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Programarul de vaccinare COVID-19

1. Programul de vaccinare COVID-19 este cel mai amplu program de vaccinare din
istoria Sistemului National de Sanatate (NHS). Incepand cu data de 7 aprilie 2021,
un numar de aproximativ 27 milioane de persoane au avut parte de prima lor doza
de vaccin contra COVID-19 in Anglia featnete 1l Toate persoanele care locuiesc in
camine de ingrijire, personal, lucratori din sectorul sanatatii si asistentei sociale,
persoane in varsta de 50 de ani si mai mult, si persoanele extrem de vulnerabile din
punct de vedere clinic au primit vaccinul. Aceste grupuri reprezinta 99% din decesele
survenite din cauza COVID-19, ceea ce inseamna ca este posibil ca mii de vieti sa
fie salvate in acest mod. Analiza realizata de Sanatatea Publica din Anglia
sugereaza faptul ca programul de vaccinare COVID-19 a impiedicat 6.100 de
decese in Anglia pana la finele lunii februarie 2021. Vaccinurile COVID-19 au fost
aprobate in Marea Britanie de Agentia de reglementare a medicamentelor si
produselor de ingrijire medicala (MHRA) ca fiind sigure si eficiente in reducerea
probabilitatii de infectare cu virusul COVID-19 si prevenirea bolilor grave la acele
persoane care nu se molipsesc cu acest virus.

2. Exista dovezi care sugereaza faptul ca vaccinul ca vaccinul impiedica si
persoanele care au contractat deja virusul sa-I transmitd mai departe altor persoane,
impiedicand raspandurea sa. Studiul SIREN ofera dovezi solide in favoarea faptului
ca vaccinarea adultilor care sunt in campul muncii va reduce considerabil infectia
SARS-CoV-2 asimptomatica si simptomatica si reduce in acest mod transmiterea
infectiei la populatie. Acest studiu a evidentia o eficienta contra infectiei de 72%
(95% CI 58 la 86) la 21 de zile de la administrarea primei doze de vaccin Pfizer —
acest lucru este similar efectelor constatate la testérile AstraZeneca. In consecinta,
ar fi de asteptat ca impactul asupra transmiterii sa fie cel putin la fel de important.
Protectia contra transmiterii ar putea fi usor mai redusa la persoanele mai in varsta,
e posibil s se mai reduca odata cu trecerea timpului sau sa functioneze mai putin
contra unor anumite tulpini.
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3. Este esential sa facem tot posibilul pentru a proteja persoanele care sunt in
categoria cea mai vulnerabila de a dezvolta o boala grava ca urmare a infectarii cu
COVID-19 si stim ca vaccinarea este pasul cheie in depasirea acestei pandemii. Am
parcurs un drum important pana aici, dar mai sunt inca pasi de facut.

Asimilarea vaccinarii in caminele de ingrijire a
persoanelor varstnice

4. Nu mai dorim vreodata sa ne intoarcem la pozitia unor epidemii raspandite in
caminele de ingrijire in care un numar mare de persoane care locuiau Si lucrau in
caminele de ingrijire si-au pierdut viata. Comitetul comun privind vaccinarile si
imunizarea (Joint Committee on Vaccinations and Immunisation - JCVI) a identificat
n persoanele care locuiesc in camine de ingrijire persoanelor varstnice si personalul
lor grupul prioritar pentru lansarea vaccinului .

5. Grupul independent de lucru al Asistentei Sociale Grupul consultativ stiintific
pentru situatii de urgenta (Scientific Advisory Group for Emergencies - SAGE) a
subliniat faptul ca persoanele care locuiesc in caminele de ingrijire au fost foarte
afectate de pandemia de COVID-19 ca urmare a unei asocieri de risc crescut de boli
grave ulterior infectarii cu virusul COVID-19 si risc de epidemii in aceste spatii
inchise. Asigurarea unor nivele foarte mari de vaccinare a persoanelor care locuiesc
si lucreaza in aceste cadre este o interventie esentiala a sanatatii publice pentru o
boala grava ce poate fi prevenita prin administrarea vaccinului. Mediile cu acelasi
grup de persoane care sunt in contact direct una cu alta de mai multe ori zilnic va
permite transmiterea mai rapida si la scara mai mare a virusului la toti ocupantii
(lucratori si rezidenti) comparativ cu alte cadre mai deschise.

6. Grupul de lucru al Asistentei Sociale din SAGE a informat faptul ca o rata de
asimilare de 80% la personal si 90% la rezidenti in fiecare cadru de camin individual
de Tngrijire s-ar impune in vederea asigurarii acelui nivel minim de protectie contra
epidemiilor de COVID-19. Acest lucru este valabil pentru o doza unica contra tulpinii
dominante actuale. Aceste rate pot scadea dupa administrarea celei de-a doua
doze, insa aparitia noilor tulpini poate spori aceste nivele, in consecinta estimarile
acoperirii minime poate varia.

