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Zadeva: Priporocila Posvetovalne skupine za spremljanje gibanja virusa SARS-CoV-2 v trenutni
epidemioloski situaciji

Spostovani,

Posvetovalna skupina za spremljanje gibanja virusa SARS-CoV-2 na Nacionalnem institutu za javno
zdravje (v nadaljevanju posvetovalna skupina), ki je bila imenovana 27. junija 2022, je nemudoma
pristopila k pripravi strategije za obvladovanje gibanja virusa SARS-CoV-2 v Sloveniji. Strategija bo
temeljila na dveh scenarijih: scenarij 1 in scenarij 2.

e Scenarij 1 imenujemo epidemiolosko situacijo, ko prevladuje razliCica SARS-CoV-2, ki se
naglo Siri v vseh skupinah prebivalstva in pri vecini obolelih ne povzroca teZjega poteka, ki
zahteva bolnisni¢no zdravljenje. Namen priporocil v scenariju 1 je, da se zascitijo ranljive
skupine prebivalstva in s tem prepreci porast teZje potekajocih oblik bolezni. Priporocajo se
ukrepi, ki so usmerjeni v zamejevanje Sirjenja SARS-CoV-2, vendar ne posegajo pomembno
v vsakdanje Zivljenje vecine posameznikov.

e Scenarij 2 imenujemo epidemiolosko situacijo s prevladovanjem razlicice SARS-CoV-2, ki se
naglo Siri in povzroca teije potekajoce oblike covid-19. Cilj javno-zdravstvenih ukrepov v tem
scenariju je znizanje Stevila obolelih, tezko potekajocih okuzb in umrljivosti ter zmanjsanje
neugodnega ucinka na zdravstveni sistem in zagotavljanje vzdrinosti zdravstva.

Strategija za obvladovanje gibanja virusa SARS-CoV-2 v Sloveniji bo pripravljena predvidoma v drugi
polovici avgusta 2022.

Trenutno v Sloveniji prevladuje razlicica omikron SARS-CoV-2, ki se naglo Siri v vseh skupinah
prebivalstva in pri vecini obolelih ne povzro€a teZjega poteka, ki bi zahteval bolnisni¢no zdravljenje.
V tej situaciji je pomembno, da se zasciti ranljive skupine prebivalstva in s tem prepreci porast teZje
potekajocCih oblik bolezni. Zaradi trenutne epidemioloske situacije v Sloveniji, ko Stevilo okuib z
razlicico omikron SARS-CoV-2 narasca, smo v posvetovalni skupini Se pred oblikovanjem strategije
pripravili priporocila za obvladovanje Sirjenja okuzb s SARS-CoV-2, ki ne posegajo pomembno v
vsakdanje Zivljenje veline posameznikov, z njihovim izvajanjem pa lahko vsak zasciti svoje zdravje in
zdravije bliznjih.
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V nadaljevanju vam navajamo sklepe posvetovalne skupine in pripadajocih delovnih paketov (v
nadaljevanju DP) za obvladovanja gibanja virusa SARS-CoV-2 v trenutni epidemioloski situaciji v
Sloveniji. Zapisnika 3. in 4. seje posvetovalne skupine, ki sta potekali 18. in 21.julija 2022, sta v prilogi
tega dopisa.

1) Cepljenje proti covid-19

Posvetovalna skupina se je seznanila z navodili in priporocili za cepljenje proti covidu-19
Posvetovalne skupine za cepljenje pri NUZ in jih podprla. »Navodila in priporocila za cepljenje proti
COVID-19« so dostopna na naslednji povezavi:

https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/priporocila za ceplienje proti _covid uskl p

sc.pdf.

Na tem mestu vam Zelimo dodatno poudariti pomen aktivnosti Ministrstva za zdravje na
implementacijskem delu izvedbe cepljenja z drugim poZivitvenim odmerkom (poseben poudarek na
aktivnostih, ki jih boste planirali pri cepljenju prebivalstva nad 80 let vklju¢no z DSO/SVZ ter ostale
aktivnosti vezane na cepilna mesta).

2) Vloga testirajna pri obvladovanju SARS-CoV-2

Posvetovalna skupina je sprejela sklep, da v trenutni fazi epidemije ostaja kljucno zagotoviti
testiranje vseh oseb s simptomi covid-19, &im prej po pojavu simptomov. Pri tem ostaja osrednja
napotitev na testiranje preko osebnega zdravnika (HAGT/PCR) ter moinost izvedbe brezplacnih
HAGT po opravljenem pozitivnem samotestu. Ministrstvo za zdravje pozivamo, naj prouci moznost
zagotovitve samotestov splo§nemu prebivalstvu. Z vsem navedenim se omogoCi sploSnemu
prebivalstvu moZnost hitre diagnosti¢ne in terapevtske obravnave ter moZnost izolacije. S tem se
omogoci vsakemu posamezniku, da obvladuje tveganje na osebni ravni in na ravni skupnosti.

Navedeno strokovno mnenje je priloga tega dopisa.

3) Sprememba obdobja izvajanja intenzivnejsih preventivnih ukrepov za osebe, ki so bile v
visoko tveganem stiku z okuzeno osebo

DP1: Epidemiolo$ko spremljanje in odzivanje je na podlagi podatkov o trajanju inkubacijske dobe pri
razli¢ici omikron trenutno obdobje intenzivnej$ega izvajanja preventivnih ukrepov skrajsal iz 14 dni
na 7 dni.

Skladno z navedeno spremembo je NIJZ posodobil Priporocila za osebe, ki so bile v stiku z okuZenim
s SARS-CoV-2, ki so dostopna na naslednji povezavi: https://www.nijz.si/izolacija, v zavihku Navodila
osebam, ki so bile izpostavljene okuZbi s SARS-CoV-2.

Navedeno strokovno mnenje je priloga tega dopisa.
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4) Uporaba mask v splodni populaciji

Posvetovalna skupina se je seznanila in podprla zdruzeno strokovno mnenje DP2: Okoljski dejavniki
in higiena, DP4: Mikrobiolo3ka diagnostika in spremljanje ter DP7: DruZzbeni in komunikacijski vidiki
o uporabi mask v splosni populaciji.
Posvetovalna skupina prediaga N1JZ:

da Predlog priporocil za noSenje mask v splosni populaciji v trenutni epidemioloski situaciji
(t.i. scenarij 1) kot priporocila objavi na svoji spletni strani. NIJZ je navedeno priporocilo za
nosenje mask v splosni populaciji v trenutni epidemioloski situaciji glede SARS-CoV-2 objavil
na naslednji povezavi: https://www.nijz.si.
da realizira 3. in 5. tocko priporocil za komuniciranje na podrocju nosenja mask v splosni
populaciji:
»3. NlUZ naj promovira uporabo zanesljivih in kakovostnih mask ter njihovo pravilno
uporabo.«
»5. NIUZ naj zaprosi osrednje medije, naj objavijajo oglase, v katerih se na kratko in
jasno pove, zakaj je potrebna in koristna uporaba mask. Nujno sporocilo za javnost
je: uporaba mask je znak solidarnosti in skrbi zase in za skupnost.«

Posvetovalna skupina predlaga MZ/UKOM/Vladi RS in NIJZ:

da realizirajo 1., 2., 6., 8. in 9. tocko priporocil za komuniciranje na podrocju noSenja mask v
splos$ni populaciji.
»1. NIUZ naj izda nalepke v dveh barvah, s katerimi jasno oznacimo razlicne ravni, in
sicer a) obvezna uporaba maske (DSO, zdravstveni dom), b) priporocena uporaba
maske (javni prevoz, nakupovalna sredis¢a, dvorane za Sportne in kulturne prireditve
itd.).«
»2. V javnih prostorih naj se spodbuja uporabo mask iz solidarnosti in skrbi za
skupnost, to sporocilo pa naj podajo v javnih nastopih tako predstavniki vlade kot
NUZ, seveda tudi z zgledom. «
»6. Nujno je treba prepreciti stigmatizacijo oseb, ki uporabliajo masko. Namesto
tega je treba te ljudi predstaviti kot ljudi, ki jim je mar zase in za skupnost.«
»8. Poplava komuniciranja o vprasanjih, povezanih s covidom-19, je lahko
kontraproduktivna, zato naj bo koli¢ina informacij ustrezno dozirana, sporocila pa
naj bodo jasna in dosledna. «
»9. Sporocila v zvezi z maskami in drugimi priporoCili NIUZ in ukrepi vlade RS naj bodo
prilagojena razlicnim druZbenim skupinam, upostevajo naj se komunikacijske poti,
po katerih pridejo informacije do njih.«

