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Zagreb, 29. 05. 2020.

Hrvatski zavod za javno zdravstvo, Nastavni zavoda za javno zdravstvo ,,Dr. Andrija Stampar” i Ministarstvo
za demogrdfiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku

UPUTE ZA SPRIECAVANJE | SUZBIJANJE EPIDEMIJE COVID-19

ZA PRUZATELJE USLUGE SMJESTAJA U SUSTAVU SOCIJALNE SKRBI

UVODNE NAPOMENE

Uputa se odnosi na smjeStaj u domovima za starije i nemocne osobe i drugim pruzateljima socijalnih usluga
smjestaja (ustanove, obiteljski domovi i drugi pruZatelji sukladno Zakonu o socijalnoj skrbi). Uputa se ne
odnosi na pruzatelje usluge organiziranog stanovanja i smjestaja u udomiteljske obitelji.

Sve mjere vezane uz koriStenje osobne zastite i koriStenje zastitne opreme od strane korisnika i djelatnika i
dalje su u primjeni. Trenutna epidemioloska situacija u cijeloj drzavi je vrlo povoljna te postoje preduvjeti za
daljnje parcijalno dokidanje mjera za kontrolu i suzbijanje epidemije

DJELATNICI

Pradenje zdravstvenog stanja. Svakodnevno kod dolaska i odlaska s posla, zaposlenicima se beskontaktnim
toplomjerom mjeri tjelesna temperatura i utvrduje imaju li respiratornih simptoma. Kod osobe s povisenom
temperaturom (37.2°C i vec¢a) mjeri se temperatura i standardnim toplomjerom pod pazuhom, te se
zaklju¢ak donosi na temelju rezultata mjerenja temperature pod pazuhom. Evidenciju o vrijednostima
izmjerene tjelesne temperature i eventualnom postojanju respiratornih simptoma upisuje se u zasebnu
evidencijsku knjigu.

S temperaturom nije dozvoljeno raditi, pruzati socijalnu uslugu niti dolaziti u prostor poslodavca odnosno
pruzatelja usluge.

U slucaju sumnje na kontakt sa zaraZenim ili oboljelim od COVID-19, telefonom se odmah mora javiti
nadleznom lije¢niku obiteljske medicine i nadleznom epidemiologu. U slu¢aju saznanja za /mogudi izvor
infekcije svaki zaposlenik, odnosno pruzatelj usluge duzan je odmah obavijestiti ravnateljstvo i neposrednog
voditelja, predstavnika obiteljskog doma. Djelatnik se treba javiti izabranom lijecniku obiteljske medicine u
slu€aju pojave povisene tjelesne temperature ili simptoma.

Kod pruzatelja usluga smjeStaja koji pruzaju i izvaninstitucijske usluge, preporuca se odvojiti djelatnike koji
skrbe o korisnicima na smjestaju od onih koji skrbe o korisnicima koji dnevno ili povremeno dolaze kod
pruzatelja usluge radi rehabilitacijskih, terapijskih i drugih usluga (primjerice usluga boravka, rane
intervencije, psihosocijalne podrske, savjetovanja i pomaganja i dr). Takoder se preporucuje da se odvoje
korisnici koji su na smjeStaju od korisnika koji dolaze dnevno ili povremeno.

Organizacija rada. Preporucuje se organizacija rada sukladno organizaciji rada prije epidemije COVID-19 uz
provodenje mjera sprecavanja epidemije i primjeni odgovarajuéih metoda procjene i kontrola rizika od
epidemije COVID-19.

U slucaju pojave COVID-19 zarazenog korisnika ili zaposlenika organizacija rada se prilagodava
epidemioloskoj situaciji po uputi epidemiologa.
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ULAZAK U PROSTOR

Na ulazu u prostor poslodavca, odnosno pruzZatelja socijalne usluge treba na vidljivo i dostupno mjesto
postaviti dozatore s dezinficijensom za dezinfekciju ruku. Sve osobe koje ulaze u prostor pruzatelja usluge
(radnik, ¢lan obitelji pruzatelja usluge, korisnik, dostavljac ili bilo koja druga osoba) duzne su dezinficirati
ruke sredstvom za dezinfekciju odmah po ulasku i izlasku.

