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UvoD

Pojav novega koronavirusa pomeni dodatno tveganje v Zivljenju in potrebo po spremembi
obnasanja ter prilagoditvah.

Na osnovi stalis¢a strokovne posvetovalne skupine pri Ministrstvu za zdravie je bilo
27.5.2020 ugotovljeno, da je epidemioloska situacija ugodna in je moZno nadaljnje
spro3¢anje ukrepov na podroju prediolskega varstva. Ocenjeno je bilo, da je moino
nadaljnje postopno odpiranje ob vzdrievanju doloéenih ukrepov in skrbnem spremljanju
stanja. V tej fazi odprtja vrtcev bo tveganje za Sirjenje COVID-19 vi3je kot v prejinji fazi, ko so
bili v vrtcih otroci v manjdih u¢nih skupinah. Manj$a kot je skupina otrok, manjse kot je
Stevilo oseb na povrsino igralnice, vedja kot je razdalja med otroki, manj$a je moznost
prenosa virusa.

Tveganje je odvisno od izvajanja ukrepov in epidemioloske situacije. Kljub izvajanju vseh
ukrepov se lahko 3e vedno pojavijo primeri COVID-19 in druge okuZbe. Z odstopanjem od
ukrepov, se tveganje za prenos okuzbe SARS CoV-2 zvisuje.

Novi koronavirus ostaja med nami, ¢eprav se epidemioloike razmere v evropskih driavah
umirjajo. V vrtech priporotamo dosledno izvajanje ukrepov, da varujemo svoje zdravje in
zdravje svojih bliznjih in oseb, ki so nam zaupane v varstvo in izobraZevanje. Tako bomo
lahko premostili &as do takrat, ko bo na voljo cepivo oz. u€inkovita zdravila. Gre za povsem
nov virus s $e ne dovolj raziskanimi znadilnostmi prenosa in uéinki, ki se morebiti razlikujejo
med starostnimi ali prebivalstvenimi skupinami, zato sta nujna previdnost in doslednost.

To je posebej pomembno tudi zato, ker so ponekod v drugih driavah razmere slabse in
obstaja realna nevarnost novih vnosov okuzbe v Slovenijo. Ti se lahko pokaiejo kot
ugotovljeni posamezni primeri COVID-19, lokalni izbruhi ali moZen drugi val epidemije v
ve(jih razseznostih.

Osnovno vodilo ostaja, da pridejo v vrtec samo zdravi otroci 0z. zaposleni. Pomembno je,
da so starSi in zaposleni seznanjeni s simptomi in znaki bolezni COVID-19 in ob pojavu
simptomov in znakov pravilno ukrepajo.

V vrtcih je zaradi manjsih sposobnosti majhnih otrok za razumevanje situacije in ustrezno
obna3anje izvajanje nekaterih ukrepov oteZeno ali onemogoteno. Ukrepe izvajamo v
obsegu, kolikor je to moZno in izvedljivo zaradi narave dela in sposobnosti dojemanja otrok.

Higiena kihanja in kallja ter vzdrievanje primerne razdalje sta kljutnega pomena za
omejevanje Sirjenja virusa in drugih mikroorganizmov s kapljicami, medtem ko je higiena rok
in zlasti izogibanje dotikanju obraza z nefistimi rokami pomembna za preprecevanje
posrednega stika z mikroorganizmi. Povedana fiziéna razdalja med ljudmi zmanj$uje moznost
okuZbe, Se preden se pri okuZenem pojavijo znaki in simptomi bolezni.



Z organizacijskimi ukrepi dosegamo manjSe Stevilo stikov med otroki in med zaposlenimi.
Tako je pomembno izvajati priporoéene ukrepe glede prihoda v vrtec, vstopanja v vrtec in
gibanja po vrtcu, ureditve igralnic z razporeditvijo leZalnikov na razdalji, da je skupina otrok
skupaj cel dan in ni me3anja otrok zjutraj in popoldan, da se vzgojne skupine ne srecujejo oz.
me3ajo na hodnikih, na igriscih, s ¢imer dosegamo manijse $tevilo stikov.

Kljub izvajanju vseh ukrepov se lahko e vedno pojavijo primeri COVID-19 in druge okuZbe.
Potrebno se je zavedati, da manj izvajanja ukrepov pomeni manj$o varnost.

Se posebej so po dosedanjem spoznanijih ogrozeni starejsi in osebe z nekaterimi boleznimi.

Potrebno se je zavedati, da manj izvajanja ukrepov pomeni manj$o varnost.

Pri odpiranju vrtcev se torej odlo¢amo za Stevilne koristi, ki jih prinasajo vrtci otrokom in
zaposlenim starSem, odlo€amo pa se tudi za vecje tveganje za prenos bolezni. Da bi kar
najbolj zmanjsali to tveganje, svetujemo nabor ukrepov, za katere so se v ¢asu popuséanja
ukrepov odlo€ile tudi druge drzave.

Pri popuséanju ukrepov je, kakor opozarjata Evropska komisija in SZO, svetovana postopnost
popuscanja.

Priporocila se bodo spreminjala skladno z epidemiolosko sliko in novimi
spoznaniji o Sirjenju okuzbe s SARS—CoV-2 in o bolezni COVID-19.




ZDRAVSTVENE OMEJITVE

ZDRAVSTVENE OMEJITVE

Razsirjeni strokovni kolegij (RSK) za pediatrijo je posodobil zdravstvene omejitve za otroke
za vrnitev v vrtec ob ponovnem odprtju (Priloga 1). V sklepu RSK za pediatrijo je navedeno
naj imajo kroni¢no bolni otroci s potencialno vecjim tveganjem za teZji potek COVID-19
opravljeno pred vstopom v vrtec individualno oceno tveganja. Oceno opravi izbrani pediater
po posvetu z le¢ecim subspecialistom in druZino.

