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tokie apribojimai nebiity bitini visuomenés sveikatos apsaugos tikslui pasiekti. Kai tai jmanoma
atsizvelgiant | epidemiologine padétj, tokiems asmenims neturéty bati taikomi papildomi laisvo
judéjimo apribojimai, susije su COVID-19 pandemija, pavyzdziui, su kelionémis susij¢ tyrimai
dél SARS-CoV-2 infekcijos arba su kelionémis susijes karantinas ar saviizoliacija, iSskyrus
atvejus, kai tokie papildomi apribojimai, remiantis naujausiais turimais moksliniais jrodymais ir
laikantis atsargumo principo, yra bitini ir proporcingi siekiant apsaugoti visuomenés sveikatq bei
nediskriminaciniai.*

Kadangi pagal Reglamentu nustatomo teisinio reguliavimo pobudj Reglamentas yra
visuomenés Ssveikatos apsaugos priemong, jj inicijuojant ir priimant buvo batina vadovautis
Sutarties dél ES veikimo 168 str., kuriame nustatoma ES kompetencija visuomenés sveikatos
srityje.

Atkreiptinas démesys, kad Sutarties dél ES veikimo 168 str., kuriame nustatoma ES
kompetencija visuomenés sveikatos srityje, nenumato galimybés ES institucijoms taikyti
papildomy priemoniy uzkre¢iamy ligy prevencijos ir kontrolés srityje. Todél Reglamento
priémimas neturi ES teiséje numatyto pagrindo.

Taip pat pastebétina, kad ES gali priimti teisiskai privalomus aktus tik tuo atveju, kai Sutartys
konkrecioje srityje suteikia Sajungai iSimting kompetencija.

Sveikatos teisés institutas pabrézia, jog sveikatos sistemos organizavimo klausimais, kaip ir
uzkre¢iamy ligy prevencijos ir kontrolés srityje, ES turi tik papildoma kompetencija:

., Sgjunga savo veikloje pripazjsta valstybiy nariy atsakomybe uz jy sveikatos politikos
apibrézimg ir uz sveikatos paslaugy ir sveikatos prieZiiiros organizavimg bei teikimg. Valstybiy
nariy atsakomybé apima sveikatos paslaugy ir sveikatos prieziiiros valdymg bei tam paskirty
istekliy paskirstymg.

Sqjunga, savo veikla papildydama valstybiy nariy politikq, siekia gerinti visuomenés
sveikatg, uzkirsti kelig Zmoniy negalavimams ir ligoms bei pasalinti pavojaus fizinei ir psichinei
sveikatai saltinius. Tokia veikla apima kovg su labiausiai sveikatq pakertanciomis ligomis
skatinant jy priezasciy, plitimo ir profilaktikos tyrimus, taip pat skleidziant informacijq ir plétojant
Svietimg sveikatos klausimais, bei stebésenq, isanksting jspéjimq dél dideliy perZengiancio sieng
pobudZio grésmiy sveikatai ir kovg su jomis.

Sveikatos teisés instituto nuomone, priimant §j Reglamenta buvo nepagrjstai iSplésta ES
institucijy kompetencija srityje, kurioje plésti savo kompetencija pagal ES sutartis ES institucijos
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neturi teisés. Toks kompetencijos iSplétimas baty galimas tik pakeitus ES sutartj dél ES veikimo.
Todél Reglamento priémimas yra abejotinas teisékiriniu pozitriu.

Atkreiptinas démesys, kad Sutarties 21 straipsnis neapibrézia, kokiy konkreciy papildomy
priemoniy gali imtis ES institucijos. 21 straipsnio 2 dalis tik numato, kad Europos Parlamentas ir
Taryba <...> gali priimti nuostatas, numatancias padéti naudotis $io straipsnio 1 dalyje
nurodytomis teisémis (laisvu asmeny judéjimu).

Kaip minéta, buvo pasirinkta priimti Reglamenta, privaloma ir tiesioginio taikymo ES teisés
akta. Reglamento pasirinkimas galéjo buti motyvuojamas skuba (kad nereikéty papildomo ES
teisés akto inkorporavimo j Saliy nariy teisines sistemas), taciau Sios formos pasirinkimas,
atsizvelgiant j reguliuojamo klausimo jautruma, kélé ir tebekelia visuomenei daug klausimy.
Didelei daliai ES pilie¢iy $is Reglamentas tapo dar vienu demokratijos ES vakuumo jrodymu.