POSJETE KORISNICIMA | DOSTAVA POTREPSTINA

PruZatelji usluge smjeStaja u sustavu socijalne skrbi obavezan je organizirati posjete uzimajuci u obzir svoje

organizacijske moguénosti, uz sljedeée preporuke:

1. potrebno je primijeniti odgovaraju¢e metode procjene i kontrole rizika od epidemije COVID-19
sukladno standardu kvalitete broj 17. Sigurnost i zastita,

2. za korisnike 3. i 4. stupnja usluge posjete se organiziraju uz prethodnu najavu kako bi se u prostoru
(unutarnjem i vanjskom) pruzatelja usluge mogla osigurati preporucena mjera fizicke udaljenosti.

3. za korisnike koji zbog svog zdravstvenog stanja posjet mogu primiti iskljucivo u svojoj sobi (npr. 3. i
4. stupanj usluge) potrebno je omoguditi posjet u sobi korisnika uz strogo pridrzavanje mjera
(obvezna dezinfekcija ruku, zastitna maska), uz prethodno mjerenje tjelesne temperature
posjetitelju pri ulasku u prostor pruzatelja usluge te uz potpisivanje izjave posjetitelja o tome da
posjetitelj kao i osobe s kojima posjetitelj Zivi u ku¢anstvu nemaju simptome COVID-19, da nisu u
samoizolaciji odnosno da nisu bili u kontaktu s oboljelim ili sumnjom na COVID-19,

4. preporucuje se prednost dati organizaciji posjeta u vanjskom prostoru (okucénici) pruzatelja usluge
za pokretnije korisnike odnosno korisnike koji su u mogucnosti koristiti vanjski prostor, ako je
moguce, odnosno ako to dopustaju vremenske prilike,

5. omoguduju se izlasci s posjetiteljima korisnika i izvan prostora pruZatelja usluga,

6. u slucaju da posjete nije moguce organizirati u vanjskom prostoru, korisnicima je potrebno iste
omoguciti u zasebnoj prostoriji ili dijelu zajednickih prostorija uz postivanje mjera zastite,

7. posjetitelji ne smiju imati povisenu tjelesnu temperaturu ili druge simptome COVID-19,

obvezno je evidentiranje svih posjetitelja pri dolasku i odlasku,

9. vezano uz ucestalost i trajanje posjeta kao i donoSenja stvari u prostorije pruzatelja usluga potice
se sve sudionike da uzmu u obzir epidemiolosku situaciju i vode ra¢una o uvaZavanju zdravlja i
dobrobiti drugih korisnika,

10. potrebno je omoguditi dostavu higijenskih potrepstina, jela u originalnim pakiranjima i ostalih
potrepstina od strane clanova obitelji i prijatelja bez prethodne pohrane; omot je potrebno
prebrisati dezinfekcijskim sredstvom i nakon toga predati korisniku,

11. omogucuje se dostava hrane (jela), svjezeg vocéa i povrca; svjeze voca i povréa je potrebno prije
predaje pruZatelju usluge na odgovarajuci nacin oprati,

12. predmetni paketi predaju se na samom ulazu kod pruZatelja usluga.

%

v vz

PROVJETRAVANIE, CISCENJE | DEZINFEKCIJA PROSTORA:

Zajednicke prostore obvezno je provjetravati dva puta dnevno najmanje pola sata. Za to je odgovorna
spremacica u domu ili predstavnik obiteljskog doma. Sobe korisnika treba provjetravati nakon svakog
pruzanja njege u trajanju od minimalno pola sata odnosno u skladu sa zdravstvenim stanjem korisnika i
vremenskim prilikama. Za to su odgovorni dezurna medicinska sestra/njegovatel;j i predstavnik obiteljskog
doma. Kvake na ulaznim vratima obvezno treba dezinficirati svaka 2 sata. Za to su odgovorni spremacica u
smjeni uz potpis i naznaku vremena u biljezZnici za evidenciju i predstavnik obiteljskog doma.