7. Asimilarea vaccinarii COVID-19 la caminele de ingrijire a persoanelor varstnice a
fost impresionanta datoritéd conducerii din cadrul NHS, sectorul de asistenta sociala
si guvernul local. Tncepand cu data de 4 aprilie 2021, un procent de 94,1% din toate
persoanele eligibile care isi duceau traiul in camine de ingrijire a persoanelor
varstnice din Anglia au beneficiat cel putin de prima doza din vaccin. incepand cu
data de 4 aprilie 2021, 78,9% of din toti lucratorii eligibili din toate caminele de
ingrijire a persoanelor varstnice au beneficiat de asemenea de cel putin prima doza
din vaccin. Daca ratele de asimilare a vaccinarii cresc incet de la o saptamana la
alta, cifra per ansamblu de 78,9% per personal mascheaza o tulpina importanta la
nivelul caminelor de ingrijire regionale, locale si individuale. incepand cu data de 8
aprilie 2021, 89 de autoritati locale au o rata de vaccinare a personalului de sub
80%, inclusiv toate cele 32 cartiere din Londra. Un numar de 27 autoritati locale au o
rata de vaccinare a personalului de sub 70%.



8.1n consecinta, exista in continuare un numar mare de camine de ingrijire a
persoanelor varstnice care nu ating inca acel nivel de protectie necesara care a fost
recomandat de SAGE in vederea reducerii riscului de aparitie a unei epidemii. In
consecintd, se impune cu tarie introducerea unei cerinte noi pentru a proteja cat mai
mult posibil acele medii care intra in categoria de risc foarte mare contra efectelor
devastatoare ale COVID-19.

Ce a facut guvernul pentru a incuraja asimilarea

9. In data de 13 februarie 2021, am publicat planul de administrare a vaccinurilor
COVID-19 din Marea Britanie , care prevede programul important de lucru in curs
menit s conduca asimilarea vaccinurilor, inclusiv masuri de imbunatatire a
accesului si abordare a motivelor de ingrijorare a persoanelor care ar putea sa se
opuna administrarii vaccinului. Noi punem de asemenea la dispozitie un program
tintit de lucru pentru a sprijini asimilarea vaccinurilor printre angajatii asistentei
sociale pentru adulti si angajatii caminelor de ingrijire in mod specific, colaborand cu
participanti de la nivel national si local, inclusiv managerii caminelor de ingrijire.

10. Am lucrat pentru a asigura accesibilitatea vaccinarii pentru toate acele persoane
care traiesc si lucreaza in camine de ingrijire — echipele responsabile cu vaccinarea
au vizitat caminele de ingrijire pentru administrarea directa a vaccinurilor. NHS
Anglia deruleaza un program de cel putin patru vizite pentru fiecare camin de
ingrijire a persoanelor varstnice. Pentru acei lucratori care e posibil sa nu fi fost
prezenti in momentul vizitarii la domiciliu a echipei responsabile cu vaccinarea, a fost
disponibil accesul prin intermediul altor servicii de vaccinare. Am deschis in egala
masura Serviciul de programari nationale timp de 7 saptamani astfel incat lucratorii
in asistenta sociala din prima linie sa se poata programa singuri. incepand cu data
de 1 aprilie, lucratorii caminelor de ingrijire se pot programa la vaccin direct prin
medicul lor de familie (GP).

11. Pentru a aborda orice intrebari sau motive de ingrijorare printre lucratorii
caminelor de ingrijire (si forta de munca mai extinsa a asistentei sociale pentru
adulti), am pus la dispozitie un program de comunicari extinse. Acest lucru include:

« Materiale de comunicari personalizate (postere, materiale video, brosuri, Si
bunuri de social media care pot fi comunicate) distribuite de-a lungul Aplicatiei
noastre CARE, newsletter-ului saptamanal, si a canalelor de socializare ale
asistentei sociale si Departamentului de Sanatate si Asistenta Sociala

« O companie platitd de promovare care vizeaza lucratorii din cadrul Asistentei
Sociale cu publicitate digitala in vederea cladirii increderii in vaccinuri si
incurajarii programarii pe Serviciul National de Programare National

e Un set de instrumente al participantilor (Q&As, orientare si materiale de
comunicari) care este actualizat saptaméanal

« Mesaje pozitive care recurg la influenceri, lideri si lucratori ai caminelor de
ingrijire care au fost deja vaccinati pentru a creste increderea si combate
transmiterea de informatii false

« Continut in diferite limbi si briefing-uri cu diferite grupuri religioase care si-au
exprimat interesul fata de crearea unui continut al vaccinului si care
ndeplinesc rolul de ambasadori
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12. Lucram in continuare cu participanti in vederea identificarii unor masuri
suplimentare la nivel local, regional si national pentru a spori asimilarea vaccinurilor.
Ca parte a acestui lucru, ne concentram pe sprijinul oferit caminelor de ingrijire a
persoanelor varstnice acolo unde asimilarea vaccinurilor este mica, ca de exemplu
n Londra. Tncepand cu data de 4 aprilie 2021, asimilarea vaccinurilor printre
lucratorii eligibili in caminele de ingrijire a persoanelor varstnice in Londra este de
67,8%, fata de 82,4% in Sud-Vest. Toate aceste lucruri sunt completate de
activitatea desfasurata in plan local, de angajatori, autoritati locale, echipe de
sanatate publica si altii.