Posvetovalna skupina predlaga MZ/UKOM/Vladi RS:

da obravnava predlog obvezne uporabe maske v zdravstvenih ustanovah in socialno
varstvenih zavodih, vklju¢no z domovi za starejSe obcane.
da obravnava predlog 4. tocke priporodil za komuniciranje na podrocju noSenja mask v
splosni populaciji.
»4. Maske naj se brezplacno zagotovijo na vseh mestih (ob razkuZilnikih), na katerih
je njihova uporaba obvezna. Maska naj bo na voljo na vidnem mestu ob vhodu v te
prostore. Komuniciranje v takih prostorih naj bo usmerjeno v pozitivno motiviranje,
npr. v obliki zahvale za uporabo maske (tudi na nalepkah, gl. té. 3) in sporocilo, da
lahko masko brezplacno prejmejo, Ce je nimajo s sabo.«
da realizira 7. tocko priporodil za komuniciranje na podrocju noSenja mask v splosni
populaciji.
»7. Vlada RS naj se o komunikacijski strategiji v zvezi z maskami in drugimi ukrepi za
zajezitev sirjenja virusa SARS-CoV-2 uskladi z NIJZ. Predstavnice in predstavniki viade
naj se v javnih nastopih izognejo neprofesionalnemu komuniciranju o maskah, virusu

in bolezni ter prepustijo strokovno komuniciranje stroki. Raziskave namrec kaZejo,
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da nestrokovno komuniciranje vodi v relativiziranje in zavracanje priporocil in
ukrepov.«

Navedeno strokovno mnenje je priloga tega dopisa.
5) Delo na domu

Posvetovalna skupina se je seznanila in podprla zdruZeno strokovno mnenje DP1: Epidemiolosko
spremljanje in odzivanje in DP7: Druzbeni in komunikacijski vidiki o delu na domu.

Posvetovalna skupina predlaga NIJZ, da v trenutni epidemioloski situaciji delo na domu uvrsti med
priporotila za ranljive skupine (posebej ranljivi posamezniki in tudi osebe, stare 60 let ali vec). NIJZ
je navedeno priporoéilo vkljuéil v novo pripravljena priporo€ila za zasCito zdravja v trenutni
epidemioloski situaciji covida-19, ki so dostopna na naslednji povezavi: https://www.nijz.si.
Posvetovalna skupina Vladi RS predlaga, da naj zakonsko uredi delo na domu (ne samo za krizno
obdobje) in s tem omogoti delo na domu tudi vsem ranljivim posameznikom, ki jim narava dela to
omogoca. Predlagamo, da se zaposlenim za delo od doma zagotovi povrnitev stroskov, ki so
povezani s to obliko dela.

Posvetovalna skupina Vlado RS opozarja, da je treba zascititi skupine ljudi, ki jim delo od doma
predstavlja nesorazmerno obremenitev, npr. ljudje, ki doma skrbijo tako za mladoletne otroke na
eni strani in onemogle star$e na drugi strani, ter posamezniki, ki jim samota dela od doma povzro¢a
velike psihi¢ne probleme.

Navedeno strokovno mnenje je priloga tega dopisa.

6) Nadomestilo za izolacijo

DP3: Klini¢na obravnava in zdravljenje je zavzela strokovno mnenje, da v trenutni epidemiolo3ki
situaciji ureditev nadomestila za izolacijo ostaja nespremenjena.

Navedena problematika je bila obravnavana na prosnjo Zavoda za zdravstveno zavarovanje
Slovenije.

Obves¢amo vas, da so vsi zapisniki posvetovalne skupine ter strokovna mnenja posvetovalne
skupine in pripadajofih delovnih paketov javno objavljeni na naslednji povezavi:
https://www.nijz.si/sl/posvetovalna-skupina-za-spremljanje-gibanja-virusa-sars-cov-2.

Z lepimi pozdravi,
= _.__..---’"__“__-“- b
_,__,r-"""'d__ N R ¥ — G <A 3l
Mario Fafangel, dr. med., spec. javne a.«rﬂ(vja
vodja Posvetovalne skupine zg,spémljanje
gibanja virusa SWOV-Z

Pripravili:
¢lani delovnega paketa (DPO) Koordinacija Posvetovalne skupine za spremljanje gibanja virusa
SARS-CoV-2, vodja DP: Mario Fafangel
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Priloge:

- Zapisnik 3. seje posvetovalne skupine za spremljanje gibanja virusa SARS-CoV-2 z dne 18.7.2022
- Zapisnik 4. seje posvetovalne skupine za spremljanje gibanja virusa SARS-CoV-2 z dne 21.7.2022
- Strokovno mnenje glede vloge testiranja pri obvladovanju covid-19 z dne 18.7.2022

- Strokovno mnenje glede obdobja intenzivnejSega izvajanja preventivnih ukrepov za
preprefevanje prenosa okuzbe s SARS-CoV-2 pri osebah, ki so bile izpostavljene okuzbi s SARS-
CoV-2 zdne 18.7.2022

- Strokovno mnenje glede uporabe mask v splo$ni populaciji z dne 21.7.2022

- Strokovno mnenje glede dela na domu kot javnozdravstvenega ukrepa za zmanjSevanje posledic
epidemije covid-19 z dne 21.7. 2022

Poslati:
- elektronsko

V vednost:

- Glavna pisarna NIJZ, info@nijz.si

- Center za komuniciranje NIJZ, pr@nijz.si

- Branko Gabrovec, NIJZ, branko.gabrovec@nijz.si
- lvan Erzen, NIJZ, ivan.erzen@nijz.si

- Glavna pisarna MZ, gp.mz@gov.si

- Clani Posvetovalne skupine za spremljanje gibanja virusa SARS-CoV-2

Stran5od 5

SI=> £

wt:Net &
IS0 800° Q-1811







€ :ohzian eluawez
2-A0D-SyVS esnuia elueqid afuefjwalds ez suidnys aujeaolansod alas yusidez ¢

€/1
yiuyosiad e3si) go 'qesodn Adduazajapn “ys e8aldan sidez ez |

“izenyis pisojoiwapida
IuInuaJl A gT-piAod eluenopejaqo apajd Aodasyn Jogeu ul aayuBwWSN ez Aocladed yiuaopRp yifusuw yluaoxoas yuaf|aeidiud o eaeadzes eysuiqasa esliep af ejeya1od

61-AINOD VINVAOQVIAE0 30319 AOdIWNN HOBYN NI IALIFINSN VZ HITNININ HINAOMOYLS HINIMAVYdIYd O YAVHJZVYY (€

‘tue|3 paw eaeldzel af e1pa|s ‘nIaAs ut 1U3A0|S A elidenis exysojo1wapida eujendie efiq af eualjaeispald

VIIDVNLIS YXSO10IN3AIdI VNTVNLIY (2

"7 ONIZIaA "aIADIpZ

OUADI DZ NINJIISUT WaUDUOIIDN DU Z-A0)-SyVS DSNJIA aJub]juiaids Dz A032%0d YIUAD[Ip Ul aUldnys aUJDA0IaAS0d D]ap YIUAO[SOd Djalaids al DUIdnys DUIDAOIIASOd T dI NS

:ejafauds ouse|3os eutdnys eujeaolansod 3 1neadzel 04 ‘1Uejd IWIUBACUSWI
oAOU Z ul duldnys aujeaolansod aouep) 18o|pasd s uafujodop alas apd1asd po nsed A jig af 1) ‘z 3liziaa — eyjuaojsod eZojpaid aquiawaids aunlpy 3j1q oS aualjaeIspald

AOLINVd HINAOTIA Ni INIINNS INTYAOLIASO NINAOTSOd (T

dIMS/HVLNIWON
ouzey ‘9
ouidnys oujeaolansod ez efuesesdp ‘g
ynayed yiuaoap yiuzawesod od 3a8o|eu 3ulaiiolg B
6T-PIA0D elueAOpE|AQO
9p3|8 rodauyn Joqgeu ui anjudawsn ez yilusuw yiuaoyoais yiualjaeidiid o eaesdzey €
efiaenyis eysojoiwapida eujenyyy 'z
A0 Ed YIUADISP Ul BuIdnyS 3U|BA013aASOd YIUAO|SOd ‘T
vAN39V
ellapJA "IN ‘ouednz oxfa7 * 1 INLOSQO
NIUIAST "D 2R1[eD 'Y “Ued1d ‘A 'N
‘uey) "y ‘13QIZ 1 933N 'V ‘IWOL “A ‘palpod "Q 93A0ULIg JIN0NEQLd "H HBUA 2189 A ‘ezexs dou] "y ‘|38ueseq N 1 INLOSIHd
Z-N0D-SYHVS esnuia efueqi8 aluefjwauds ez auidnys aujeaolansod elas ¢ WINVLSIS NIAVN
wooz _ VIDWYAOT _ 1IN 00'¥T 90 2Z0T 'L 8T ‘eueligni viaN ‘NNLYA ‘v