Na samom ulazu u prostor smjestaja treba osigurati zaseban prostor za obladenje radne obuce svim
zaposlenicima i ¢lanovima obitelji predstavnika obiteljskog doma. Alternativno, tamo gdje nije moguce
organizirati zaseban prostor za oblacenje radne obuce kod ulaza, postavljaju se dezinfekcijske barijere
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(dezbarijere). Dezbarijere su posebno pripremljene povrsine (posude, spuzve i sl.) preko kojih moraju proci
ljudi prije ulaska s ciljem sprjecavanja unosa mikroorganizama u unutarnji prostor. Dezbarijere moraju biti
postavljene tako da se ne mogu zaobidi ili preskociti, a debljine najmanje 6 cm do 8 cm. Kao dezbarijere za
dezinfekciju obuce ljudi najbolje je postaviti sintetske spuive prelivene otopinom dezinficijensa.
Dezinficijensi koji se koriste za dezbarijeru trebaju biti agresivniji, pa su prikladne klorne otopine jace
koncentracije npr. 0,5 % Na-hipoklorita (izbjeljiva¢ koji se moZe naéi u kuéanstvu razrijeden 1:10). Za
odrzavanje dezbarijere zaduZena je spremacica. Dezbarijeru svakih 3 sata prati i ponovno natapati s
dezinfekcijskom otopinom ili sukladno dinamici ulazaka unutar prostora smjestaja. Ako dezbarijere nisu
smjestene ispod natkritog prostora, nakon svake kiSe moraju se preliti novom koli¢inom otopine.
Obavezno dodijeliti za svaki zadatak jednu odgovornu osobu.

Za sve mjere propisane ovom uputom potrebno je voditi evidencije.

KORISNICI:

Opce mjere

Svim korisnicima preporucuje se higijena ruku. Vazno je omoguciti redovito pranje ruku teku¢om vodom i
sapunom. Ruke se peru prije i nakon pripreme hrane, prije jela, nakon koristenja toaleta, nakon dolaska
izvana, nakon cis¢enja nosa i kada ruke izgledaju prljavo. Za pranje ruku treba koristiti tekuéu vodu i sapun,
a jednako je efikasna voda svake temperature ako se koristi sapun. Pri pranju ruku pridrZzavajte se naputaka
za pravilno pranje ruku: https://bit.ly/2ThY0O8M .

Nakon pranja ruku sapunom i vodom, ruke treba osusiti papirnatim ru¢nikom za jednokratnu upotrebu koji
se nakon koristenja baca u koS za otpad s poklopcem.

Omoguceno je samostalno kretanje korisnika izvan prostorija i okuénice pruzatelja socijalne usluge uz
pridrzavanje mjera suzbijanja i spre€avanja epidemije COVID-19.

Preporuca se da starije osobe i osobe s invaliditetom izbjegavaju posjecivanje i ulazenje u prenapucena
javna podrucja ili mjesta (koriStenje javnog prijevoza ili odlazaka u trgovine u vrijeme najvec¢ih dnevnih
guzvi).

Starijim osobama se posebno preporuca pridrzavanje mjere fizicke udaljenosti od 2 metra posebno kod
boravka u zajednickim prostorima ili mjestima izvan prostorija pruZatelja usluga.

Starijim osobama preporucuje se dezinficirati ruke prije svakog obroka, a ukoliko je moguce tijekom
trajanja epidemije preporuca se da korisnici po izboru objeduje u svojoj sobi ili u zajednickoj blagovaonici
postujuci mjere fizicke udaljenosti (u blagovaonici je potrebno razmaknuti stolove tako da je udaljenost
izmedu sjedecih mjesta u svim smjerovima 2m). Za pridrZavanje mjere u odnosu na korisnike odgovorna je
deZurna medicinska sestra ili drugi dezurni djelatnik odnosno drugi pruzatelj usluge.

Za ostale korisnicke skupine prehranu je mogude organizirati u blagovaonici te se preporucuje pridrzavanje
preporuka za ugostiteljske objekte, uz naznaku da razmak izmedu korisnika treba biti najvec¢i moguc s
obzirom na broj korisnika i veli¢inu blagovaonice, a najmanje 1,5 m. Preporucuje se da se boravak u
blagovaonici i drugim zajednickim prostorijama organizira po grupama ili je prehranu moguce organizirati u
prostoriji u kojoj borave korisnici na nacin da se hrana unaprijed podijeli u porcije.

Dozvoljene su grupne aktivnosti u zatvorenom prostoru uz pridrzavanje mjera fizicke distance ovisno o
povrsini prostorije, a najvise za 20 korisnika istovremeno.

Specijalisticki pregledi i bolnicko lijecenje

Odlazak u dnevnu bolnicu i specijalisticke preglede provode se postujuci sve mjere zastite i uz koristenje
zastitne opreme od strane korisnika i radnika.