13. Tn ciuda acestor eforturi, asimilarea vaccinurilor printre lucratorii cdminelor de
Tngrijire nu este constanta la nivelul despre care stim din sfaturile oferite de SAGE ca
ar fi necesara in vederea reducerii la minim a riscului de epidemie. Este obligatoriu
ca impreuna sa luam toate masurile necesare reducerii riscului de raspandire a
virusului la persoanele care sunt cele mai expuse riscului de a contracta COVID-19
si persoanele care au grija de ele. Avem obligatia de a proteja persoanele care
locuiesc Tn caminele de ingrijire si avem obligatia de a proteja forta de munca care
indeplineste un astfel de rol esential. Vaccinarea este o modalitate sigura, eficienta
de impiedicare a raspandire a virusului COVID-19. Este adevarat ca guvernul ia
masuri in acest moment in vederea asigurarii vaccinarii acelor persoane desfasurate
in caminele de ingrijire a persoanelor varstnice pentru protejarea tuturor persoanelor
din aceste medii.

Intentia politicii

14. Propunem modificarea regulamentelor astfel incat sa impunem administratorilor
caminelor de ingrijire a persoanelor varstnice sa desfasoare doar personal caruia i-a
fost administrat vaccinul COVID-19 in conformitate cu orientarea guvernamentala.
Acest lucru nu va include acele persoane care pot aduce dovezi privind scutirea din
motive medicale de la vaccinul COVID-19. Intentia noastra este de asemenea aceea
de a modifica Codul de practica privind prevenirea si tinerea sub control a infectiilor
pentru a explica cerinta. Ne consultam cu privire la aceasta politica si daca s-ar
recomanda extinderea astfel incat sa includa alti specialisti care viziteaza caminul de
Tngrijire, de exemplu lucratorii NHS care ofera asistenta personala atenta acelor
persoane care locuiesc in caminul de ingrijire.

15. Exista multe alte cadre in domeniul asistentei social si sanatatii, in care
persoanele care sunt cel mai expuse riscului reprezentat de infectarea cu virusul
COVID-19 sunt ingrijite Tn cadre inchise de mare risc. Vom verifica in mod constant
prezenta politica si vom analiza daca in timp util se impune extinderea politicii la alte
parti ale sectoarelor asistentei sociale pentru adulti si sanatatii.

Modificare legislativa propusa

16. Planificam implementarea prezentei politici printr-un amendament la Health and
Social Care Act 2008 (Regulated Activities) Requlations 2014. Propunem
introducerea cerintei sub forma unei prevederi noi in standardele de baza din Partea
3 din Regulamente, cel mai probabil in regulamentul 12 (care se ocupa de asistenta
in conditii de siguranta si tratament) ca o completare la regulamentul 12(2)(h), care
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impune ca, ca parte a asigurarii ingrijirii in conditii de siguranta si tratamentului,
furnizorii trebuie sa evalueze riscul, si sa previna, sa detecteze si sa controleze
raspandirea infectiilor, inclusiv persoanele care lucreaza in asistentd medicala.
Modificam in egala masura Codul de practica privind prevenirea si controlul infectiilor
si orientarea sa conexa, care este emis de Secretarul de Stat la sectiunea 21 din
Legea privind Sanatatea si Asistenta Sociala (Health and Social Care Act) din anul
2008 si la care trebuie sa faca referire furnizorii in momentul respectarii obligatiilor
lor in baza regulamentului 12 din Reglementari. Amendamentele draft la Codul de
practica au fost publicate impreuna cu prezenta consultare (consultati Anexa A).

17. Ca urmare a importantei acestei probleme, intentia noastra este de a modifica
rapid legislatia. Intentia noastra actuala este ca lucratorii din caminele de ingrijire a
persoanelor varstnice sa fie nevoii sa pastreze actualizata situatia vaccinarii COVID-
19. Acest lucru va fi verificat Tn continuare.

C parere aveti despre cerinta propusa privind necesitatea vaccinarii contra COVID-
19 a acelor lucratori din caminele de ingrijire a persoanelor varstnice?

» Sustin

e Mai curénd sustin

« Nici nu sustin nici nu resping sustinerea
e Usor nu sustin

e Nu sustin

e Nu stiu

e Nu se aplica

Furnizati detalii pentru a va sustine raspunsul.

Camine de ingrijire a persoanelor varstnice

18. The proposed regulations would apply to any care home which has at least one
person over the age of 65 living in their home in England and which is registered with
the Care Quality Commission. This is estimated to be approximately 10,000 care
homes.

Do you agree with using this definition to determine which care homes this regulation
would apply to?

e Yes

¢« NoO

e | don’'t know

« Not applicable
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What concerns do you have about this definition?

19. The SAGE Social Care Working Group has advised that it is reasonable to
proceed with care homes for older adults as a setting where requirement for
vaccination may be appropriate. Care homes for older people have a population with
a median age of over 80, with multiple co-morbidities. Some people living in care
homes may have dementia and neurological and behavioural issues which impair
their ability to follow infection control practices. In these closed settings, workers may
provide care for, or have significant contact with, multiple residents as well as other
workers. This level of interaction can lead to effective transmission of COVID-19
(and other infectious diseases) with severe outcomes for some people. Current
estimates of case fatality ratio are about 20% — almost double that of individuals of
similar age outside of care home settings. Vaccination is expected to significantly
mitigate against severe outcomes.