YINV1SIS NINSIdVZ

3{aeipz ouAR| 02 N —— Z
NS WBUOIEN



€ :ohzJan efususez
Z-AOI-SHYS esnaia efueqid aluefjwaids ez auidnys aujeaoyansod afds yiusidez ¢

€2

HILDIVd HINAOT3IA HINZIWVSOd Od 3901VN INLILIYOHd (Y

"DJIAPOd il U7 Z[]N 17d 2]ua]jda DZ aUIdnys JUJDAOIAASOd 61 -PIA03I 1101 NJU3T|das O Jji9010d1Id Uf [[IPOADU Z DJIUDUZ3S 3] 35 bUdnys DUJDAOIASOd (G € dITNS
‘g af
18[2.dS ‘6 T-NPIA0D/Z-A0D-SYVS 130.4d 3[ua(|daD :5dqQ 2uidnys auno[ap 1uedls s ouafjresdiud ‘GT-pirod no.d nfual|dad o alusuw oUADY OIS BlRARUARIGO 3 BUIANYS BU|BAOIIASOd

"IIsoudnys JUADJ DU U] TUADI JUGISO DU
3TUBban] aINPOJAGO DP THjIUZaUIDS00 NSy DSA [J0DOWO 95 Wa3 § 911oD]0Z] 15S0UZ0W 1o IADUADIGO 3451AadD1a] U] OUJIISOUDDIP 331y JSOUZOW NAJS[DAIGa1d NWIUs0[ds |J0boWo
35 WIUaPaADU WasA 7 ‘NAIS|DAIGaid Nauso]ds AOISa]0WIDS aAJIA030DDZ 350UZOW 19N0.Jd JoU "OWDAZOd Z}/] N153]0WDS WaUAJ}IZ0d WalaljADIdo 0d [DYH YIujo|dzaiq aGpanzi
750UZ0W 131 [YJd/1DVH) DHIUADIPZ DDauqaso 0%3Jd aluDi]153] DU AJ)1100DU DJUP3JS0 DIDIS0 Waj 1id AOWOIdWIS NADIOT 04 [210 Wi 6 1-PIA0T JWOIAL]S § Gaso yasA aluniiisal
T7IA0I0DDZ ouJNljy DIDISO allwapida 1Zo] UINUaIT A 6 1-PIA0I NJUDAOPD]AQO 1id DJuDJ|153] IDOJA O 9]U3UW OUADYOJIS 3]UPajSDU DjIZADZ 3] DUIdNys DUJDAOIaASOd 7 € dI IS

:11q 3l 38[2.ds *6T-pIn0d nlueaope|ago Lid eluesnsa) 130|A 0 3lusuw CUAOY0JIS BBAOYIIGO 3 BUIDNYS BUIBADIBASOd

“odann

ACYIPIA GIySTIoDNIUNwWoy Ul qiuaqznip apajb AalldoWsn/[1D010a1id DYIPIA Z 7dQ 123 0l1oDjndod ousojds DZ 2ysowW Ddl] aA}ljopaido apajb Aajjujodop yiu3iqaiow DYIPIA Z 1dd
DU 35 OUSIJAD[SDU O]Iq 3] DIuautl DBaUADY01IS SlUDAOYIGO 111oDjndod JUS0[ds A YsDW 1qDIodn 0 Zdg WaluaUuw WiUACX0JIS § DJIuDUZas 3] 35 bUidNyS DU[DAOIAASOd (€°€ dI NS
‘11q 9f

19f3.ds "euaiBiy ui MuAelEp XSIOXO :2d@ duidnys auaojap 1ue.ls s oualjaeidud ‘fidejndod |uso|ds Adsew igesodn o afusuw OUAGY0J3S BjeABUARIGO 3 BUIANYS BU|BAGIBASOd

*0gas0 OUaZMJO Z NYIIS

IaUDDaA] 05OSIA A 9]1qG OS I '2Gas0 Dz A0Ta2yN YIUAITUaASId islauA]zua1u] oJubloAzi NIGOPGo 0 [dQ WaluaUuW WIUAOXO0JIS S DjIUDUZ3S 3] 35 bujdnys DUJDAOIaASOd ¢ € dIINS
:11q 3l 19faads "alueaizpo ui alueljwauds

oysojoiwapidy :TdqQ auidnys aunojap iuedis s ousfjaesdud ‘YYA ez aodanin Yiuanuaaaud yislauaizualul nlgopqo o alusuw ouA0Y04ls ejeaeuAR.IGO 3 BUIDN)S BUJRAOIDASOd

"DdaIyn AOYIPIA YDSTIoDXIUNWOY Ul 4iuaqznip apajb Adjiiawsn/[1y0iodlid byipiA Z /dQ bu
1pNT OU3JjA0JSDU O]iq 8] NWOP DU D]ap 9pa|b DIUaUW DDIUAOCYOIIS SJUDAOYIGO ‘NUWOP DU Njap O [d0 Waluau WIUADXYO0IIS § DIUDUZaS 3] a5 bujdnys DUJDACIIASOG T € dI NS
:1q af 13faads -afuenizpo ul afueljwaids oxsojolwapid] :Tdg auidnds auAc|ap 1ueuls s oudf|aeldlid ‘NWIOP BU NP 0 BIUBUW CUADY0.1S BlEABUARIGO 3 eUIDN)S BUJBAOIBASO(

Z-A0J-SJIES-BSNJIA-BIUEqIS-a]UBl[WS1dS-BZ-eUldNyS-BUIBADISAS0d/|S/1S ZNU MMM/ SA11]
:ZfIN BU Z-A0D-SYVS esnuia efueqi8 slueljwasds ez auidnys au|eA0laAsOd 1uesls 1u3a|ds eu eualjaelqo os ‘nlueaaliepeu A euapsseu o0s 1) ‘efuauwl BUAOXOAIS




¢ ‘ohz1an efluaweyz
Z-A0D-SYVS esnuia elueqi8 afueljwaids ez auidnys aujeaciansod alas yusidez "¢

£/t

UN Q19T qo WINVLSIS NIDNMIVZ

N 00:ZT 0 2Z0T "L "TZ ‘N21132 A |e)a30d ewopiapald oq auidnys yaueisas ilupoyld

"aAeadzes 0)1q 1u auIdnys dujeA013ASOd JUB[Q PAW OUZES 0320} POd

ONZWY

‘lueseida yinou yiuafjaojseu ojiq 1u ouldnys oueAolaasod eu 3[as 3|¥a3a4d po nsex A

"DUSTUSWIIdSau DIDISO 01100021 DZ DJIISaWOPDU AJJIPIIN JTIDDNIIS IUINUSI] A DP '£40 Walusau WIUADX04]S S DjIuDUZas 3] 3s buidn)s DUJDAOISASOd T°S dITNS
HICEIREICICIN
‘aluafjaelpz ul eARUARIGO BUIUIY (€4 auUIdNYS DUAOIDP IUBIYS S Waud(jAesdiud ‘(SzZzz 3luesesda) 1fiDejozl 0 waluauw WiUAOX0.IS S BllueUZaS df 35 euldnyS BU|BADISASO4

ONIdN)S ONTYAOL3IASOd VZ VINVSVYHdA (S

{2 [ueuads)
olinenys oysojoiwapida oizal oulgaiow ez |iposodud ul Aodasyn 1nesdud ejizansod nfueaafjepeu A euidnys eujeaolansod oq as olez ‘(T [ueuads) efideniis oysojoruapida
oujnuaJy ez |130Jodud ut Aodasyn eaeidiad euadnez oq 39343392 A '219jed aunojap auzawesod ez yedojeu yiunojep yiuaiond o oneudzed ejiaeido af euidnys eU|eAOIBASOd