RSK svetuje naj sorojenci in starsi tistih otrok z vedjim tveganjem, vkljucno z otroki, ki bodo
prejeli potrdilo, gredo lahko v vrtec/Solo oz. sluzbo, vendar morajo biti posebej

pozorni na simptome in strogo upostevati vsa navodila za preprecevanje okuzbe. 1z tega
sledi:

e Otroci z zdravstvenimi omejitvami naj imajo opravljeno individualno oceno tveganja.
Oceno opravi izbrani pediater ali leceli subspecialist po posvetu z druzino. Ocena
temelji na trenutnem stanju aktivnosti bolezni, terapiji, dodatnih faktorjih tveganja in
lokalni epidemioloski situaciji. Ce le¢e&i specialist oceni, da ne obstaja dodatno tveganje
za COVID-19, gre otrok lahko v vrtec.

¢ Sorojenci otroka z zdravstvenimi omejitvami lahko grejo v vrtec/3olo, vendar morajo biti
posebej pozorni na simptome in strogo upostevati vsa navodila za preprefevanje
okuzbe.

o StarSi otroka z zdravstvenimi omejitvami, lahko gredo v sluibo, vendar morajo biti
posebej pozorni na simptome in strogo upoStevati vsa navodila za preprelevanje
okuzbe

Razsirjeni strokovni kolegij (RSK) za medicino dela, prometa in 3porta je opredelil
zdravstvene omejitve za zaposlene v vrtcu za vrnitev na delovno mesto ob ponovnem
odprtju (Priloga 2). V primeru, da je v druzini, v istem gospodinjstvu drug otrok, mladostnik
ali odrasla oseba, ki ima zdravstvene omejitve, odsvetujemo vrnitev v vrtec. O umiku z
delovnega mesta zaradi zdravstvenih razlogov odloca zdravnik - specialist medicine dela,
prometa in Sporta, ki presoja individualno in so mu predlagane bolezni le smernice pri delu.

V vrtec naj prihajajo le zdravi otroci in osebje. Star§i morajo biti hkrati seznanjeni, da je ob
odprtju vrtca za vse otroke tveganje za prenos okuibe z virusom SARS-CoV-2 vefje. Temu
ustrezno naj skusajo zascititi svoje morebitne starejSe ali imunsko oslabele sorodnike oziroma
osebe, ki so jim blizu — kontakt z njimi naj bo le na zadostni razdalji in z uporabo maske.



SPREMUANIJE ZDRAVSTVENEGA STANJA

Pouk naj obiskujejo le zdravi otroci in vzgojitelji (brez znakov akutne okuzbe dihal).

Ob ponovnem vstopu v vrtec naj otroci prinesejo podpisano izjavo starSev lzjava starSev
pred vstopom otroka v vrtec ob sproséanju ukrepov za zajezitev Sirjenja COVID-19 (Priloga
3).

Osnovne informacije o COVID-19

Okuzba z virusom SARS-CoV-2 lahko povzroci koronavirusno bolezen 2019 oz. COVID-19.
Inkubacijska doba (€as med okuzbo in pojavom bolezni) je lahko do 14 dni, povpre¢no
priblizno 6 dni. Bolezen se najpogosteje kaZe z znaki/simptomi okuzbe dihal, to je s slabim
pocutjem, utrujenostjo, nahodom, vro€ino, kasljem in pri tezjih oblikah z obfutkom
pomanjkanja zraka. Pri priblizno 80% okuZenih bolezen poteka v laZji obliki. Pri otrocih je
potek bolezni praviloma laZji, tveganje za teZek potek in zaplete pa se poveca pri starejSih
(zlasti starejSih od 60 let) in osebah s pridruzenimi boleznimi, kot so sréno-zilne bolezni,
bolezni pljuc, jeter, ledvic, sladkorna bolezen, imunske pomanjkljivosti ipd. Za tezji potek
bolezni je znacdilna pljucnica. Za potrditev ali izkljuCitev okuZbe s SARS-CoV-2 je potrebno
mikrobiolosko testiranje. OkuZba s SARS-CoV-2 se med ljudmi prenasa kaplji¢no, z izlotki
dihal. Za prenos potreben tesnejsi stik z bolnikom (razdalja do bolnika manj kot 1,5 m).
Okuzba je mozna tudi ob stiku s povrSinami, onesnazenimi z izlocki dihal. Za preprecevanje
okuzbe je tako najpomembnejSa dosledna higiena rok in kaslja. Podrobna navodila za
preprecevanje okuzbe in vec informacij na spletni strani Nacionalnega instituta za javno
zdravje: https://www.nijz.si/sl/koronavirus-2019-ncov

Ce otrok zboli z zgoraj navedenimi znaki/simptomi ali bo potrjena okuZba s SARS-CoV-2 pri
osebi, ki z otrokom biva v istem gospodinjstvu (najpogosteje druZinski ¢lan), naj ostane
doma in ome;ji stike z drugimi ljudmi. Ce je otrok bolan, za nadaljnja navodila pokligite
otrokovega izbranega ali dezurnega zdravnika. V primeru potrjene okuzbe v druzini ali
drugega tesnega stika z okuzeno osebo boste nadaljnja navodila prejeli od epidemioloske
sluzbe.

Priporocamo vam, da otrok omeji stike s starejSimi, npr. s starimi starsi in osebami s
pridruZzenimi kroni¢nimi boleznimi ali imunskimi pomanjkljivostmi, saj so le-ti bolj
ogroZeni za teZji potek bolezni. DruZenje namre¢ povecuje tveganje za okuzbo.

Tudi zaposleni v vrtcu naj spremlja svoje zdravstveno stanje in v primeru, da zboli z zgoraj
navedenimi znaki/simptomi ali ¢e bo potrjena okuZba s SARS-CoV-2 pri osebi, ki biva v istem
gospodinjstvu, naj ostane doma in omeji stike z drugimi ljudmi. Za nadaljnja navodila naj
kontaktira izbranega osebnega ali dezurnega zdravnika. V primeru potrjene okuzbe v druzini
ali drugega tesnega stika z okuzeno osebo bo zaposleni nadaljnja navodila prejel od
epidemioloske sluzbe.



ZMANJSEVANJE STEVILA STIKOV MED OSEBAMI

PrepreCevanje Sirjenja okuzbe dosegamo z zmanj$evanjem Stevila stikov med osebami in z
doslednim izvajanjem higienskih ukrepov. K temu pripomore manjse Stevilo oseb v skupini.
Manjsa kot je skupina otrok, manjse kot je Stevilo oseb na povrsino igralnice, vecja kot je
razdalja med otroki, manjia je moZnost prenosa virusa.