Do you have any concerns about the proposal to limit this policy to older adult care
homes?

e Yes
¢« NoO
e | don't know

Please explain your answer.

Persoane care au nevoie sa fie vaccinate

20. Intentia noastra este ca cerinta vaccinarii sa se aplice tuturor angajatilor
desfasurati intr-un camin de ingrijire a persoanelor varstnice care sprijina cel putin
un adult mai in varsta cu varsta de peste 65 de ani. Acest lucru va asigura faptul ca
acoperirea vaccinarii protejeaza lucratorii individuali i persoanele care locuiesc in
camine de ingrijire si sa le protejeze contra riscului de epidemii din caminul de
ingrijire. Acest lucru este in conformitate cu Grupul de lucru al Asistentei Sociale
SAGE.

21. Acest lucru ar urma sa includa toti lucratorii care sunt angajati direct de caminul
de ingrijire sau administratorul caminului de ingrijire (cu norma intreaga sau
partiala), persoanele angajate de o agentie si desfasurate de caminul de ingrijire si
voluntari desfasurati in caminul de ingrijire. Aici ar intra acele persoane care ofera
asistenta directa si cele care lucreaza in camine de ingrijire realizand alte roluri,
precum agenti de curatenie si personal care lucreaza la bucatarie. Acest lucru este
in conformitate ci abordarea noastra fata de COVID-19 testand in caminele de
ingrijire.



22. Se impune o analiza suplimentara despre posibilitatea ca noi sa extindem cerinta
astfel incat sa includem acele persoanele care ajung la respectivul camin de ingrijire
pentru a presta servicii de specialitate sau un alt tip de asistenta si sprijin. Fara
indoiala, se recomanda extinderea acestei politici la acei specialisti vizitatori, in mod
special persoanele care asigura asistenta personala atenta, cum ar fi lucratorii din
domeniul sanatatii si asistentii. Ar putea intra aici frizeri sau lideri religiosi care vin in
vizitd. Noi analizam de asemenea indeaproape situatia ‘persoanelor care ofera
ingrijire de baza’ — acei prieteni sau rude care au fost de acord cu caminul de
ingrijire c& ei vor face vizite regulate si vor asigura ingrijirea personala. intelegem
faptul ca exista considerente cheie aici pentru categoria de persoane care ar putea
intra in caminele de ingrijire si incurajam exprimarea punctelor dvs. de vedere in
intrebarile consultarii de mai jos.

23. Intentia noastra nu este de a extinde aceasta politica la prieteni si membri ai
familiei care viziteaza persoanele care fisi duc traiul in camine de ingrijire— cu
exceptia persoanelor care ofera ingrijire de baza, in situatia in care analizam atent
care este cea ms buna abordare. Grupul de lucru al Asistentei Sociale SAGE a
informat ca exista un echilibru care va fi atins intre riscul ca o persoana draga sa
vina in vizita si sa transmita virusul contra avantajelor legate de starea de sanatate a
persoanelor care locuiesc intr-un camin de ingrijire. Am incuraja desigur prietenii Si
membrii familiei care vin in vizitd in caminul de ingrijire de a-si face vaccinul imediat
ce este posibil acest lucru, cu toate acestea atata timp cat vizitatorii respecta
sfaturile din orientarea noastra, cu atentie, nu consideram ca s-ar impune extinderea
acestei cerinte la vizitatorii familiei. Incurajam exprimarea punctelor dvs. de vedere
cu privire la aceasta propunere in intrebarea de mai jos.

Care sunt categoriile de persoane care lucreaza sau viziteaza un camin de ingrijire a
persoanelor varstnice care ar trebui acoperite de sfera politicii?

Doar angajati platiti desfasurati in caminul de ingrijire
o Da
o Nu
o Nicio opinie
» Angajati care lucreaza pentru administratorul caminului de ingrijire care
lucreaza in alta cladire, dar care ocazional ar putea veni in vizita in caminul
de ingrijire (de exemplu angajati care lucreaza intr-un sediu extern)
o Da
o Nu
o Nicio opinie
» Specialistii medicali care viziteaza in mod regulat locuinta si ofera asistenta
personala atenta persoanelor care locuiesc in caminul de ingrijire
o Da
o Nu
o Nicio opinie
» Alti specialisti care ofera asistenta personala atenta persoanelor care locuiesc
in caminul de ingrijire, de exemplu, frizeri
o Da
o Nu
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o Nicio familie
» Toti specialistii care intra intr-un camin de ingrijire indiferent de rolul pe care il
indeplinesc, de exemplu, electrician, instalator, terapeut arta, terapeut muzica
o Da
o Nu
o Nicio opinie
o Prieteni sau membri ai familiei desemnati drept ‘ingrijitori de baza’ care fac
vizite regulate si ofera asistenta personala atenta
o Da
o Nu
o Nicio opinie
« Toti prietenii si rudele care pot veni in vizita
o Da
o Nu
o Nicio opinie
e Voluntari
o Da
o Nu
o Nicio opinie
o Altii (precizati)