€ ‘ohzaaa efluawez
BojpaJd”z-A0)-SYYS esnuia efueq!8 alueljusaids ez auidnys aujeaoyaasod 3las yusidez v

e
yiuwyostid eysi go 1qesodn Aaduazajapn “1s edalpan sidez ez | ;

"(P3A 1JD 13] 09 21D3S '9Gaso Ipn]
OIRININIPIA Iy "151UZawWDsSod IAIjUD] 1aqasod] auIdnys aAlljubl bz DjiJ0J0d[id patl [ISIAN NWOP DU 0]ap JTIIDNJS HSOj0IWapIda JUInuai] A bp Z[jN DbDjpaid buidnys DujpA0JaASOd
‘AWOP DU Njap 0 /dQ Ul [dJ aluaui OUAD>0JIS DJJAPOd Ul DjIUDUZ3S 3 35 DUIAM)S DUJDAOIaASOd ¢ I dI IS

:)1q 3l 38{auds “pyIpiA pisfidexyiunwWoy Ul 1uagznIQ 1/ dd 493

alueajzpo ul afuefjwaids oysojoiwapid] :TdqQ uidnys Yluaodp 1uedis s oudljaesdiid ‘nwop eu njap 0 3(UsUW OUAOYO0IIS OUIZNJIPZ B|BABUARIGO Oleu 3 euidnis BU|BADIBASOd

“AWOP DU Njap 0 /d(g Waluaul WIUADY0JIS S DjJUDUZAs 3] as DUIdNYS DUIDAOIIASOd ‘1T dIINS
g of yaleads “»yipia yshdeyiunwoy ul 1uaqzniq £ 4@ auldnys auaojap 1uels s oualjaeadud ‘nwop eu niap o afuduw OUA0Y 01 B[RARUARIQO 3 UIAN)S BUJRAOIBASOd

Z-A0J-SJIBS-BSNJIA-EIUEqIS-2]Uel|luS1dS-BZ-BUIONY5-EU[BAOIIASOA/[S/1S ZIU MMM //STNY
‘ZMIN BU Z-A0D-SHYS esnuia efueqid afuefjwa.ds ez suidnys au|eA01aASO4 uells 1u3a|ds eu eud(|ae(qo os ‘nfueas(jepeu A euapaaeu os 3 ‘efluauw BUAOY013S
“if19ENS 1SOjoIWapIda 1UINUaLY A GT-PIA0D B[UBAOPEIAGO 3P3(8 A0daayN JOGRU U] SATIBWSN Bz Yifusuw Yluaoxoals yiuafjaesdid o oneadzel osljep ejiaesdo af eurdnys

INMJVNLIS INSOT0INIAId3 INLNNIYL A 6T-AIAO0I VINVAOQVIAEO 303 1D AOdIWNN HOGYN NI JALIMIINSA VZ HIFNININ HINAONOYLS HINIMAVYHdINd O VAVHdZVY (T

dIDIS/YVINIWON

ouzey 'S

ouidnyjs ou|eao}ansod ez efuesesdp b

ynaed yunaoap yiuzawesod od agojeu auiailiold '€

Z [ueuads eu yluezaa yidaayn o eaeudzey 'z

iloenyis ysojoiwapida juinuad) A GT-pIA0D efueaopejaqo apa|sd
Aodanyn Jogeu ul aalaWSN B2 Yifusuw Yluaoodls yrualjaeadiud o eaesdzey 1
VAN3oV
el|apiA "N “duednz oxfa7 "L INLOSQO
AT D (D "V “Je4ID "0 N ‘YIzewoy [ “Jedo] ‘N ‘uey)

Y UBQIZ T 93Ny TV QIWoL “A ‘Ppalpod "Q ‘(34N OT:ZT Op) J9A0ULIg IA0NRALd Y HBUA 21840 "IN ‘ezexs dou 'y ‘|9Suejes ‘N : INLOSIYd
Z-N\0D-SHVS esnuia efueqid alueljwaids ez auidnys saujenolansod elas ¢ WINVLSIS NIWVN
wooz _ YIowvIOT _ 14N 00'TT 90 220Z 'L 'TT ‘euel|igniy viN ‘INNLYQ TV

WINVLSIS NINSIdVZ

ajaripz ounef ez N ——Z
1MI5U) 1UIBUOIIEN



¢ :0hz19A eluawez
Boipa1d~z-A03-SYVS esnaia elueqid alueljuwaids ez auidnys aujeaoiansod afas yiusidez ¢

£/7

‘a19)ed auao|ap auzawesod ez yeSoleu yluaojap Yiuiaauold o oaeadzes ejiaeado 3 euidnys eujeAolsansod

HILINVd HINAOT3IA HINZIWVSOd Od 3901VN IN13LIHOIYd (€

“IneZJp A 3f19eN31S 9)50]01WapIda agolefeyld auligasow g [lJeuads eu yiuezaa yidasyn o oneidzes ejiaeldo af euidnys

Z MIYYNIIS VN HINVZ3A HIdIWIN O VAVYdZVY (T

“lIoojndod JUs0[ds A ysOW DJUas0U NIp0JpOd DU aJubJIUNIOY DZ [19010014d 0507 / DJiZIjDal bp
“II2D]NA0d 1U30[ds A )SOW DJUasou NID0Jpod DU 3/UDJDIUNWIOY DZ [170J001Jd 35707 ' DOjpaid DADUADIGO DP
"3UDJGO 25121075 DZ JAOWIOP Z OUJNIA JIPOADZ YIUSAISIDA OUJDII0S Ul YDAOUDISN YIUSAISADIPZ A )SOW aGDI0dN 3UZ3aAqGO bOjpaid DADUADIGO Dp
’SY IPOIA/INOYN/ZIN Dbojpaid DUidnyS DUJDAOI3ASO4

TIIP0jNd0d JUS0]dS A 3SDW DIU2S0U NjD0Jpod DU J1UDIJIuNtUoy DZ [17040d11d 054301 6 Ul '8 9 "¢ 'L OIDJIZI[D3IDP
‘Z[IN Ul SY IPDIA/INOX)N/ZIN BODIPaid DUIANS DU[DAOIIASOd

“I0jndod Juso[ds A ¥SOW DIU330U N1P0Ip0od DU JIUDJISIUNWIOY DZ [17040011d 04901 'G U] '€ DJIZI[D3IDP

“(Z[IN 0lib0j0Xa 0U3AISADIPZ DZ 133U

DJiZ[|D31] JUDIIS 1U3a]ds JJOAS DU JADIGO D]12010011d 10Y (T [1ADU33S T3] HIDBNJIS [$0[0IWapida Juinuail A [T1oo[ndod JUsojds A JSbW aJudsou o7 [ip0J0dlid bojpaid op
*ZlIN DODD]p3aid DUIdNS DUJDAOIIASOd
IPDjNdod 1US0jds A JSDW 1GDI00N 0 Zdd Ul bdd ¢dd 2lUaUwl OUAOXO0JIS 0UaZnipz bjidpod Ul DjIuDUZ3s 3] 35 buldnys DUJDACIaASOd -G T dIINS
1119 3 33(21dS *{IpIA pisizexiunwoy u) uaqzniq £dq ul dfueljwalds ul exisoudelp e350(0IGoNIA ‘da
‘eud1Biy U1 piuAefap NSlIONO :zda uidnys yiuaoap (uesis s oualjaesdud ‘fioejndod 1ugojds A ysew 1qesodn 0 dluauUW OUAOYO0.IS OUBZNIPZ B|BABUARIGO 3f BUIDMS BUIBAOIBASOY

"TD]Ndod Jus0[ds A 3SDU JqDIOAN 0 7/4Q Waluaull WIUACYO0JIS S DjIUDUZIS 3] a5 DUIANYS DUJDAOIIASOG &L dIINS
HIGEIREICIIN
“YIPIA PisfoeyiuNwWoy Ul 1uagzniq :Zd4q auidnys auaojap tueais s oualjaesdud ‘ilioeindod 1usojds A ysew 1qesodn o sfusuw ouAox0.3s eleAeUARIGO 3 euIdN)S BU|EADISASO(

“lToDjndod 1Us0]ds A ¥SDW 1gDIodn 0 dQg Waluaullu WIUAOYOIIS S DJIUDUZS 3] 35 DUIANS DUJDAOIIASOd (€T dI NS
:1q 3l 13leads -afueljwalds

Ul exiisoudelp exso|oIGOMIN (rdd auidnys aunojap tuesis s oualjaesdud ‘ifioeindod 1usojds A ysew i1gesodn 0 3fusuW OUADY OIS BleA_UARIGO 3 BUIDNYS BUJRAOIDASOd