Priporo¢amo, da se v vrtcu oblikujejo manjSe vzgojne skupine. V kolikor je organizacijsko
mozno, bi za prvo starostno skupino priporocali do 8 otrok in za drugo starostno skupino do
10 otrok. V kolikor so v eni igralnici vsi otroci iz vzgojne skupine, se je treba zavedati in
sprejeti, da je tveganje Sirjenja okuZbe veéje.

PRVI PRIHOD V VRTEC

Star$i morajo vodstvu vrica sporociti, da bodo otroka ponovno pripeljali v vrtec pred
ponovnim prihodom otroka v vrtec. Ob prihodu otroka prinesejo podpisano izjavo (Priloga
3). Starsi naj spremljajo zdravstveno stanje otroka in v primeru, da zboli, obvestijo vrtec in
otroka ne pripeljejo v vrtec.

UKREPI

Ker se zavedamo, da zaradi razvojnih zakonitosti in specifike dela z otroki vzgojitelji in otroci
ne morejo izvajati vseh moZnih ukrepov, smo jih po vzgledu drugih drzav skusali prilagoditi
ali dodati druge ukrepe oziroma prilagoditve, ki prepre¢ujejo okuzbo in so izvedljivi v vrtcu.

Pri odpiranju vrtca se torej odlotamo za Stevilne koristi, ki jih prinasajo vrtci otrokom in
zaposlenim starSem, vendar pa se odlotamo tudi za vecje tveganje za prenos bolezni. Da bi
kar najbolj zmanjsali to tveganje, priporofamo nabor ukrepov, za katere so se v €asu
popuscanja ukrepov odlocile tudi druge drzave.

Vsekakor je, kakor opozarjata Evropska komisija in SZO, pri popuscanju ukrepov na mestu
postopnost popuscanja.

Za zas$cito tako osebja kot otrok pred okuzbo s SARS-CoV-2 je potrebno, da v vrtec prihajajo
le zdravi otroci in osebje, potrebno je tudi izvajanje splosnih higienskih in ostalih ukrepov:

¢ Redno in temeljito umivanje rok z milom in vodo.

e V primeru, da voda in milo nista dostopna, si roke razkuzimo z namenskim razkuzilom
za roke. Vsebnost alkohola v razkuzilu za roke naj bo 60 do 80 %. Razkuzilo za roke je
namenjeno samo zunanji uporabi. Sredstva za CiSCenje/razkuZzevanje povrSin niso
namenjena ¢iscenju/razkuZevanju koze.



Umivanje ali razkuZevanje rok je potrebno pred jedjo, po jedi, po prihodu iz strani$éa, ali
pred in po menjavi plenic, po prihodu iz sprehoda oz. igranja zunaj, po vsakem
prijemanju kljuk, npr. vstopanje v igralnice, po dotikanju ograje ali po dotikanju drugih
povrsin...

Ne dotikajmo se obraza (o¢i, nosu in ust) z nedistimi/neumitimi rokami.
Upostevajmo zadostno medosebno razdaljo, vsaj 1,5 0z. 2 metra.

Upostevanje pravilne higiene kaslja (preden zakasljamo/kihnemo, si pokrijemo usta in
nos s papirnatim robckom ali zakasljamo/kihnemo v zgornji del rokava). Papirnat
rob&ek po vsaki uporabi odvrzemo med odpadke in si nato umijemo roke z milom ter
vodo.

Zaprte prostore pred prihodom otrok in po njihovem odhodu ter velkrat dnevno
temeljito prezra¢imo (na steZaj odprta okna).

V vrtec naj vstopajo samo otroci in zaposleni, starsi, ki naj upostevajo vse potrebne
ukrepe, ostali le po potrebi po predhodni najavi in naj upostevajo vse potrebne ukrepe
(noSenje obrazne maske, higiena rok, kaslja...).

Morebitne govorilne ure in pridobivanje informacij naj starsi opravijo po telefonu
ali preko racunalniske povezave.

Tudi pri vseh sestankih prednostno svetujemo organizacijo video sestankov.

Ce je mogoce, ne uporabljamo javnega prevoza.

Uporaba mask v zaprtih prostorih v skladu s priporodili.

Navodila za pravilno namestitev in odstranitev maske so dosegljiva na povezavi:
https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/maske2 lektorirano.pdf.

Navodila za preprecéevanje okuZbe so dosegljiva na spletni strani:
https://www.niz.si/sl/preprecevanje-okuzbe-z-virusom-sars-cov-2019

MOZNOST IZVAJANJA UKREPOV V VRTCU

Za prepreCevanje okuzbe so na voljo Stevilni ukrepi. Temeljijo na spoznanjih o novem
povzroditelju in bolezni, ki se spreminjajo. Zaenkrat je na podlagi dosedanjega strokovnih
spoznanj priporocljivo izvajanje zgoraj nastetih ukrepov. Potrebno se je zavedati, da man;j
izvajanja ukrepov pomeni manjSo varnost.



Tabela: Ukrepi in moZnost izvajanja ukrepov v vrtcu

razkuZevati

Zaposleni- | Zaposleni - : :
UKREP p" . P I Otroci Dodatni ukrep
vzgojitelji/ce drugi
Bolni ne prihajamo v
. + + +
vrtec ali na delo
Umivanje rok N N N Vzg.opteljlc.a pomaga
i ali usmerja otroke
Razkuzevanje rok + + -
Ni uporabe zunanjih
igral oz. njihova
uporaba z omejitvijo
Ne dotikajmo se obraza , otroci si ne
delijo igra¢, uporaba
igrac izkljuCno v
vzgojni skupini, ne
(o€i, nosu in ust) z . N igrajo
necistimi/neumitimi se z igratami, ki se jih
rokami ne da Cistiti, osebje
ne nosi nakita
Pravilna higiena kaslja in
o + + +/-
kihanja __
Manjse stalne
vzgojne skupine
otrok
Upostevanje zadostne " vz.gon.t eljl.ce,'
. odrasli se izogibajo
medosebne razdalje, o
. dotikanju npr. ob
vsaj 1,5 do 2 metra - + -
.. . . pozdravu,
(vefja razdalja, pomeni N L
vegjo varnost) nadrtovanje prihoda
’ in odhoda otrok, da
zmanjSamo gneco,
¢im vec bivanja zunaj
Zaprte prostore veckrat
dnevno temeljito + + +
- prezracimo. R B
Prostore je potrebno
redno istiti in + + +




Manjse stalne
vzgojne skupine otrok
in vzgojiteljice, ostali
Uporaba maske +/- + - nosijo maske, blizini
se izogibajo tudi
preko stikov preko
racunalnika...*

*QOstali dodatni ukrepi so nasteti spodaij

PRIPOROCILA ZA ZAPOSLENE

VzdrZujte potrebno razdaljo (1,5 - 2 metra) do kolegov in otrok iz drugih vzgojnih
skupin, s katerimi ne sodelujete; tudi v prostorih za zaposlene.