Sveikatos teisés institutas siiilo atsisakyti ES skaitmeninio COVID sertifikato nustatymo
Reglamento forma, ir $ios priemonés reglamentavimui taikyti Rekomendacijos forma — taip, kaip
buvo padaryta ET priimant Rekomendacijg (ES) 2020/1475 (4), kuria buvo nustatytas suderintas
pozitris j laisvo judéjimo apribojimg reaguojant ; COVID-19 pandemija.

Sios Rekomendacijos taikymo praktika parode¢, jog yra jmanoma, nepazeidziant sutartyje dél
ES veikimo jtvirtinto subsidiarumo principo, nustatyti bendrus kriterijus ir uztikrinti vienodg ES
Saliy nariy praktika priimant sprendimus, skirtus nustatyti laisvo judéjimo apribojimus susijusius
su COVID-19 pandemijos valdymu.

Dél Reglamento priémimo motyvo, kad esama maZesnés rizikos, kad asmenys, kurie yra
paskiepyti <...> kitus asmenis uzkrés SARS-CoV-2

Jungtinés Karalystés sveikatos saugos agentaros duomenys rodo, kad COVID-19 atvejy
skaiCius, tenkantis 100 tikst. paskiepyty asmeny yra keleta karty didesnis negu tam paciam
skai¢iui neskiepyty, t. y. tikétina, kad ilgainiui skiepai ne sumazina, o padidina COVID-19 rizika.'°

Ohttps://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1067158/vaccine
-surveillance-report-week-14.pdf
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Nekoreguoti Covid-19 infekcijos, hospitalizacijos ir mirties daZniai JK sveikatos saugos agentiros duomenimis

Table 14. Unadjusted rates of COVID-19 infi and death in and
Please note that the following table should be read in conjunction with pages 37 to 40 of this report, and the footnotes provided on page 45.

Cases presenting to emergency care
(within 28 days of a positive test) Death within 28 days of positive COVID- | Death within 60 days of positive COVID-
c.“l’;' 2?2’2“(:?6‘!:::::?2::2‘; :" d wu: resulting in overnight inpatient 19 test by date of death between week 9 | 19 test by date of death between week 9
12 2022 (wle 27 March 2022 admission, by specimen date between 2022 (w/e 6 March 2022) and week 12 2022 (w/e 6 March 2022) and week 12
¢ ) week 9 2022 (w/e 6 March 2022) and 2022 (wle 27 March 2022) 2022 (wie 27 March 2022)
week 12 2022 (w/e 27 March 2022)
see i ion on ion bases and rates in footnotes 1 and 2 below this table]
rates | L rates rates rates rates rates rates rates
among persons among persons| among persons among persons among persons among persons among persons among persons
with at | not (perj with at | not (per with at | not (per with at| not (per
least 3 doses (per 100,000)'} least 3 doses (per 100,000)?| least 3 doses (per 100,000)?| least 3 doses (per 100,000)
100,000) 100,000) 100,000) 100,000)
Under 18 1,454.0 1,711.7] 3.1 9.6 0.0 0.0 0.0 0.0
18 to 29 3,118.8 941.6} 54 8.2 0.1 0.0 0.1 0.2
30 to 39 4,324.7 1,085.6§ 6.8 74 0.2 0.3 04 0.5
40 to 49 3,957.8 955.34 6.0 77 0.2 03 0.6 0.7
50 to 59 3,303.4 779.84 9.0 12.9 0.5 16 1.2 24
60 to 69 28149 572.8§ 14.3 221 1.5 59 38 9.1
70t0 79 2,161.5 §32.1 36.6 58.8 6.8 20.2 134 30.3
80 or over 2%3.7 258 117.9 1235 446 874 84.4 121.8

Mokslo duomenys taip pat rodo, kad po skiepo reik§minga apsauga nuo Omicron varianto
trunka tik kelias savaites, o paskui greitai silpnéja.'!

Nekoreguoti Covid-19 infekcijos, hospitalizacijos ir mirties daZniai JK sveikatos saugos agentiros duomenimis
Two doses of BNT162b2 with a BNT162b2 or mRNA-1273 booster dose
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—_ ™ i
= ; ]
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4 o el o ] (o] -
LB ‘ i
c 60 t o) : - i
2 ° : i o |
b (@] : |
£ 10 i )
o (¢] i [¢] i :
£ H : |
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§ 20 o] o ° E
0 i
-20 :
2-4 59 10-14 15-19 20-24 25+ 1 2-4 5-9 10-14 154 1 2-4 5.9 10-14 15+
Dose 2 BNT162b2 booster MRNA-1273 booster
© Omicron ) i i
Time since Vaccine (weeks)
M Delta

Uhttps://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1067158/vaccine
-surveillance-report-week-14.pdf
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Oksfordo universiteto administruojamoje duomeny bazéje Our World in Data pateikiama
informacija nerodo rysio tarp vakcinuotos populiacijos dalies ir COVID-19 plitimo.?