Za sve korisnike kojima su potrebni redoviti odlasci u bolnicu zbog lije€enja (npr. hemodijaliza, kemoterapija
i dr.) treba osigurati pojacani nadzor nad zdravstvenim stanjem. Takoder im je potrebno osigurati smjestaj
u jednokrevetnoj sobi ili dvokrevetnoj sobi u koju se smjeStava korisnika koji takoder odlazi na
hemodijalizu, kemoterapiju i sl. Ako je moguce organizirati, preporuca se da sobu dijele korisnici koji odlaze
na hemodijalizu, kemoterapiju i sl. u istu zdravstvenu ustanove.
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Izabrani obiteljski lije¢nik upucuje korisnika na testiranje na infekciju SARS-CoV-2 prije planirane
hospitalizacije ukoliko se radi o imunokompromitiranim, hematoonkoloskim i onkoloSkim bolesnicima te
novim pacijentima na hemodijalizi odnosno pacijentima na hemodijalizi s komplikacijama koje zahtijevaju
hospitalizaciju i bolnicko lije¢enje.

Povratku korisnika kod pruzatelja usluga nakon duzeg bolnickog lije¢enja obvezno prethodi dostava
negativnog nalaza na COVID-19 (otpusti korisnika iz bolnice nakon negativnog testa na SARS-CoV-2).

Nakon dugotrajnog bolnickog lije¢enja starijih osoba osim provodenja testiranja na SARS-CoV-2 i primitka
negativnog nalaza korisnika se smjeStava u izdvojeni smjestaj (u jednokrevetnoj sobi) u trajanju od 14 dana
kod pruzatelja socijalne usluge. Ako tijekom izdvojenog smjestaja korisnik razvije simptome koje upucuju na
COVID-19 potrebno je ponoviti testiranje na SARS-CoV-2.

Prijam novih korisnika

Smjestaj novog korisnika se realizira uz prethodno potpisivanje izjave o tome da korisnik nema simptome
COVID-19, nije mu izreCena mjera samoizolacije, nema respiratorne simptome, nije bio u kontaktu s drugim
korisnicima, radnicima ili clanovima kucanstva kojima je izreCena mjera samoizolacije.

Pruzatelji socijalne usluge smjestaja vec¢im udjelom korisnika starije Zivotne dobi ili korisnika s ve¢im
rizikom za razvoj teZih oblika bolesti COVID-19 (osobe s respiratornim, kardiovaskularnim, malignim
bolestima, dijabetesom, imunodeficijencijama, te teZim motorickim smetanjima):

Prilikom novog ili hitnog prijema korisnika te kod povratka iz bolnice nakon duzeg bolnickog lije¢enja kod
svih pruZatelja socijalnih usluga smjestaja preporuca se osigurati izdvojeni smjestaj (u jednokrevetnoj sobi)
u trajanju od 14 dana, ovisno o organizacijskim kapacitetima pruzatelja usluge (u krajnjoj nuzdi smjestaj
moze biti organiziran u dvokrevetnoj sobi). Svim novoprimljenim korisnicima potrebno je mjeriti dva puta
dnevno tjelesnu temperaturu te pozorno pratiti eventualnu pojavu respiratornih simptoma. Testiranje
novih korisnika na SARS-CoV-2 unutar 14 dana od prijema kod pruZatelja usluga provodi se u slucaju da
korisnik razvije respiratorne simptome ili kod povisene tjelesne temperature sukladno odluci izabranog
lijecnika obiteljske medicine.

Pruzatelji socijalne usluge smjestaja u kojima nema veéeg udjela korisnika starije Zivotne dobi ili veceg
udjela korisnika s veéim rizikom za razvoj teZih oblika bolesti COVID-19 (osobe s respiratornim,
kardiovaskularnim, malignim bolestima, dijabetesom, imunodeficijencijama, te tezim motorickim
smetanjima) — domovi za djecu, Zrtve nasilja, podrska osobama ovisnim o psihoaktivnim drogama i dr:
Kod prijema novih korisnika ili kod povratka korisnika iz bolnica nakon duzeg bolni¢kog lije¢enja pruzatelju
usluge u trajanju od 14 dana preporuca se osigurati smjestaj u jednokrevetnoj ili dvokrevetnoj sobi ili u sobi
sa Sto manjim brojem korisnika (ovisno o mogucnosti pruzatelja usluge). Svim novoprimljenim korisnicima
potrebno je mijeriti tjelesnu temperaturu jednom dnevno te pozorno pratiti eventualnu pojavu
respiratornih simptoma. Testiranje novih korisnika na SARS-CoV-2 unutar 14 dana od prijema kod
pruzatelja usluga provodi se u slucaju da korisnik razvije respiratorne simptome ili kod povisene tjelesne
temperature sukladno odluci izabranog lijecnika obiteljske medicine ili izabranog pedijatra.