Izvajajte vse potrebne higienske ukrepe. V ta namen je potrebno namestiti razkuZila na
ve€ mestih v vrtcu, vendar tako, da ne bodo dostopna otrokom.

Omejite fizitne sestanke in odmore, kjer se zbere ve€ ljudi. Ce je mogoce, uporabite
videokonference namesto fizicnih srecanj s kolegi.

lzogibajte se pozdravov z dotikanjem.
Pri delu po moZnosti ne nosite nakita na rokah.

Morebitne skupne tabli¢ne racunalnike, racunalnike / tipkovnice morate po uporabi za
vsakim uporabnikom razkuziti.

Bodite posebno pozorni na higieno v kuhinji.
Ne uporabljajte javnega prevoza na delovno mesto in z njega, ¢e je moZno.

Ce zaposleni delajo v ve¢ vrtcih, morajo poznati in izvajati specifitne lokalne postopke
za preprecevanje Sirjenja okuzbe v vsakem vrtcu. Prizadevati si morajo, da je delo tako
organizirano, da ne delajo v razlicnih vrtcih na isti dan.

Posebne sluzbe (npr. logoped in druge) se morajo drZati osnovnih rutin prepredevanja
prenosa okuzb v skladu s trenutnimi priporoéili, drugae opravljajo svoje delo kot
obi¢ajno. Ce je mogoée, uporabite videokonferenco.

OSEBNA VAROVALNA OPREMA

Zaposlenim priporo¢amo uporabo maske zlasti ob sreevanju z drugimi sodelavci in stari
otrok.

Uporaba rokavic za enkratno uporabo je potrebna pri menjavi plenick.
Pri €id€enju in razkuZevanju je potrebna uporaba zas¢itnih rokavic za veékratno uporabo.

Uporablja se obi¢ajno praino delovno oblacilo za osebje v vrtcu.
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Navodila za pravilno namestitev in odstranitev maske so dosegliiva na povezavi:
https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/maske2 lektorirano.pdf.

Splo3no o uporabi mask je dosegljivo na povezavi: https://www.nijz.si/sl/splosna-uporaba-
zascitnih-mask

Natanénejsa navodila za posamezna delovna mesta poda pooblasieni specialist medicine dela, ki
natanéno pozna organizacijski proces in tveganja na posameznih delovnih mestih. Spletna stran
medicine dela, dostopno na naslednji povezavi: https://www.anticovid.zmdps.si/

PRIHOD V VRTEC in ODHOD iZ VRTCA

Potrebno je ¢asovno in prostorsko naértovanje prisotnosti in dejavnosti otrok v vrtcu in €asa
prevzema ter odhoda otrok iz vrtca, da se izognete zastojem v garderobi.

MozZno je otroke sprejemati zunaj. V tem primeru je potrebno organizirati zbiranje tako, da
se skupine otrok med seboj ne mesajo in so primerno oddaljene. Podrobno naj opredeli
vrtec v hisSnem redu.

Starsi naj vzdrzujejo potrebno razdaljo (1,5 - 2m) do vzgojiteljice, drugih otrok in starSev, ¢e
prihajajo hkrati.

V vrtec naj ne vstopajo, ¢e ni nujno potrebno, ¢e je nujno, pa z masko in si ob vstopu
razkuZijo roke. Otrok si po preobuvanju in oblaéenju umije roke.

Vecjim otrokom lahko na tla nariSete oznake za potrebno medosebno razdaljo. Vedji otroci
prihajajo v vrtec tako, da se v garderobi sami preobujejo, sleejo vrhnje oblaéilo in si umijejo
roke z milom in vodo.

Priporo€amo, da si pred3olski otroci ne razkuZujejo rok, ampak jih umivajo z vodo in milom.
Rezervna obladila naj otrok prinese s seboj kot obi¢ajno. S seboj naj ima tudi plasti¢no
vrecko, v katero lahko damo umazana in morda mokra obla¢ila za pranje doma.

Svetujemo naj otroka pripelje v vrtec in iz vrtca odrasla oseba iz istega gospodinjstva.

Uporabo javnega prevoza do vrtca in z njega odsvetujemo, ¢e je mogoce priti drugace.

BIVANJE V IGRALNICI

Za otroke v vrtcu, kjer je tezko doseli vzdrievanje primerne razdalje za prepreéevanje
prenosa okuzbe, je pomemben ukrep za zmanjSevanje tveganja oblikovanje manjsih stalnih
vzgojnih skupin istih otrok in zaposlenih. Na ta nacin dosezemo zmanjSevanje pogostosti
tesnih stikov. V okviru skupine lahko otroci in zaposleni komunicirajo tako kot doma.
Poskrbljeno je za otrokove potrebe, hkrati pa je manj$a moZnost Sirjenja okuzbe.
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Priporo¢amo, da so vzgojne skupine manjse (v prvi starostni skupini do 8 otrok in v drugi do
10 otrok). Ce se odlocite za vedje skupine, bo v primeru okuibe $tevilo obolelih lahko
bistveno vedje. V tem primeru se je treba zavedati in sprejeti, da je tveganje veéje.