Europos ligy profilaktikos ir kontrolés centro duomenys nerodo, kad didelés populiacijos
dalies vakcinacija daryty palankig jtaka dalies jtakos epidemiologinei situacijai. Netgi atvirksciai,
maziausiai vakcinuotos ES valstybés Rumunija ir Bulgarija jau ilga laikg yra tarp ty, kuriuose
plitimas yra maziausias.'?

Pranesimy apie COVID-19 dazZnis per 14 dieny
14-day notification rate weighted by vaccine uptake,
updated 7 April 2022

eCcoC

14-day notification rate per 100 000 population
weighted by vaccine uptake, EU/EEA
Week 13, 2022

Wl > 3000
I 100.0 - 300.0
40.0 - 100.0
B <400
I Testing rate <600 per 100 000 population
¥ Insufficient data available
Not included

Regions not visible
in the main map extent

I oores I Conary stands
0 Guvene
B reonon [ Maceia
B vetinicee [ Mavotte

Countries not visible
in the main map extent

| R Bl Uechtenstein

12 https://ourworldindata.org/explorers/coronavirus-data-explorer?zoomToSelection=true&time=2021-11-
13..latest&facet=none&pickerSort=asc&pickerMetric=location&Metric=Confirmed+cases&Interval=7-
day+rolling+average&Relative+to+Population=true&Color+by+test+positivity=false&country=DEU~MLT~ROU~
BGR
Bhttps://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/situation-updates/weekly-maps-coordinated-restriction-free-movement
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Naujai patvirtinti COVID-19 atvejai 100.000 gyventojy

Daily new confirmed COVID-19 cases per million people

7-day rolling average. Due to limited testing, the number of confirmed cases is lower than the true number of infections.
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Source: Johns Hopkins University CSSE COVID-19 Data
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Nuo COVID-19 paskiepyty gyventojy procentas

Share of people who received at least one dose of COVID-19 vaccine

Total number of people who received at least one vaccine dose, divided by the total papulation of the country.
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COVID-19 vakciny Kklinikiniai tyrimai dar nesibaigé, t. y. jos tebéra tiriamosios

(eksperimentinés).'4

Turimi COVID-19 vakciny klinikiniy tyrimy duomenys rodo, kad COVID-19 vakcinos
didina sirdies ir kraujagysliy sistemos komplikacijy ir (ar) mirties nuo jy rizika, 0 galutiniy
duomeny néra dél nesibaigusiy tyrimy.*®

Pastebétina, kad Reglamentas, nustatantis vakcinacija kaip salyga laisvam judéjimui, gali
priestarauti Niurnbergo kodeksui, Helsinkio deklaracijai ir geros klinikinés praktikos taisykléms,
kurie nustato, kad tiriamieji vaistai gali bati vartojami tik zmogui laisvai apsisprendus.

Tokioje situacijoje Reglamentas galbiit galéty buti priimtas tik neabejotinai jrodzius, kad
vakcinacija mazina COVID-19 plitimg. Deja, tokiy jrodymy néra — klinikiniy tyrimy metu
vakcinacijos poveikis uzsikrétimo COVID-19 rizikai netirtas, o klinikinés praktikos duomeny
nepakanka (Zr. aukséiau).

Atsizvelgiant j tai, kas iSdéstyta, Sveikatos teisés institutas siilo Reglamento, kuriuo buvo
sukurtas ES skaitmeninis COVID pazyméjimas, galiojimo nepratesti, ES skaitmeninio
COVID sertifikato sistemos atsisakyti.

Pagarbiai

Direktorius Rimas Jankiinas

14 https://ec.europa.eu/health/documents/community-register/ntml/index_en.htm
Bhttps://www.nejm.org/doi/suppl/10.1056/NEIM0a2110345/suppl_file/nejmoa2110345_appendix.pdf?foclid=IwA
R3tUrlyNsleL7YBahBZGMewhlJOxocOpRo0xbKfrq9PXaffZ7kHTUY -0s8
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