"W3[G0Jd UDIGIST J%]jaA DJ0IZA00 DUIOP PO Djap DIOWDS Wil Iy 1/UZawiDs0d 193 TUDIIs IDNJp DU 93J03S 9{DOWauo Ul JubJis [Ua bu

330170 oU3a]0pDJW DZ 0307 OlIG1js DWOP 1y "3Ipnlj 10U A}jUsWa1G0 OUIaWZDI05aU DIJADISpaId DUIOP po 0jap Wil 1 1pn] 21170D33DY (31119502 DGaJ] 5] DP "OWD]I0Z0d0 Sy OPDJA
"DJap O¥1jG0 O] § JUDZA0d 0S 1] "ADYS0J1S AB11UIAOd JAOI0DDZ DUIOP PO O]ap DZ WIUS[SOADZ a5 DP 'OWDDD|pald "DJODOWO 03 Djap

DADIDU W] 1 WUOYIUZowDs0d WIAjUD] WJIsA JpA] NWOP DU 0]ap [J0BOWO Waj s Ul [2]GOPGO OUZily DZ OWDS auU) NUOP DU 0jap [pain 05SUOYDZ [0U DP '0WwDbo]paid Sy IPDIA




€ :ohziaa eluswez
So|paid™z-A0D-SyVS esnuia eflueqid afuefjwaids ez auidnys sujeaolaasod alss yusidez ™y

/e ) B

unSZ°eET qo WINVLS3S NIQNMIVZ

N Q0:HT 90 2207 '8 'T 13101 A [eya10d ewopiapald og suidnys aujeaolansod yaueisas ilupoylid

‘2202 £ 7T ©1219d A eleyaiod YNYAIEINM JO ZMIN BU 04 13 ‘ZIA NWIBISIS WAUBAISARIPZ A 8)1UJ0G PIAO3 ez 1a11dedey Ylul|sisod u) Aowalauds ofineulpiooy
ez auidnys aujeuoIdeN Ul Z(IN Z-A0D-SHVS esnaia eflueqiS afue(jwaids ez auidnis 2UJBAOISASOH 2IUIJBJUOY dSIBUIAOU Budnys aqpanz 9p3|8 eaedzel ejexa10d af 03201 pod

ONZWY (S

‘fueseada yiaou yrualjaojseu oj1q 1u outdnys oujeaniansod eu afas 9)331a.d po nsel A

ONIdN)S ONTYAOL3IASOd VZ VINVSVYdA (v







N | l Z javno wiravi

Posvetovalna skupina

Strokovno mnenje glede vloge testiranja pri obvladovanju covid-19

Datum prejema vprasanja: 14.07.2022
Zastavljavec vprasanja: DPO: koordinacija
Vprasanje prejeto po: elektronski posti
Rok za pripravo odgovora: 15.07.2022
Datum odgovora: 15.07.2022
Prejemniki odgovora: DPO: koordinacija
Vprasanje

Stali$¢e posvetovalne skupine glede vloge testiranja na ravni splosne populacije.

Strokovno mnenje

Pri omejevanju Sirjenja bolezni covid-19 je najveljega pomena preventiva in prepreéevanje prenosa okuzb
ter hitra identifikacija in izolacija kuznih oseb. V fazi tranzicije se driave premikajo iz Sirokega presejalnega
testiranja na pristope namenjene testiranju za diagnosticne namene. Iz vidika spremljanja so osrednja
ciljana in reprezentativnega spremljanja Stevila okuZb na vzorcu kar omogoca epidemiolosko spremljanje
razvoja in bremena Sirjenja virusa SARS-CoV-2 (1).

V epidemioloskem momentu, kjer ve€ina okuzb nastaja na podlagi novih virusnih razliici je vzdrzevanje in
krepitev kapacitet sekveniranja osrednja za odziv tako na nacionalni kot globalni ravni. Zaradi tega je tudi
osrednje vzdrievati zadostno Stevilo PCR testiranj, ki omogocajo ucinkovito spremljanje pojava novih
razlicic (2,3).

V trenutni fazi epidemije ostaja kljuéno zagotoviti testiranje vseh oseb s simptomi covid-19, ¢im prej po
pojavu simptomov (4). Pri tem ostaja osrednja napotitev na testiranje preko osebnega zdravnika
(HAGT/PCR) ter moZnost izvedbe brezplaénih HAGT po opravljenem pozitivnem samotestu. MZ pozivamo
naj prouci moznost zagotovitve samotestov sploSnemu prebivalstvu.

Z vsem zgoraj navedenim se omogoci sploSnemu prebivalstvu moznost hitre diagnosti¢no in terapevtske
obravnave ter moZnostizolacije. S tem se omogoci vsakemu posamezniku, da obvladuje tveganje na osebni
ravni in na ravni skupnosti.




Reference:

1. European Centre for Disease Prevention and Control. Transitioning beyond the acute phase of the
COVID-19 pandemic. Stockholm: ECDC; 2022

2. World Health Organization. Statement on the twelfth meeting of the International Health Regulations
(2005) Emergency Committee regarding the coronavirus disease (COVID-19) pandemic. 12.7.2022
Dostopno na: https://www.who.int/news/item/12-07-2022-statement-on-the-twelfth-meeting-of-
the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-coronavirus-
disease-(covid-19)-pandemic.

3. European Centre for Disease Prevention and Control and World Health Organization. Technical
guidance for antigenic SARS-CoV-2 monitoring. Stockholm/Copenhagen: ECDC/WHO Regional Office
for Europe; June 2022.

4. European Centre for Disease Prevention and Control. Testing strategies for SARS-CoV-2. Stockholm:
ECDC; May 2021. Dostopno na: https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/surveillance/testing-
strategies.

Obravnava strokovnega mnenja na posvetovalni skupini (Izpolnjuje DPO: koordinacija)

Strokovno mnenje je obravnavala posvetovalna skupina: DA NE
Ce da:
Strokovno mnenje je bilo na posvetovalni skupini obravnavano dne 18.07.2022.
Rezultati glasovanja: ZA: 8 PROTI: 1 VZDRZAN: 0

|2



N |l Z javno zdravie

Delovni paket (DP) 1: Epidemiolo$ko spremljanje in odzivanje

Strokovno mnenje glede obdobja intenzivnejSega izvajanja preventivnih ukrepov
za preprecevanje prenosa okuzbe s SARS-CoV-2 pri osebah, ki so bile
izpostavljene okuzbi s SARS-CoV-2

Datum prejema vprasanja: 15.7.2022
Zastavljavec vprasanja: DPO: koordinacija
Vprasanje prejeto po: elektronski posti
Rok za pripravo odgovora: 18.7.2022

Datum odgovora: 18.7.2022
Prejemniki odgovora: DPO: koordinacija
Vprasanje

Kaksno je strokovno mnenje glede obdobja intenzivnejSega izvajanja preventivnih ukrepov za
preprecevanje prenosa okuzbe s SARS-CoV-2 pri osebah, ki so bile izpostavljene okuZzbi s SARS-CoV-27?

Strokovno mnenje

Priporoeno trajanje intenzivnejsega izvajanja preventivnih ukrepov za prepreCevanje prenosa okuzbe s
SARS-CoV-2 za osebe, ki so bile izpostavljene okuzbi s SARS-CoV-2, je povezana z dolZino inkubacijske dobe
virusa, ki se pri posameznih razliCicah med seboj razlikuje. Glede na podatke, navedene na spletnih straneh
Evropskega centra za preprecevanje in obvladovanje bolezni (ECDC), Centra za nadzor in preprecevanje
bolezni (CDC) in angleske agencije za zdravstveno varnost (UK HSA), je povpreéna dolZina inkubacijske
dobe razlicice omikron priblizno 3 dni (1,2) oziroma mediana 3 do 4 dni (3). Ta podatek je povzet po
razliénih ¢lankih, ki so bili objavljeni v ¢asu pojavljanja razli¢ice omikron in navajajo povprectno dolZino
inkubacijske dobe razli¢ice omikron 3,2 dni (SD 2,2 dni) (4} oziroma 2,5 — 4,3 dni (5) in mediano inkubacijske
dobe 3-4 dni (5) oziroma 3 dni (kvartilni razmik: 3-4) (6). Tudi Tanaka in sod. so v izvedeni Studiji za
povprecno inkubacijsko dobo razli¢éice omikron opredelili 3,03 dni (SD 1,35 dni) (7). InStitut Roberta Kocha
intenzivnejSe izvajanje preventivnih ukrepov za prepreCevanje prenosa okuibe osebam, ki so bile
izpostavljene okuzbi s SARS-CoV-2, priporoda za 5 dni (8).