Sumnja na infekciju COVID-19

Svaku sumnju na infekciju COVID-19 (povisena tjelesna temperatura i/ili respiratorni simptomi) korisnika i
pruzatelja usluge prijavljuje se nadleznom izabranom lije¢niku obiteljske medicine te se prema lijecnickoj
indikaciji obavjeStava nadlezna epidemioloska sluzba i dogovara postupak testiranja i daljnja obrada.
Korisnika je potrebno izolirati od drugih korisnika. Eventualno bolnicko lijecenje dogovara se s bolnicom uz
telefonsku najavu. Ako se radi o osobama starije Zivotne dobi (65 i vise godina) ili s komorbiditetima,
predlaZe se hospitalizacija kada je god moguce zbog mogude brze progresije bolesti. U slucaju teze klinicke
slike ili znacajnijeg pogorsanja bolesti poziva se hitha medicinska sluzba (194, 112) te se osobu upucuje na
bolnicko lijecenje.

U slucaju sumnje na infekciju COVID-19 kod korisnika, djelatnika ili kontakt s oboljelim od COVID-19 zbog
¢ega je potrebna samoizolacija, epidemioloske mjere propisuje nadlezni epidemiolog.
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U samoizolaciji su korisnici koji ne pokazuju simptome zaraze (u suprotnom primjenjuje se postupak s
korisnicima sa sumnjom na infekciju COVID-19). U samoizolaciji o korisniku brinu osobe koje pruzaju uslugu
iskljucivo za tog korisnika.

DODATNE UGOVORENE USLUGE (USLUGE FIZIKALNE TERAPIJE, LOGOPEDIJE, PSIHOLOSKE, EDUKACIJSKO-
REHABILITACISKE, PSIHOTERAPIJE, MASAZE, FRIZERA, KROJACA, UGOSTITELIE I SL.)

Omoguduje se pruzanje privatno ugovorenih usluga korisnicima uz primjenu vazec¢ih mjera suzbijanja i
spreCavanja epidemije COVID-19 za svaku od navedenih usluga. Za sve pruzatelje dodatnih djelatnosti
preporucuje se strogo pridrzavanje epidemioloskih mjera (zastitna maska, dezinfekcija ruku, prostora i
opreme, po potrebi koriStenje zastitnih rukavica). U ugostiteljskoj djelatnosti je potrebno omoguditi da u
istim terminima dolaze korisnici i posjetitelji pridrzavajuéi se svih mjera zastite. Za ostale usluge predlaZe se
odvojiti termine (sate rada) za korisnike pruZatelja usluga od termina (sata rada) za gradane koji nisu
korisnici pruZatelja usluga.

AMBULANTE PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZASTITE

Za ambulanta primarne zdravstvene zastite koje pruzaju skrb drugim osobama a ne samo korisnicima
smjestaja preporuca se sljedece:

Ako je ulaz u ambulantu zaseban u odnosu na ulaz pruzatelja usluge potrebno je razdvojiti dane (ili
termine/sate) rada s korisnicima doma od dana (ili termine/sate) rada s ostalim osiguranicima.

Ako je ulaz u ambulantu i ulaz pruzatelju usluge isti preporuca se: rad s osiguranicima koji nisu korisnici
doma organizirati na drugoj lokaciji na nadin da se razdvoje radni dani (termini/sati) rada s korisnicima
pruzatelja usluga od radnih dana rada s ostalim osiguranicima. Ako navedeno nije mogude, rad se organizira
unutar lokacije pruzatelja usluga na nacin da se razdvoje dani (termini/sati) rada s korisnicima doma od
dana (termina/sata) rada s ostalim osiguranicima.