Scutiri

24. Va exista un numar mic de persoane pentru care consilierea de natura clinica se
refera la faptul ca vaccinarea COVID-19 nu li se potriveste. Ne vom asigura ca
reglementarile permit scutiri pe baze medicale. Reglementarile vor fi elaborate n
conformitate cu Cartea verde privind imunizarea contra bolii infectioase (COVID-19:
cartea verde, capitolul 14a) si Comitetul Comun de Vaccinare si Imunizare (JCVI)
care reflecta sfaturi de natura clinica. Persoanele vor fi scutite de la indeplinirea
acestei cerinte in cazul in care prezinta alergie sau o afectiune mentionatéa de Cartea
Verde (Capitolul 14a, pagina 16) ca motiv de a nu administra vaccinul, de exemplu
inainte de reactia alergica la o componenta a vaccinului, inclusiv polietilenglicol
(PEG). Unele persoane au o alergie sau o afectiune pentru care Cartea verde sau
JCVI recomanda solicitarea sfatului medicului, inainte de a merge inainte cu
vaccinarea, situatie in care se recomanda solicitarea unei opinii medicale
profesionale cu privire la recomandarea de scutire a persoanei. Nici in plan national
cat si international, nu au fost identificate pana acum semnale ingrijoratoare privind
siguranta in ceea ce priveste vaccinarea femeilor insarcinate. JCVI verifica in
continuare datele pe baza riscurilor si a avantajului vaccinarii pentru femeile care nu
prezinta afectiuni medicale de baza importante si sunt insarcinate. Pe masura ce vor
deveni disponibile dovezile, acestea vor fi verificate si se va oferi consiliere dupa
caz.

demonstra angajatorilor lor faptul ca sunt scutiti de la vaccinare in baza unor motive
medicale.


https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-the-green-book-chapter-14a
https://www.gov.uk/government/publications/covid-19-the-green-book-chapter-14a

26. Politica va fi revizuita in cazul in care obstacole importante ar impiedica pe acei
lucratori eligibili sa aiba acces la vaccinare in mod prompt si accesibil, cum ar fi ca
urmare a problemelor legate de dozele de vaccinuri sau modificari survenite in
orientarea clinica de la nivel national. De exemplu, acest lucru ar insemna ca, in
cazul in care probleme legate de doze fac imposibil ca un membru al personalului sa
se vaccineze la o centru care se afla la o distanta rezonabila de el, cerinta nu se va
aplica respectivei persoane inainte de solutionarea problemei privind dozele de
vaccinuri.

27. Guvernul va respecta recomandarile JCVI , care precizeaza ca, ca masura de
precautie, se prefera ca persoanele sub -30s fara comorbiditati sa aiba o alternativa
la vaccinul Oxford/AstraZeneca in situatia in care aceasta este disponibila.

Sunteti de acord sau sunteti in dezacord in ceea ce priveste grupurile de persoane
care ar urma sa fie scutite de la aceasta cerinta?

« Sunt foarte de acord

« Am tendinta de a fi de acord

e Nu sunt de acord si nici nu sunt in dezacord
« Am tendinta de a fi in dezacord

« Sunt foarte in dezacord

e Nu stiu

e Nu se aplica

Ce persoane ar mai trebui scutite de la aceasta cerinta?

Implementare

28. Managerii caminelor de ingrijire raspund in cele din urma de siguranta
persoanelor in sarcina lor. in baza modificarii propuse privind reglementarile, ar fi in
consecinta responsabilitatea lor de a verifica dovezile ca lucratorii desfasurati in
camin sunt vaccinati, sau sunt scutiti de la medicale in baza unor motive medicale.
Acest lucru ar insemna ca lucratorii ar trebui sa ofere dovezi managerului ca ei au
fost vaccinati.

29. Guvernul analizeaza cu atentie cea mai buna modalitate ca oamenii sa faca
dovada vaccinarii lor in fata angajatorului lor. Acest lucru ar putea presupune, de
pilda, prezentarea statutului de vaccinat pe o aplicatie destinata telefoanelor mobile.

Este o intrebare specifica managerilor caminelor de ingrijire deoarece dorim sa
intelegem modul in care managerilor caminelor de ingrijire ar urma sa reactioneze la
acei angajati care nu sunt vaccinati.


https://www.gov.uk/government/publications/use-of-the-astrazeneca-covid-19-vaccine-jcvi-statement/jcvi-statement-on-use-of-the-astrazeneca-covid-19-vaccine-7-april-2021

Angajatii dvs. ar trebui sa poata arata ca au fost vaccinati. Cum ati prefera ca ei sa
faca acest lucru?

« Aplicatie pe mobil

» Auto-declaratie scrisa
o Confirmare verbala

e Nu stiu

o Altele (indicati)

e Nu se aplica

Este o intrebare specifica angajatilor din caminelor de ingrijire deoarece acestia se
concentreaza pe practicalitatile faptului de a face dovada statutului de vaccinare.

Ar trebui sa puteti face dovada vaccinarii dvs. Cum ati prefera sa faceti acest lucru?

o Aplicatie pe mobil

« Auto-declaratie scrisa
e Confirmare verbala

e Nustiu

o Altele (indicati)

e Nu se aplica

Sunt intrebari specifice autoritatilor locale si partenerilor NHS deoarece acestia se
concentreaza pe capacitatea lor de a da in functiune servicii.