Vzgojne skupine naj se nahajajo v locenih prostorih. Vzgojna skupina in vzgojiteljica naj bo
stalna. Po moZnosti naj se v novoustanovljeno vzgojno skupino 14 dni ne sprejme novih
otrok. Vzgojna skupina naj nima stikov z drugimi vzgojnimi skupinami: z otroki, starsi ali
vzgojitelji iz drugih vzgojnih skupin in drugim osebjem. Skupine naj bodo skupaj cel dan,
odsvetujemo zdruZevanje skupin zjutraj in popoldan. lzogibati se je treba vstopanju drugih
oseb (npr. zaradi c¢iS¢enja, popravljanja in dostave hrane v prostor), dokler so otroci v
prostoru. Prehod skozi skupne prostore naj bo le, ¢e je nujno. V tem primeru naj otroci in
vzgojiteljica iz ene vzgojne skupine hodijo skupaj, medtem drugi pogakajo v sobi; otroke
spodbujajte, naj se v tak$nih prehodih ne dotikajo povrsin ali predmetov.

Otroski lezalniki naj bodo razporejeni na najvecji moZni razdalji. Priporoéamo razdaljo 1,5 —
2m (razdalja od ust do ust). Vsak otrok naj uporablja vedno isti lezalnik.

Igralnica naj bo z vrati loena od prostorov, v katerih so druge skupine.

Izogibajte se zastojem na poti v in iz vrtca in v in iz strani$éa.

IGRANJE NA PROSTEM

Da bi se izognili tesnemu stiku med skupinami, je treba, ¢e je mogoce, izbirati vetje prostore
in nacrtovati ¢im ve¢ dejavnosti na prostem. Idealno je, ¢e ima igralnica izhod na prosto.
Tudi na sprehodu naj bodo skupaj otroci iz ene vzgojne skupine.

Skupine naj bodo zunaj ob razli¢nih urah, da se omeji Stevilo otrok, ki so hkrati zunaj in se
jim omogoti vet gibanja. Ce se le da, podaljiajte ¢as, ki ga otroci preZivljajo zunaj. Pri tem
priporo¢amo izbiro ur, ko mo¢ sonca ni najveéja. Svetujemo tudi, da poskrbite za ustrezno
zascito pred soncem.

Svetujemo, da igri3¢e razdelite na cone, ob tem ne smemo pozabiti na obi¢ajne ukrepe
glede varnosti otrok.

IGRALA

Priporo€amo, da se otroska igrala na vrtéevskih igriséih uporablja le, &e gre za igrala, ki so
namenja zgolj uporabi vrtca in do njih ne dostopajo zunanji uporabniki ter je zagotovljeno
razkuZzevanje med uporabo razliénih skupin otrok. Predlagamo, da se pripravi razpored
uporabe igral, tako da posamezna vzgojna skupina na doloéen dan uporablja eno ali veé
igral, na koncu dne se jih razkuzi in naslednji dan lahko uporablja ta igrala druga skupina.
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FIZIENI STIKI

Potrebe po bliZini in varnosti pri otrocih ne smemo prezreti, zlasti po ponovnem odprtju, ko
imajo nekateri otroci posebno potrebo po bliZini. Zaposleni naj si npr. pred in po tolaZenju
ali crkljanju otrok umijejo roke.

IGRACE IN DUDE

Otroci naj naceloma ne prinasajo igra€ in knjig od doma. Igrace (»ninice«, dude) in podobno
je treba shraniti za posameznega otroka, za ¢as med spanjem.

Skupnih igrac ne smete deliti med vzgojnimi skupinami, dokler igraé ne oéistite. Uporabljajo
naj samo pralne igrace, in ne igrac, ki jih ne moremo oprati oz. oéistiti.

sVse

lgrace peremo v skladu z navodili proizvajalca, ée je mogode, pri najvisji temperaturi in
potrebno jih je dobro posusiti.

V smislu preprefevanja okuZbe s SARS CoV-2 svetujemo naj otroci ne uporabljajo plidastih
igrac.

Pri nacrtovanju didaktiéne opreme je treba dati prednost gladki opremi oz. trdim povrinam,
ki jih je enostavno oprati z detergentom in vodo. Odsvetujemo uporabo materialov, kot so
kineticni pesek, glina, koruza, riz itd. in vse igrace, ki jih ni mogoée oprati z detergentom ter
posusiti. Igrae se perejo najmanj enkrat na dan, &e je izvedljivo pa dvakrat na dan. Se
posebej je to pomembno za starostne skupine otrok, ki dajejo predmete v usta.

KUHINJA IN PREHRANA

Delo v kuhinji

Veww

e osebje naj bo seznanjeno s posebnim delovnim rezimom, planom ¢i$éenja za povrsine in
prostore v obdobju preprefevanja okuZbe s SARS CoV-2;

e ravnanje z Zivili mora potekati skladno z sistemom HACCP;
jedilniki so lahko enostavnejsi;

e malice naj bodo pripravljene enoporcijsko, tako da v igralnicah razen razdelitve ni
potrebnih dodatnih dejavnosti (npr. mazanja namaza na kruh)

e priporotamo noSenje maske;

e delovna oblacila je potrebno zamenjati vsak dan, prati pri temperaturi vsaj 60°C;
redno umivanje rok;

e redno ¢iScenje povrsin in pultov;

¢ ohranjanje medosebne razdalje vsaj 1,5 -2 metra.
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Preden jed/Zivilo zapusti kuhinjo, ga kuharsko osebje pred morebitno kontaminacijo zas¢iti s
folijo/pokrovom/pokrovko. Obroki naj bodo dostavljeni v igralnico tako, da je ¢&im manj stika
z osebjem izven skupine: oseba, ki prinese hrano, pusti hrano na vozi¢ku, lahko pred
vhodom v igralnico, vzgojiteljica razkuZi ro¢aj vozicka, ga pripelje v igralnico in hrano razdeli.

Otroci naj dobijo hrano pripravljeno tako, da jim je potrebno &im manj pomagati. Otrokom
naj se onemogodi, da sami posegajo po Zivilih (npr. po sadju iz iste posode). Pred hranjenjem
in po njem naj si osebje in otroci umijejo roke. Vzgojiteljica si mora, preden pomaga
drugemu otroku pri hranjenju, umiti ali razkuZiti roke. Ker ne more vzdrzevati medosebne
razdalje, naj se po moZnosti izogiba poloZaju, kjer sta oba obraza v isti visini.