Glede na zgoraj navedene podatke o trajanju inkubacijske dobe pri razli¢ici omikron menimo, da se
trenutno obdobje intenzivnejSega izvajanja preventivnih ukrepov skraj$a iz 14 dni na 7 dni.




Reference:

1. European Centre for Disease Prevention and Control. Infection [Internet]. Dostopno na:
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/latest-evidence/infection

2. GOV.UK. COVID-19: epidemiology, virology and clinical features [Internet). Dostopno na:
https://www.gov.uk/government/publications/wuhan-novel-coronavirus-background-information/wuhan-novel-
coronavirus-epidemiology-virology-and-clinical-features

3. Centers for Disease Control and Prevention. Healthcare Workers [Internet]. 2020. Dostopno na:
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/clinical-care/clinical-considerations-presentation.html

4. Backer JA, Eggink D, Andeweg SP, Veldhuijzen IK, Maarseveen N van, Vermaas K, idr. Shorter serial intervals in SARS-
CoV-2 cases with Omicron BA.1 variant compared with Delta variant, the Netherlands, 13 to 26 December 2021.
Eurosurveillance. 10. februar 2022;27(6):2200042.

5. Song S, Lee J, Kim M, Jeong HS, Kim MS, Kim SG, idr. Serial Intervals and Household Transmission of SARS-CoV-2
Omicron Variant, South Korea, 2021. Emerg Infect Dis. marec 2022;28(3):756-9.

6. Brandal LT, MacDonald E, Veneti L, Ravlo T, Lange H, Naseer U, idr. Outbreak caused by the SARS-CoV-2 Omicron
variant in Norway, November to December 2021. Eurosurveillance. 16. december 2021;26(50):2101147.

7. Tanaka H, Ogata T, Shibata T, Nagai H, Takahashi Y, Kinoshita M, idr. Shorter Incubation Period among COVID-19 Cases
with the BA.1 Omicron Variant. International Journal of Environmental Research and Public Health. januar
2022;19(10):6330.

8. Robert Koch Institute. Empfehlungen zu Isolierung und Quaranténe bei SARS-CoV-2-Infektion und —Exposition
[Internet)]. Dostopno na:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Quarantaene/Absonderung.html;jsessionid=78DD1
A816C7193A4614AC1799B970010D.internet051?nn=2444038

Sprejem strokovnega mnenja

Strokovno mnenje je bilo obravnavano na sestanku DP1: Epidemiolosko spremljanje in odzivanje dne
18.7.2022.
Stevilo sodelujo&ih €lanov DP na seji: 17

Rezultati glasovanja:  ZA: 17 PROTI: 0 VZDRZAN: 0

Obravnava strokovnega mnenja na posvetovalni skupini (Izpolnjuje DPO: koordinacija)

Strokovno mnenje je obravnavala posvetovalna skupina: DA NE
Ce da:
Strokovno mnenje je bilo na posvetovalni skupini obravnavano dne 18.7.2022
Posvetovalna skupina se je z mnenjem seznanila.
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DP2: Okoljski dejavniki in higiena; DP4: Mikrobiolosko diagnostika in spremljanje; DP7: Druzbeni in
komunikacijski vidiki

Strokovno mnenje do vprasanja glede uporabe mask

Datum prejema vprasanja: 8.7.2022
Zastavljalec vprasanja: DPO - koordinacija
Pot prejema vprasanja: Elektronsko sporocilo
Rok za pripravo odgovora: 20.7.2022

Datum odgovora: 20.7.2022
Prejemnik odgovora: DPO - koordinacija
Vprasanje

Priprava strokovnih podlag in priporodil za uporabo mask v splosni populaciji s poudarkom na dolo¢itvi
ranljivih skupin, lokaciji ter tipih mask.

Strokovno mnenje

Uporaba mask je eden izmed ukrepov, s katerim lahko prispevamo k obvladovanju Sirjenja okuzbe s SARS-
CoV-2. S higienskega vidika je na populacijski ravni pomembno istoéasno izvajanje tudi drugih ukrepov, kot
so higiena kaslja in kihanja, pravilno umivanje rok, razkuzevanje rok, izogibanje dotikanju obraza (o¢i, nosu
in ust), vzdrzevanje medosebne razdalje in ucinkovito prezracevanje zaprtih prostorov (1).

V preglednem d¢lanku (2) so avtorji izpostavili ucinkovitost noSenja obraznih mask z namenom
preprecevanja Sirjenja okuzbe SARS-CoV-2, v pregledu literature in meta-analizi pa pokazali pomembnost
uporabe mask, kot enega izmed ukrepov prepreCevanja Sirjenja okuibe SARS-CoV-2 (3). izsledki
naslednjega pregleda literature kaZejo, da je noSenje mask skupaj s higieno rok prispevalo k upocasnitvi
eksponencialne rasti Sirjenja okuzbe SARS-CoV-2 (4). V sistemati¢nem pregledu in meta-analizi (1) so
ugotovili, da je noSenje mask za 53 % zmanjSalo pojavnost bolezni covid-19. Avtorji so zakljudili, da je
izvajanje higienskih ukrepov povezano z zmanj$ano pojavnostjo bolezni covid-19.

Uporaba mask - ranljive skupine in splosna javnost
Tabela 1 prikazuje priporoCila Svetovne zdravstvene organizacije (SZO) in Evropskega centra za
prepreevanje in obvladovanje bolezni (ECDC} glede tipa mask pri razli¢nih populacijskih skupinah (5, 6).




Tabela 1. Priporoéila glede uporabe tipa mask pri razliénih populacijskih skupinah (Povzeto po SZO, 2022
in ECDC, 2022} za prepretevanje Sirjenja okuzbe s SARS-CoV-2, razlicica omikron.

Tip maske Populacijska skupina

Medicinske Splosna javnost

obrazne

maske Ranljive skupine, ki imajo vecje tveganje za teZak potek bolezni covid-19, so:

e osebe stare 60 ali veé let*,

e osebe s kroniénimi nenalezljivimi boleznimi*, vkiju¢no s kronicnimi boleznimi
dihal, boleznimi srca in ofZilja, rakom, debelostjo, sladkorno boleznijo in bolniki z
oslabljenim imunskim sistemom.

Osebe, ki so bile v visoko rizicnem stiku z osebo, ki ima bolezen covid-19* in ne
morejo ostati v karanteni za celotno priporo¢eno obdobje trajanja karantene.
Osebe z boleznijo covid-19*, ki ne morejo ostati v izolaciji za celotno priporoceno
obdobje trajanja izolacije.
Osebe, ki ¢akajo na rezultate testiranja na okuZbo s SARS-CoV-2 ali tiste osebe pri
katerih je bil rezultat testa nedavno pozitiven.
Osebe, v skupnih gospodinjstvih*, ki imajo simptome bolezni covid-19 ali potrjeno
oku?bo s SARS-CoV-2 in osebe, ki si skupno gospodinjstvo delijo, zlasti v primerih,
kadar izolacija oseb s simptomi ali potrjenim covid-19 ni mozna.
Osebe, ki negujejo bolnika s sumom na bolezen covid-19 ali s potrjeno okuzbo s SARS-
CoV-2 (priporotena je uporaba medicinske obrazne maske ali respirator FF (angl.
Filtering facepiece respirator, FFP).

Nemedicinske | Splo$na javnost kadar drugih tipov mask ni na voljo.

obrazne maske
*ECDC navaja uporabo respiratorja FF, e so te razpoloZljivi in jih je oseba zmoZzna uporabljati.

Otrokom do dopolnjenega 6 leta starosti ni potrebno nositi maske, medtem ko je za otroke stare od 6 do
vkljué¢no 11 let le-ta priporodijiva, zlasti v okoljih, kjer je tveganje za okuzbo s SARS-CoV-2 vecje. Za
mladostnike stare 12 let in ve¢ veljajo enaka priporo€ila za no3enje maske kot za odrasle (7).