Aveti motive de ingrijorare legate de impactul cerintei propuse asupra capacitatii dvs.
de a da in functiune servicii?

e Da
e Nu
e Nustiu

e Nu se aplica

Care sunt motivele dvs. de ingrijorare legate de impactul cerintei propuse asupra
capacitatii dvs. de a da in functiune servicii?

30. Guvernul ia n calcul perioada de gratie potrivita pentru lucratorii noi si existenti
ai caminelor de ingrijire Thainte sa fie necesara vaccinarea lor.

31Ne asteptam ca managerii caminelor de ingrijire sa tina o evidenta a vaccinarilor
ca parte din angajarea personalului lor si a dosarelor privind sanatatea ocupationala.



Céat de usor de implementat va fi aceasta politica pentru managerii caminelor de
ingrijire a persoanelor varstnice?

o Foarte usor

o Destul de usor
 Nici usor nici dificil
« Destul de dificil

« Foarte dificil

e Nustiu

e Nu se aplica

Furnizati detalii care sa va sustina raspunsul.

Rolul Comisiei responsabile cu calitatea ingrijirii

32. Intentia noastra este ca aceasta cerinta sa formeze parte din Standardele
fundamentale (stabilite in Legea privind sanatatea si asistenta sociala (Health and
Social Care Act) din anul 2008 (Activitati reglementate) Regulamentele din anul
2014) si ar urma sa fie monitorizata si pusa in aplicare in cazuri adecvate, de
Quality Commission - CQC). Acesta s-ar aplica oricarui camin de ingrijire in care
locuiesc orice persoane cu varsta de peste 65 ani. Ratele raportate de vaccinare ar
face parte dintr-o serie de informatii care ar fi luate in calcul de CQC in momentul
stabilirii cadrelor care trebuie verificate.

33. La ora inregistrarii si in momentul verificarii, managerii caminelor de ingrijire ar fi
nevoiti sa aduca dovezi potrivit carora lucratorii lor sunt la zi cu vaccinarea cu un
vaccin COVID-19 avizat de Agentia de reglementare a medicamentelor si produselor
de ingrijire medicala (MHRA).

34. In cazul nerespectarii legislatiei, CQC ar adopta o abordare bazata pe riscuri si
proportionale in ceea ce priveste punerea in aplicare, analizand toate dovezile
identificate si daca este respectat interesul public in conformitate cu politica sa de
punere in aplicare. CQC are atributii de executare civila, iar in cazurile cele mai
grave, urmarirea penala contra furnizorului sau managerului inregistrat poate fi
adecvata.

35. Optiunile Tn materie de executare civila de care dispune CQC includ emiterea:
unei notificari de avertizare, emiterea unei notificari privind propunerea /decizia de a
impune, modificarea sau eliminarea conditiilor de Tnregistrare, emiterea unei
notificari a propunerii/deciziei de suspendare sau anulare a inregistrarii, adoptarea
unei cereri la tribunal pentru anularea imediata a inregistrarii in situatia in care exista
un risc grav asupra vietii unei persoane, sanatatii sau confortului si emiterea unei
notificari urgente a deciziei de suspendare sau modificare a conditiilor de inregistrare
in situatia in care exista riscul de prejudiciu pentru o persoana.



36. Regulamentul 12 impune o cerinta pentru furnizorii si managerii inregistrati de a
asigura asistenta si tratamentul Tn conditii de siguranta. Acest lucru include cerinta
ca furnizorul si managerul inregistrat sa evalueze riscul de, si sa impiedice, sa
starii de sanatate”. Acest lucru este completat de Codul IPC al Secretarului de Stat
emis Tn baza s.21 din Legea privind sanatatea si asistenta sociala (Health and Social
Care Act) din anul 2008. n situatia in care violarea regulamentului 12 determina un
prejudiciu care poate fi evitat sau un risc important de prejudiciu care poate fi evitat
pentru utilizatorul serviciului, furnizorul sau managerul inregistrat se poate face
vinovat de comiterea unei infractiuni penale, iar CQC va analiza daca sa ia masura
privind executarea civila. The notificarea privind penalizarea fixa maxima este de
2.000£ sau 4.000£, in ceea ce priveste o infractiune comisa de un manager
inregistrat sau respectiv un furnizor.

Impactul si implicatiile politicii

37. Analiza noastra initiala a Obligatiei de egalitate a Sectorului Public (Public Sector
Equality Duty - PSED) indica faptul ca transformarea vaccinarii intr-o conditie de
desfasurare in caminele de ingrijire a persoanelor varstnice ar putea exercita un
impact mai important asupra unor anumite grupuri. in mod special, forta de munca
care lucreaza in sectorul asistentei sociale pentru adulti include un procent mare de
femei si persoane care provin din comunitati de persoane de culoare, asiatice si etnii
minoritare. Exista unele dovezi care sugereaza ca aceste grupuri pot fi mai reticente
in ceea ce priveste vaccinarea la sensul general si vaccinarea contra COVID-19 in
mod specific avand in vedere ca este vorba despre un vaccin nou aparut. Exista in
continuare un program important de lucru pentru abordarea acestor motive de
Tngrijorare ca parte din activitatea in curs in vederea sustinerii asimilarii in mod
specific in cadrul fortei de munca din asistenta sociala pentru adulti si populatia mai
extinsa. Ne intereseaza foarte mult sa intelegem ce alte lucruri putem face pentru a
asigura faptul ca aceste grupuri, si orice alte lucruri, nu ar fi afectate in mod
diferential de aceasta noua politica si modul in care ne putem ocupa de acest lucru
pentru a ne realiza ambitia referitoare la protejarea tuturor persoanelor desfasurate
si a celor care sunt sprijinite in camine de ingrijire.