Casovni rezim in organizacija vseh ponujenih obrokov naj se prilagodi vzgojno-
izobrazevalnemu procesu ter izvajanju higienskega reZima.

Po vsakem zakljuéenem delavniku osebje v kuhinji poskrbi, da se vse delovne povriine,
pribor in orodje razkuzi. V primeru razdelilne kuhinje na podruZnicah je potrebno dnevno
razkuZevanje transportnih posod, sicer enaki pogoiji kot zgoraj.

Pred odpiranjem vrtca je treba preveriti in obnoviti tudi zaloge Zivil v kuhinjah, preveriti in
ponovno vzpostaviti dobavo Zivil ter preveriti pokvarljivost obstojeéih zalog Zivil.

Osebje v kuhinji naj se, ¢e je to le mogote, razdeli v dve skupini - izmeni, ki naj se med seboj
ne kriata.

Natancnejsa navodila za posamezna delovna mesta poda pooblas&eni specialist medicine
dela, ki natancno pozna organizacijski proces in tveganja na posameznih delovnih
mestih. Spletna stran medicine dela, dostopno na naslednji povezavi:
https://www.anticovid.zmdps.si/

PREVIJANIJE

Poteka, kakor obicajno: v treh fazah postopka menjave plenic: priprava, menjava in ¢i$éenje.
Menjava plenic poteka z rokavicami za enkratno uporabo. Pomembno je tudi upostevati, da
si mora oseba, ki menja plenico, roke umiti oziroma razkuZiti trikrat: preden zaéne, po
menjavi plenice in po ¢iS€enju in dezinfekciji previjalne mize.

Pogosto so potrebna rezervna obladila za otroka. Umazana oblacila odloZimo v plastiéno
vreCo, ki jo tesno zaveZzemo in namestimo nekam, kjer se je otroci ne morejo dotikati, ter jo
izro€imo starsem.

v.v Vv

Svetujemo ¢&iscenje in razkuzevanje vseh povrsin, ki so bile stiku z izlo¢ki otroka. Takrat
osebje nosi rokavice za enkratno uporabo. Po odstranjevanju rokavic si razkuZimo roke.

14



SANITARLE

Odrasli naj poskrbijo, da ne bo prislo do mesanja otok iz razliénih skupin v toaletnih prostorih.
Vsi sanitarni prostori morajo biti povsod opremljeni z dovolj mila in papirnatih brisa¢.

CISCENJE IN ZRACENJE PROSTOROV

Pred odpiranjem vrtca je potrebno prostore temeljito prezraéiti. Zraéenje naj poteka
najmanj pol ure pred prihodom in pol ure po odhodu otrok, ée vremenske razmere
dopuscajo, naj bodo okna ves €as odprta.

Veckrat dnevno odistite in razkuzite povrSine, ki se jih otroci pogosto dotikajo (npr. mize,
stoli s trdimi nasloni, kljuke, rocaji, strani$¢a, umivalniki), priporotamo vsaj dvakrat.

Na spletnih straneh je na voljo gradivo: Navodila za prezrafevanje prostorov izven
zdravstvenih ustanov v €asu Sirjenja okuzbe COVID-19 https://www.nijz.si/sl/navodila-za-
prezracevanje-prostorov-izven-zdravstvenih-ustanov-v-casu-sirjenja-okuzbe-covid-19

vew v

Priporocila za Ci3Cenje in razkuZevanje prostorov izven zdravstvenih ustanov v ¢asu epidemije

COVID-19 https://www.nijz.si/sl/navodila-za-ciscenje-in-razkuzevanje-prostorov-izven-
zdravstvenih-ustanov-v-katerih-se-je-zadrzeval

OBRAVNAVA PRIMERA S SUMOM NA COVID-19 V VRTCU

Ce zboli otrok z vro&ino in drugimi znaki akutne okuZbe dihal, se v skladu s postopkovnikom
vrtca obvesti starSe. Otrok podaka star$e v izolaciji.

Priporoca se, da v Casu, ko caka starie, ée je moino, nosi masko. Uporablja naj samo
doloene sanitarije in umivalnik, ki naj jih, v kolikor je to mogoée, v tem €asu ne uporablja
nihce drug. Osebje, ki je v stiku z obolelim otrokom, naj nosi masko in upo3teva navodila o
medosebni razdalji in higieni rok.

Star3i otroka se posvetujejo z izbranim osebnim zdravnikom otroka. V primeru, da zdravnik
napoti otroka na testiranje in Ce je izvid testa negativen, dobi otrok navodila za zdravljenje
od izbranega zdravnika in preiskava na COVID-19 je zakljuéena.
Ce je pri otroku potrjena okuZba COVID-19, NIJZ prejme prijavo obolenja iz laboratorija
oziroma ga o tem obvesti izbrani zdravnik otroka. V primeru pozitivnega izvida NIJZ zaéne
voditi epidemiolodko preiskavo. V epidemiolo$ki preiskavi sodelujejo NWZ, vodstvo vrtca,
zdravstvena inSpekcija in drugi. Z epidemiolo3ko preiskavo se i¥¢e izvor okuzbe in identificira
kontakte, ki so bili v stiku z obolelim otrokom v &asu kuZnosti doma, v vrtcu itd. O
epidemiolodkih ukrepih v vricu se vodstvo vrtec posvetuje z obmocno enoto NIJZ.
O primerih COVID-19 je praviloma obve$éeno zdravstvo.
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(V kolikor se zgodi, da ima vodstvo vrtca prej informacijo o primeru COVID-19 v vrtcu, se o
tem posvetuje z epidemiologom obmocne enote NIJZ).

Ce zboli osebje vrtca z vrotino in znaki akutne okuzbe dihal, se umakne iz delovnega mesta
in poklice izbranega zdravnika. V primeru, da je oseba COVID-19 pozitivna, izbrani zdravnik
oziroma laboratorij o tem obvesti NIJZ, ki podobno zacne z epidemiolosko preiskavo.

Prostore vrtca, kjer se je gibal oboleli otrok in/ali osebje s COVID-19, se temeljito odisti,

izvede dezinfekcijo in temeljito prezraéi.