Pacijenti koji nisu na smjeStaju kod pruzatelja usluge, kod povisene tjelesne temperature i respiratornih
simptoma najprije se javljaju telefonom lije¢niku, u slucaju lijecnic¢ke indikacije organizira se ku¢na posjeta
ili ako je dolazak pacijenta (odnosi se na mlade i odrasle osobe) s povisenom tjelesnom temperaturom i
respiratornim smetanjima neophodna, pacijentima se preporuca dolazak s maskom ukoliko zdravstvo
stanje pacijenta omogucuje nosSenje maske.

Alternativno, ambulante je mogude izmjestiti izvan doma za vrijeme trajanja pandemije.

JEDNODNEVNI ILI VISEDNEVNI ODLASCI U OBITELJ, NA IZLETE, LIETOVANJA I SL. | POVRATAK KORISNIKA
KOD PRUZATELJA USLUGA

Omoguduje se odlazak u obitelj, na izlete, ljetovanja i sl. te organizacija istih od strane pruzatelja socijalnih
usluga uz poduzimanje i pridrzavanje mjera suzbijanja i sprecavanja epidemije COVID-19.

Clanovi obitelji dostavljaju pisanu izjavu da nemaju simptome COVID-19, nisu u samoizolaciji i nemaju
respiratorne poteskoce i/ili povisenu temperaturu, te nisu bili u kontaktu sa zarazenom osobom. Takoder u
izjavi potvrduju da ¢e izmjeriti tjelesnu temperaturu ujutro prije nego stigne korisnik te u slu¢aju da netko
ima povisenu temperaturu odgoditi posjet korisnika.

Za vrijeme trajanje posjeta, u kuéanstvu treba biti ograniceni broj osoba (po mogucnosti samo ¢lanovi
najuze obitelj) odnosno neophodno je izbjedi posjete drugih osoba kucanstvu. U slucaju da tijekom posjeta
korisnik ili netko od ¢lanova kucanstva razvije respiratorne simptome ili poviSsenu temperaturu kontaktira
izabranog lije¢nika i postupanje sukladno lije¢nic¢koj preporuci.
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Tijekom posjeta, ¢lanovi obitelji korisniku trebaju osigurati da korisnik koliko je moguée ne dolazi u kontakt
s drugi osobama te ne ulazi u zatvorene prostore gdje se okupljaju druge osobe poput trgovina i sl. Boravak
na otvorenom u drustvu ¢lanova kucanstva se preporuca.

Prilikom povratka korisnika iz obitelji, ljetovanja, bijega i sl. osigurava se potpisivanje izjave o tome da
korisnik nema simptome COVID-19, ni respiratorne simptome, te da niti jedan ¢lan njegova kucanstva nije u
samoizolaciji niti je bio u kontaktu s osobom koja boluje od COVID-19. Testiranje na SARS-CoV-2 unutar 14
dana od povratka kod pruzatelja usluga provodi se u sluéaju da korisnik razvije respiratorne simptome ili
kod povisene tjelesne temperature sukladno odluci izabranog lije¢nika obiteljske medicine

OSTALO

Omoguditi ceSce i duZe telefoniranje radi ublazavanja posljedica ogranicenja posjeta korisnicima.
Intenzivirati individualan rad s korisnicima te psihosocijalnu podrsku kako bi se ublazZile posljedice
ogranicenja posjeta te olakSao Zivot kod pruzatelja usluge za vrijeme trajanja epidemije. Sve aktivnosti kod
pruzatelja usluge organizirati na nacin uvaZzavanja fizicke udaljenosti.

Osiguravati:

. Zastitnu opremu koja je prvenstveno namijenjena za one koji su u bliskom kontaktu s oboljelim
korisnicima.

. Najbolju dostupnu skrb za oboljele korisnike u domu do prijema u zdravstvenu ustanovu.

. Kontinuiranu suradnju s lije¢nikom primarne zdravstvene zastite (lijeCnikom obiteljske medicine
odnosno nadleznim domskim lijecnikom) te epidemioloskom sluzbom.

. Kontinuiranu nuznu suradnju s osnivaéem.

ZAVRSNA PREPORUKA
Preporucujemo da nadlezne epidemioloske sluzbe nastave provoditi pojacano epidemiolosko pracenje koje
ukljuCuje uzimanje briseva prema protokolu koji ¢e izraditi Referentni centar Ministarstva zdravstva za

zastitu zdravlja starijih osoba Nastavnog zavoda za javno zdravstvo ,Dr. Andrija Stampar” i Hrvatski zavod
za javno zdravstvo.
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