Exista anumite grupuri de persoane, cum ar fi cele cu caracteristici protejate, care ar
avea in mod special de castigat de pe urma acestei politici?

¢« Da
e Nu
e Nustiu

e Nu se aplica

Care sunt acele grupuri speciale care ar putea fi afectate in mod pozitiv si din ce
motiv?



Existda anumite grupuri de persoane, cum ar fi cele cu caracteristici protejate, care ar
fi afectate deosebit de negativ de aceasta politica?

¢« Da
e Nu
e Nustiu

e Nu se aplica

Care sunt acele grupuri speciale care ar putea fi afectate in mod negativ si din ce
motiv?

Ce am putea noi face pentru a ne asigura ca acestea nu sunt afectate in mod
negativ?

38. Intentia noastra este de a publica Evaluarea egalitatii Sectorului public ca parte
din raspunsul la aceasta consultare si vom urmari cu atentie impactul exercitat de
politica asupra asimilarii vaccinului, in eventualitatea implementarii sale.

39. Pastrarea unei forte de munca dotate, compatimitoare si implicate, pastrarea
fortei de munca si a persoanelor ingrijite de aceasta in conditii de siguranta, si
transformarea activitatii prestate in asistenta sociala pentru adulti intr-o optiune
atragatoare din punctul de vedere al carierei este in centrul intentiei acestei politici.
Noi recunoastem sacrificiile care au fost facute in aceasta pandemii de toate
persoanele care au lucrat in caminele de ingrijire in ultimul an. Avem convingerea ca
introducerea acestei politici reflectd necesitatea de a ne misca cat mai rapid si cu
scopul de a evita riscul unor viitoare epidemii care ar putea fi evitate in caminele de
ingrijire. Vom sprijini in continuare managerii caminelor de ingrijire si membrii
individuali ai personalului pentru ca acestia sa aiba accesul la vaccinul COVID-19 si
cladi pe baza acelor progrese care au fost deja facute. Acest lucru va include
accesul la sprijin 1 la 1 din partea unei persoane de incredere pentru acele persoane
care au motive de ingrijorare legate de vaccinare si asigurarea in continuare, prin
intermediul programului de vaccinare NHS, astfel incat accesul la vaccinare sa fie
cat mai usor posibil in mod constant.

40. Se recunoaste faptul ca unele persoane pot opta sa nu fie vaccinate, chiar daca
vaccinarea este corespunzatoare pentru ele din punct de vedere clinic. In aceste
circumstante, ele nu vor mai putea fi desfasurate intr-un camin de ingrijire, iar
managerii vor trebui sa se ocupe de acest lucru intr-o modalitate care sa nu
destabilizeze asigurarea unei asistente de calitate superioara in conditii de
siguranta. Adresam o intrebare in aceasta consultare in legaturad cu posibilul impact
asupra nivelelor de angajare, in cazul in care lucratorii au ales sa paraseasca forta
de munca din caminul de ingrijire in locul vaccinarii. Acesta ar putea fi o problema
speciala in unele zone locale acolo unde asimilarea vaccinarii este mai redusa.

Aceste intrebari se adreseaza in mod specific managerii caminelor de ingrijire
deoarece noi dorim sa intelegem modul in care managerii caminelor de ingrijire ar
urma sa reactioneze la acei angajati care nu sunt vaccinati.



Cum ati anticipa raspunsul oferit de dvs. la cerinta, reflectéand la acei angajati care
sunt vaccinati?

» Redesfasurarea personalului nevaccinat

« Incetarea angajarii personalului nevaccinat
o Altele (indicati)

e Nu se aplica

Aveti motive de ingrijorare legate de impactul politicii asupra capacitatii caminelor de
ingrijire a persoanelor varstnice de a pastra un serviciu in conditii de siguranta?

e Da
e Nu
e Nu stiu

e Nu se aplica

Care din urmatoarele sunt motivele dvs. de ingrijorare legate de impactul exercitat
de politica asupra capacitatii caminelor de ingrijire a persoanelor varstnice de a
pastra un serviciu in conditii de siguranta? (bifati toate raspunsurile care se aplica)

« Unii angajati pot refuza vaccinarea si isi pot da demisia din locul de munca
din prezent

« Unii angajati pot pleca ca protest fata de politica, in cazul in care aceasta este
in opozitie cu convingerile lor personale

o E posibil ca personalul ramas sa aiba resentimente fata de cerintd, scazandu-
le starea de spirit

« Angajatii pot incerca sa confrunte la tribunal caminele de ingrijire

« Impactul pe care l-ar putea exercita asupra altor masuri care afecteaza
angajatii, cum ar fi reducerea miscarii intre cadrelor din domeniul sanatatii si
asistentei

e Asigurarea unui personal alternativ pregatit disponibil

o Costul acoperirii cu personal angajat pe termen scurt

» Costul recrutarii unor noi angajati permanenti

o Timpul necesar recrutarii unor noi angajati permanenti

o Altele (indicati)

impartasiti orice dovezi si sentimentul dvs. cu privire la anvergura acestor impacte
mai jos:

e Impact minim

e Impact moderat

e Impact grav

Furnizati detalii care sa va sprijine raspunsul.