Priporocila vodstvom vrtcev za ravnanje v primeru suma oz. potrjenega primera COVID-
19:

Ravnatelja o potrjenem primeru COVID-19 obvesti epidemiolo$ka sluzba. Ravnatelj ukrepa v
skladu z navodili regijskega epidemiologa. Ravnatelj obvesti MIZS.

V primeru, Ce ravnatelja o sumu ali o potrjenem primeru COVID-19 pri otroku ali v
druzini/gospodinjstvu uc¢enca obvestijo starsi, se ravnatelj o nadaljnjih ukrepih posvetuje z
regijskim epidemiologom. V primeru potrjene bolezni COVID-19 pri u¢encu, ravnatelj obvesti
MIZS.

V primeru, e ravnatelja opozori zaposleni, da obstaja sum ali je test potrdil COVID-19 pri
zaposlenem oz. pri ¢lanu njegove druzine/gospodinjstva, se ravnatelj o nadaljnjih ukrepih
posvetuje z regijskim epidemiologom. V primeru potrjene bolezni COVID-19 pri zaposlenem,
ravnatelj obvesti MIZS.

Poudarjamo, da obvescanje v zdravstveni sluzbi poteka tako, da zdravnik, ki je pri
pacientu potrdil okuzbo s COVID-19 obvesti regijskega epidemiologa, ki potem kontaktira
vodstvo Sole, izvede epidemiolosko preiskavo in predlaga nadaljnje ukrepe.

GRADIVA NA SPLETNI STRANI NlJZ

V pomot so vam lahko materiali na spletni strani NIJZ:

Za otroke:

e https://www.nijz.si/sl/otroci-in-mladostniki-v-casu-sirienja-okuzbe-covid-19

e https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/strip kako-se-sirijo-virusi.pdf

e https://zdaj.net/

e https://zdaj.net/kategorija/koronavirus-otroci-in-mladostniki/

o https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/datoteke/dusevnho zdravie otroci.pdf

¢ In druga gradiva dostopni tu: https://www.niiz.si/sl/koronavirus-sars-cov-2-gradiva
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PRILOGA 3: Izjava starSev pred vstopom otroka v vrtec

IZJAVA STARSEV PRED VSTOPOM OTROKA V VRTEC
ob spro3¢anju ukrepov za zajezitev $irjenja COVID-19

Moj otrok (ime in priimek otroka)

1. vzadnjih 14 dneh ni imel kateregakoli od naslednjih simptomov/znakov: povisana telesna
temperatura, kaselj, glavobol, slabo potutje, boleée Zrelo, nahod, tezko dihanje (obcutek
pomanjkanja zraka), driska oz. je bil vtem obdobju zdrav;

2. v zadnijih 14 dneh ni bil v stiku z osebo, pri kateri je bila potrjena okuzba s SARS-CoV-2.
3. Ce se bodo pri mojem otroku pojavili zgoraj navedeni znaki/simptomi ali bo potrjena okuzba s

SARS-CoV-2 pri osebi, ki z otrokom biva v istem gospodinjstvu (najpogosteje druZinski ¢lan), bo
otrok ostal doma.

Kraj in datum:
Podpis:

Ce va3 otrok zboli z zgoraj navedenimi znaki/simptomi ali bo potrjena okuZba s SARS-CoV-2 pri
osebi, ki z otrokom biva v istem gospodinjstvu {najpogosteje druZinski ¢lan), naj ostane doma in
omeji stike z drugimi ljudmi. Ce je otrok bolan, za nadaljnja navodila pokliite otrokovega izbranega
ali deZurnega zdravnika. V primeru potrjene okuzbe v druZini ali drugega tesnega stika z okuZeno
osebo boste nadaljnja navodila prejeli od epidemioloske sluzbe.

Priporoéamo vam, da otrok omeji stike s starej§imi (npr. s starimi starsi) in osebami s
pridruZenimi kronicnimi boleznimi ali imunskimi pomanjkljivostmi, saj so le-ti bolj ogrozeni za
teZek potek bolezni. Druzenje otrok namreé poveéa tveganje za okuzbo otroka.

Osnovne informacije o COVID-19

OkuZba z virusom SARS-CoV-2 lahko povzroéi koronavirusno bolezen 2019 oz. COVID-19.
Inkubacijska doba (¢as med okuzbo in pojavom bolezni) je lahko do 14 dni, povpre¢no priblizno 6
dni. Bolezen se najpogosteje kaZe z znaki/simptomi okuzbe dihal, to je s slabim pocutjem,
utrujenostjo, nahodom, vrocino, kasljem in pri tezjih oblikah z obéutkom pomanjkanja zraka. Pri
priblizno 80% okuZenih bolezen poteka v laji obliki. Pri otrocih je potek bolezni praviloma laZji,
tveganje za teZek potek in zaplete pa se poveda pri starejsih (zlasti starej$ih od 60 let) in osebah s
pridruZenimi boleznimi, kot so sréno-Zilne bolezni, bolezni pljué, jeter, ledvic, sladkorna bolezen,
imunske pomanjkljivosti ipd. Za teZji potek bolezni je znatilna plju¢nica. Za potrditev ali izklju¢itev
okuZbe s SARS-CoV-2 je potrebno mikrobiolodko testiranje. Okuzba s SARS-CoV-2 se med ljudmi
prenasa kapljicno, z izlo€ki dihal. Za prenos potreben tesnejsi stik z bolnikom (razdalja do bolnika
manj kot 1,5 m). OkuzZba je moZna tudi ob stiku s povriinami, onesnaZenimi z izlo¢ki dihal. Za
preprefevanje okuZbe je tako najpomembnej$a dosledna higiena rok in kaslja. Podrobna navodila
za preprecevanje okuzbe in ve¢ informacij na spletni strani Nacionalnega initituta za javno zdravije:
https://www.nijz.si/sl/koronavirus-2019-ncov
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REPUBLIKA SLOVENIJA
MINISTRSTVO ZA ZDRAVJE

RazSirjen strokovni kolegij za pediatrijo

Stevilka: 10-1/2020

Datum: 5.5.2020

Zadeva: Povzetek zapisnikov 6 in 9. korespondenéne seje —RSK za MDP$
MINISTRSTVO ZA ZDRAVJE

Stefanova 5
1000 LUUBLJANA

Povabljeni k sodelovanju: prim. prof. dr. Marjan ﬁilban, izr. prof. dr. Metoda Dodi¢
Fikfak, izr. prof. dr. Alenka Franko, asist. dr. Alenka Skerjanc, dr. Tihomir Ratkajec

Predlagani dnevni red:

Dopis NIJZ MZ Stevilka: 1812-741/2020-2 (326) z dne 23. 4. 2020
Opredelitev zdravstvenih omejitev za pedagoske delavce

Opredelitev zdravstvenih omejitev za uéitelje in vzgojitelje, ki zaradi zdravstvene
ogroZenosti za teZji potek oz. neugoden izid bolezni Covid 19 ne morejo delati v vrtcih
in pri pouku s predSolskimi otroci, uéenci in dijaki.