Okolja z vedjim tveganjem za okuZbo s SARS-CoV-2 in uporaba mask
SZO priporoéa uporabo maske za osebe, ne glede na predhodna cepljenja proti bolezni covid-19 oz.
preboleli bolezni, v naslednjih primerih (S):

e zaprti, slabo prezradeni prostori,

e zaprti prostori, kjer ni mogoce vzdrZevati medosebne razdalje vsaj 1 meter in

e na prostem, kjer ni mogoce vzdrZevati medosebne razdalje vsaj 1 meter.

ECDC dodatno opredeljuje uporabo mask (medicinska obrazna maska, respirator FF oz. nemedicinska
obrazna maska) na javnih mestih (npr. trgovine, trgovski centri) in pri uporabi sredstev javnega transporta
(npr. pristaniséa, letali$éa, zeleznidke postaje). Dodatno navaja uporabo mask na prostem, kjer se zadriuje
veliko ljudi in pri tem ni moZno vzdrZevati medosebne razdalje (6).

Tip maske
Na podlagi eksperimentalnih dokazov o utinkovitosti mask se pricakuje, da so respiratorji FF bolj u€inkoviti
v primerjavi z medicinskimi obraznimi maskami. Za nemedicinske obrazne maske, ki niso izdelane skladno
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s priporodili glede filtracijske ucinkovitosti in izmenjave zraka se priCakuje, da so manj udinkovite v
primerjavi z medicinskimi obraznimi maskami (6). UCinkovitost posameznih tipov respiratorjev FF/mask je

naslednja:

e respirator tipa FFP3, najmanj 99 % za aerosol velikosti 0,3 um (6),

e respirator tipa FFP2, najmanj 94 % za aerosol velikosti 0,3 um (6),

e respirator tipa FFP1, 95 % za aerosol velikosti od 0,1 do 0,3 um (8),

e medicinska obrazna maska, 60 do 80 % pri velikosti aerosola 0,3 um (8),
e nemedicinska obrazna maska, 0 % pri velikosti aerosola 0,3 um (8).

Pri izbiri tipa maske je poleg ulinkovitosti le-teh potrebno upostevati Se njihovo dostopnost in
razpolozljivost ter zmoznost uporabe.

Zdravstvene omejitve

Posebna presoja je potrebna pri osebah, pri katerih je zaradi zdravstvenih omejitev oteZeno pravilno
nosenje maske (9).

Pravilna uporaba maske

Pomembno je, da masko pravilno namestimo in odstranimo ter upostevamo nacelo nedotikanja maske med njeno
uporabo, tesnjenje in Cas noSenja maske. Nepravilna uporaba maske lahko predstavija povelano tveganje za Sirjenje
okuibe s SARS-CoV-2 (6). Pravilna namestitev in odstranitev maske je prikazana na naslednji povezavi:
https://www.nijz.si/sites/www.nijz si/files/uploaded/maske2_lektorirano.pdf.
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opulaciji v trenutni epidemioloski situaciji {t.i. scenarij 1

riporofil za no3enje mask v splosni

Obvezna uporaba maske:
o v okoljih z vegjim tveganjem za okuibo s SARS-CoV-2, v katerih se zadriujejo osebe iz ranljivih
skupin, kar predstavljajo skupni zaprti prostori zdravstvene ustanove in socialno varstvenih
zavodov, vkljuéno z domovi za starejSe obc&ane.

Priporoéena dosledna uporaba maske:
e osebam, ki prebolevajo covid-19 (e ne morejo omejiti stikov z ostalimi osebami v skupnem

gospodinjstvu),

o osebam, ki so bile v visoko rizi€nem stiku z osebo, ki ima bolezen covid-19 v obdobju 7 dni po
visokorizi¢nem stiku,

e osebam, ki ¢akajo na rezultate testiranja na okuzbo s SARS-CoV-2,

e osebe, ki negujejo osebo s sumom ali potrjeno okuzbo s SARS-CoV-2,

e osebam iz ranljivih skupin (osebe stare 60 ali ve¢ let in osebe s kroni¢nimi nenalezljivimi boleznimi)
pri dejavnostih, kjer do oseb izven njihovega gospodinjstva ne morejo vzdrzevati priporotene
medosebne razdalje oz. se z njimi zadrZujejo v skupnem zaprtem prostoru,

e vsem osebam pri uporabi sredstev javnega prevoza in na zaprtih javnih mestih (npr. trgovine,
trgovski centri).

Priporoéamo uporabo medicinske obrazne maske tipa IIR (ucinkovitost od 60 do 80 %) ali respirator tipa
FFP2/N95 (uéinkovitost >94 %). Pri izbiri tipa maske ali neuporabe maske naj se uposteva morebitne
zdravstvene omejitve. Otrokom do dopolnjenega 6. leta starosti ni potrebno nositi maske.

Potrebna je pravilna uporaba maske. Pomembno je, da maska dobro tesni na obraz.

Priporodila se nana$ajo na no3enje mask v splo$ni populaciji. Priporotila za uporabo mask na delovnih

mestih naj poda za to pooblai¢ena oseba pri delodajalcu (npr. KOBO/SPOBO, zdravnik specialist MODPS).

Predlog priporoéil za komuniciranje na podrocju noSenja mask v splo3ni populaciiji

Na podlagi pregleda strokovne literature in izkusenj iz Slovenije in tujine priporoCamo naslednje:

1. NUZ naj izda nalepke v dveh barvah, s katerimi jasno oznaéimo razli¢ne ravni, in sicer a) obvezna
uporaba maske (DSO, zdravstveni dom), b) priporocena uporaba maske (javni prevoz,
nakupovalna sredi3¢a, dvorane za $portne in kulturne prireditve itd.).

2. Vjavnih prostorih naj se spodbuja uporabo mask iz solidarnosti in skrbi za skupnost, to sporocilo
pa naj podajo v javnih nastopih tako predstavniki vlade kot NIJZ, seveda tudi z zgledom.

3. NIJZ naj promovira uporabo zanesljivih in kakovostnih mask ter njihovo pravilno uporabo.

4. Maske naj se brezplaéno zagotovijo na vseh mestih (ob razkuZilnikih), na katerih je njihova
uporaba obvezna. Maska naj bo na voljo na vidnem mestu ob vhodu v te prostore. Komuniciranje
v takih prostorih naj bo usmerjeno v pozitivno motiviranje, npr. v obliki zahvale za uporabo maske
(tudi na nalepkah, gl. t& 3) in sporotilo, da lahko masko brezplaéno prejmejo, Ce je nimajo s sabo.
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5. NIJZ naj zaprosi osrednje medije, naj objavljajo oglase, v katerih se na kratko in jasno pove, zakaj
je potrebna in koristna uporaba mask. Nujno sporodilo za javnost je: uporaba mask je znak
solidarnosti in skrbi zase in za skupnost.

6. Nujno je treba preprediti stigmatizacijo oseb, ki uporabljajo masko. Namesto tega je treba te ljudi
predstaviti kot ljudi, ki jim je mar zase in za skupnost.

7. Vlada RS naj se o komunikacijski strategiji v zvezi z maskami in drugimi ukrepi za zajezitev Sirjenja
virusa SARS-CoV-2 uskladi z NIJZ. Predstavnice in predstavniki vliade naj se v javnih nastopih
izognejo neprofesionalnemu komuniciranju o maskah, virusu in bolezni ter prepustijo strokovno
komuniciranje stroki. Raziskave namreC kazejo, da nestrokovno komuniciranje vodi v
relativiziranje in zavracanje priporodit in ukrepov.

8. Poplava komuniciranja o vpra$anjih, povezanih s covidom-19, je lahko kontraproduktivna, zato naj
bo koli€¢ina informacij ustrezno dozirana, sporocila pa naj bodo jasna in dosledna.

9. Sporodila v zvezi z maskami in drugimi priporo€ili NIJZ in ukrepi vlade RS naj bodo prilagojena
razliénim druibenim skupinam, upoStevajo naj se komunikacijske poti, po katerih pridejo
informacije do njih.