In opinia dvs., cum putem reduce la minim impactul acestei politici noi asupra fortei
de munca? (bifati toate raspunsurile care se aplica)

« Facilitatea accesului la vaccinare

« Finantare specifica pentru acoperirea oricaror costuri asociate vaccinarii de
exemplu deplasare, timp, costurile efectelor adverse

» Accesul la informatii actualizate

« Sprijin din partea campionilor vaccinarii autoritatii locale

e Sprijin din partea responsabililor care au legatura cu caminul de ingrijire

o Altele (indicati)

In opinia dvs., aceasta politicd noua ar putea provoca o opozitie cu alte cerinte
statutare care trebuie sa fir respectate de caminele de ingrijire?

e« Da
e Nu
e Nustiu

e Nu se aplica

Furnizati detalii suplimentare legate de alte cerinte statutare cu care ar putea intra in
conflict aceasta politica noua.

41. In timpul perioadei de consultare, avem intentia de a purta discutii directe cu
angajatorii in ceea ce priveste impactul anticipat asupra persoanelor si consecintele
legislatiei privind angajarea. Daca politica este implementata, vom lua in calcul
publicarea unei orientari operationale pentru managerii caminelor de ingrijire care va
preciza implicatiile pentru manageri si membrii personalului.

Anexa A:. completare propusa la codul de practica —
criteriu 10

Se recomanda ca furnizorii inregistrati sa asigure implementarea
politicilor si procedurilor cu privire la statutul vaccinarii COVID-19
tuturor angajatilor astfel incat:

Toti angajatii eligibili din caminele de ingrijire cu unul sau mai multi rezidenti in
varsta de 65 de ani sau mai mult sa beneficieze de administrarea vaccinurilor
COVID-19. Aici intra intreg personalul angajat direct de managerul caminului de
Tngrijire, cei angajati de o agentie, si acei voluntari desfasurati in caminul de ingrijire.
Intra si acele persoane care asigura asistenta directa cei care isi asuma roluri
auxiliare precum agentii de curatenie si personalul care lucreaza la bucatarie.



Furnizorul va demonstra faptul ca toti angajatii eligibili care sunt desfasurati in
caminul de ingrijire au primit dozele necesare din vaccinurile COVID-19 avizate de
MHRA in perioada de gratie specificatd, in conformitate cu reglementarea 12,[feotnote
2 pastrata in conditii de siguranta de managerul inregistrat (sau o persoana intr-un
rol echivalent) la dosarele angajatilor. Acest lucru se aplica angajatilor existenti si
Noi.

Exista o evidenta cu scutirea din motive medicale pentru angajatii care nu pot
beneficia de administrarea vaccinului COVID-19 din motive de natura medicala
(conform Cartii Verde, orientare JCVI si sfaturi medicale).

Pentru angajatii care nu pot fi vaccinati din motive medicale, managerii inregistrati
(sau persona cu un rol echivalent) vor fi completat evaluari ale riscului si luat masuri
adecvate pentru a atenua riscurile.

Eligibilitatea pentru imunizarea angajatilor este verificata in mod regulat in
conformitate cu Regulamentul 12.

Existd o educare adecvata a angajatilor in legatura cu cerinta avantajele pentru ei ca
persoane si pentru acele persoane care le folosesc serviciul.

Personalul beneficiaza de sprijin corespunzator pentru a avea acces la vaccinare

1. Toate datele mentionate in prezenta consultare vizeaza doar Anglia cu
exceptia situatiei in care se prevede contrariul.

2. Regulamentul 12 din Legea privind sanatatea si asistenta sociala (Health and
Social Care Act) din anul 2008 (Activitati reglementate) Regulamente 2014
impune asigurarea asistentei si tratamentului in conditii de siguranta pentru
utilizatorii serviciului. Aici intra obligatia persoanei inregistrate de a evalua
riscul de, si preveni, detecta si controla raspandirea infectiilor, inclusiv a celor
care au legatura cu asistenta medicala (regulamentul 12(2)(h)). Propunerea
vizeaza modificarea regulamentului 12 astfel incat sa includa cerintele privind
vaccinarea descrise in prezentul documentul de consultare. CQC are puterea
de a incepe urmarirea penala contra unui furnizor care nu respecta
regulamentul 12, in situatia in care acest lucru conduce la un prejudiciu care
putea fi evitat sau riscul important de producere a unui astfel de

prejudiciu.


https://www.gov.uk/government/consultations/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes#fn:2
https://www.gov.uk/government/consultations/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes#fn:2
https://www.gov.uk/government/consultations/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes#fnref:1
https://www.gov.uk/government/consultations/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes/making-vaccination-a-condition-of-deployment-in-older-adult-care-homes#fnref:2
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