Reference priporoCil za komuniciranje na podrocju noSenja mask v splodni populaciji

1. Euprera. 2022. Strategic Health Communication Network. https://euprera.org/what-we-do/member-
networks/com-covid/

2. Hyland-Wood B.et al. 2021. Toward effective government communication strategies in the era of COVID-
19. Humanities & Social Sciences Communication 8 (30). https://www.nature.com/articles/s41599-020-
00701-w

3. WHO. 2022. Global research on coronavirus disease (COVID-19).
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/global-research-on-novel-
coronavirus-2019-ncov/

4. Lupton D. et al. 2021. The face mask in COVID times: A sociomaterial analysis. Berlin & Boston: De Gruyter.

5. Kamin T. & Perger N. 2021. Failures in crisis communication during the COVID-19 pandemic in Slovenia:
What can we learn from audience feedback? Teorijo in praksa 58 (special issue): 517-535.
https://www.fdv.uni-lj.si/docs/default-source/tip/napake-v-krizni-komunikaciji-med-pandemijo-covid-19-
v-sloveniji-kaj-nas-lahko-nau%C4%8Di-odziv-publike.pdf

Obravnava strokovnega mnenja na posvetovalni skupini (Izpolnjuje DPO: koordinacija)

Strokovno stalisce je obravnavala posvetovalna skupina: DA NE
Ce da:
Strokovno mnenje je bilo na posvetovalni skupini obravnavano dne 21.7.2022
Rezultati glasovanja: ZA:8 PROTL O VZDRZAN: 1







N I] Z javmo aravie

DP1: Epidemiolosko spremljanje in odzivanje; DP7: Druzbeni in komunikacijski vidiki

Strokovno mnenje glede dela na domu kot javnozdravstvenega ukrepa za
zmanjsevanje posledic epidemije covid-19

Datum prejema vprasanja: 12.7.2022
Zastavljavec vprasanja: Posvetovalna skupina
Vprasanje prejeto po: elektronski posti

Rok za pripravo odgovora: 20.7.2022

Datum odgovora: 19.7.2022

Prejemniki odgovora: Posvetovalna skupina
Vprasanje

Kak3no je strokovne mnenje DP1 za uvedbo dela na domu kot javnhozdravstvenega ukrepa za zmanjSevanje
posledic epidemije covida-19 upostevajo€ scenarija 1* in 2*?

*Scenarij 1 imenujemo epidemiolosko situacijo, ko prevladuje razli¢ica SARS-CoV-2, ki se naglo Siri v vseh
skupinah prebivalstva in pri vecini obolelih ne povzroca tezjega poteka, ki zahteva bolni$niéno zdravljenje.
Namen ukrepov v scenariju 1 je, da se zad(itijo ranljive skupine prebivalstva in s tem prepredi porast hudih
(tezje) potekajocih oblik bolezni. Priporocajo se ukrepi, ki so usmerjeni v zamejevanje Sirjenja SARS-CoV-
2, vendar ne posegajo pomembno v vsakdanje Zivljenje vecine posameznikov (prezratevanje, izolacija
obolelih, cepljenje proti covid-19 s poudarkom na cepljenju ranljivih skupin, uporaba zascitnih mask v
okoljih, kjer je tesno skupaj veliko ljudi — posebej priporocljivo za ranljive skupine prebivalstva).

*Scenarij 2 imenujemo epidemiolosko situacijo s prevladovanjem razli¢ice SARS-CoV-2, ki se naglo Siri in
povzroca teije potekajoce oblike covid-19 v tako visokem delezu, da bi brez dodatnih javno-zdravstvenih
ukrepov nastopila preobremenitev zdravstvenega sistema na vseh ravneh. Cilj javno-zdravstvenih ukrepov
je zniZanje Stevila obolelih, tezko potekajocih okuzb in umrljivosti ter zmanjsanje neugodnega ucinka na
zdravstveni sistem in zagotavljanje vzdrinosti zdravstva.

Strokovno mnenje

Evropski center za preprecevanje in obvladovanje bolezni (ECDC), Svetovna zdravstvena organizacija (SZO),
in angleska Znanstvena svetovalna skupina za nujne primere (angl. Scientific advirsory group for
emergencies, SAGE) v okviru prioritetne kombinacije nefarmakoloskih {NFU) za omejevanje epidemije
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covid-19 navajajo tudi delo na daljavo (1-4). Tudi nekatere pregledne raziskave ucinkovitosti NFU pri
zmanjievanju R, incidence, stopnje hospitalizacij in umrljivosti poudarjajo pomen kombinacije razli¢nih
ukrepov zmanj$evanja mobilnosti in upo3tevanja teh ukrepov s strani populacije ter navajajo, da so dokazi
za loen utinek omejitev prihoda na delo omejeni (5-7). Nasprotno Tomsi¢ s sodelavci na podlagi pregleda
znanstvene literature zaklju€uje, da je omejitev prihoda na delo poleg zaprtja $ol in omejitev zbiranja med
najbolj udinkovitimi ukrepi (8). V spletni panelni raziskavi SI-PANDA so odrasli prebivalci navajali
upostevanije dela ali $tudija od doma v niZjem deleZu v primerjavi z ostalimi NFU, upoStevanje tega ukrepa
je med decembrom 2020 in majem 2021 s {asom z izjemo t.i. zaprtja upadalo (od 74% na 57%) (9). V spletni
panelni raziskavi CoMix v Sloveniji so odrasli prebivalci v maju in juniju 2021 porocali, da imajo priblizno
50% in 30% stikov drugje kot doma, pri delu ali pri izobraZevanju (10). Organiziranost in upravljanje
delovnih mest naj vodi v prepregevanje moznih neZelenih uéinkov na telesno in mentalno zdravje ter
zagotovi praviéno dostopnost do dela na daljavo in nezmanj$ano produktivnost (3,11-12).

Omejitve strokovnih izhodi$¢ za pripravo strokovnega mnenja: pregledane reference se nanalajo na
obdobja predhodnih valov epidemije, ko so prevladovale druge razliCice virusa SARS-CoV-2; ucinkovitost
ukrepa dela na domu je bila ocenjena v kombinaciji z drugimi NFU; delo na domu se je v nekaterih
referencah ocenjevalo kot del omejitev prihoda na delovno mesto (zaprtje delovnih mesta, izmenicno delo

ipd.).

Skupina za epidemiolosko spremljanje in odzivanje je mnenja, da priporocanje dela od doma kot edinega
NFU ukrepa za zmanjSanje S$tevila stikov in s tem moiZnih prenosov med zaposlenimi, v trenutni

epidemiolo$ki situaciji (tj. Scenarij 1), ni podprta z dokazi.

V Scenariju 1 je delo od doma smiseln ukrep za posebej ranljive posameznike**, ki vkljuCujejo tudi osebe,
stare 60 let ali ve¢ (13-15), posebno za tiste, pri katerih obstaja mozZnost slab3ega odziva na cepljenje proti
covid-19. Priporoéljivo je, da posebej ranljivi posamezniki, ki delajo od doma upostevajo druge ukrepe, s
katerimi zmanj3ajo 3tevilo stikov 0z. moZnost okuzbe.

Ob pojavu in naglem $irjenju razli¢ice virusa SARS-CoV-2 z vedjim deleZem hudih (ali teZjih) potekov in
nara$cajoco (pre)obremenitvijo zdravstvenega sistema (tj. Scenarij 2), bo potreben ponoven razmislek o
kombinaciji ukrepov za zmanj$anje mobilnosti vkljutno z delom od doma za celotno delovno prebivalstvo,
ki mu narava dela to omogoca.

Z druibenega in komunikacijskega vidika poudarjamo vlogo delodajalcev, ki naj delo na domu dovolijo in
omogotijo vsem zgoraj opredeljenim ranljivim posameznikom, ki jim narava dela to omogoca. Ministrstvo
za zdravje in zakonodajalci naj sprejmejo ustrezne zakonske in podzakonske predpise, da bo delo od doma
tudi delovnopravno in sistemsko (ne samo krizno) urejeno. Izpostavljamo, da je ljudem za delo od doma
zagotovljena povrnitev stroskov, ki so povezani s to obliko dela. Menimo, da lahko pandemija covida-19
spodbuja tudi dolgoroéne pozitivne spremembe na tem podrodju. Pri tem pa je potrebno posebno
pozornost nameniti zadéiti tistim skupinam ljudi, ki jim delo od doma predstavlja nesorazmerno
obremenitev, npr. ljudem, ki doma skrbijo tako za mladoletne otroke na eni strani in onemogle starse na
drugi strani, ter posameznikom, ki jim samota dela od doma povzroca velike psihiéne stiske. Izkudnje iz
2020 in 2021 kazejo, da se delo na domu ter 3olanje na daljavo izklju€ujeta, zato naj 3ole in vrtci v bodoce
ostanejo odprti.



** Posebej ranljivi posamezniki so opredeljeni v dokumentu: »Navodila in priporocila za cepljenje proti
COVID-19« spletna stran NIJZ:
https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/priporocila za ceplienje proti covid uskl psc.pdf
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