Sklep:

RSK za MDPS je 27. 3. 2020 na 6. korespondenéni seji RSK za MDPS sprejel stalisge, ki
ga je podprlo tudi ZdruZzenje pneumologov dne 26.3.2020 in ZdruZenje za medicino
dela, prometa in Sporta dne 27. 03. 2020 o tem, katere delavce se lahko izkljuéi iz
proizvodnje, kjer niso izpolnjeni protiepidemski pogoji.

Enako mnenje velja tudi za delavce v vrtcih, ki neposredno delajo z otroci,

vzgojitelje, ucitelje na osnovnih in srednjih vrtech:

- noseénice*,

- delavci na bioloskih in imunosupresivnih zdravilih,

- delavci z malignim obolenjem na sistemski terapiji raka (kemo-, imuno-, taréna
terapija),

- delavci po presaditvi organov/tkiv, ki prejemajo imunosupresivno terapijo

- delavci z neurejeno sladkorno boleznijo,

- delavci s kroni€no plju¢no boleznijo , ki so bili ali so $e na katerikoli vrsti sistemske
protivnetne ali imunosupresivne (vklju¢no z biolo3ko terapijo) terapije v zadnjem letu
ali ki imajo pogosta recidivna vnetja zaradi okuzb (kot pri KOPB, bronhiektazijah, astmi

Nosecnost kot KI ni v nasprotju s prej$njim mnenjem RSK za MDPS$, ko je bilo zapisano, da
nosecnost ni Kl za delo z zdravimi otroci. Nose&nost pa je Ki, ko niso izpolnjeni protiepidemijski
pogoiji.
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pljuéni fibrozi, sistemskih avtoimunskih boleznih na dihalih, pljuénem raku, imunskih
pomanijkljivostih),

- delavci z visokim in neurejenim krvnim tlakom,

- delavci s teZjimi dusevnimi in vedenjskimi motnjami,

- delavci z drugimi teZjimi kroniénimi boleznimi po presoji spec. MDP3 in glede na
oceno tveganja,

- delavci stari nad 65 let

O umiku iz delovnega mesta zaradi zdravstevnih razlogov odloéa zdravnik
specialist medicine dela, ki presoja individualno in so mu predlagane bolezni le
smernice pri delu.

Predsednik RSK
prim. prof. dr. Marjan Bilban, dr. med.
spec. MDP$
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B‘ REPUBLIKA SLOVENIJA
%  MINISTRSTVO ZA ZDRAVJE

Razdirjen strokovni kolegij za pediatrijo

PEDIATRICNA KLINIKA

BOHORICEVA 20, LJUBLJANA

Telefon: 01 522 38 01

FAKS: 015229357

e-mail: alenka.lipovec@Kkclj.si

Predsednica: izred. prof. dr. NataSa Bratina, dr. med.

Stevilka: 10. korespondenéna seja 2020

Datum: 20. maj 2020, ob 13h

Zadeva: 10. korespondenéna seja v letu 2020

Zveza: Dodatna opredelitev zdravstvenih omejitev za otroke in dijake v

casu zaklju¢ka epidemije SARS — 2 — CoV (obisk vrtcev, Sole)

Na RSK za pediatrijo smo prejeli viogo Pediatri¢ne klinike glede dopolnitve
razlage in vkljucitve kronicno bolnih otrok v proces vzgoje in izobrazevanja

Ob ponovnem odprtju vrtcev in Sol z doloéenimi omejitvami se je nemudoma pojavilo
vpraSanje, ali je varno, da se v proces izobraZevanja vrnejo vsi otroci, ali pa obstajajo
skupine otrok, ki so posebej ogroZzene v primeru okuzbe s SARS-CoV-2 virusom in je
zato smiselno, da zaradi zdravstvenih razlogov nadaljujejo izobraZevanje na daljavo in
se njihova vkljucitev v vrtce in Sole zadrzi, dokler nimamo vecjega $tevila zanesljivih
strokovnih podatkov glede na relevantne objave v medicinski literaturi.

Otrokom vsekakor ne smemo kratiti pravice do vzgoje in izobrazevanja po
nepotrebnem, zato je potrebno ob trenutno zelo ugodni epidemioloski situaciji v
Sloveniji dobro premisliti komu bomo omejili dostop do ponovnega vklju¢evanja v
vzgojno-izobrazevalne procese. Ni smiselno, da vsem otrokom z dolo¢eno diagnozo
prepovemo izobraZevanje, kajti tudi otroci znotraj posamezne bolezni so v razliénih
fazah zdravljenja, se razliéno odzovejo na zdravljenje, skratka je njihova imunost
razli€no okvarjena. S tem, kaksno bolezen ima otrok in kak8en je njen potek, sta
najbolj seznanjena osebni pediater in leCeci pediater subspecialist.

Zato je najbolj smiselno, da imajo kroni¢no bolni otroci s potencialno veéjim
tveganjem za teZji potek COVID-19 opravljeno pred vstopom v $olo individualno
oceno tveganja. Oceno opravi izbrani pediater po posvetu z leéecim
subspecialiston in druzino. Vsekakor pa bo otrok, ki so posebej ogrozeni, in
bodo potrebovali ustrezno mnenje, da ne bodo §li v vrtec ali $olo, malo.

Revidiran seznam kronicno bolnih otrok, ki so bolj ogroZeni zaradi okuzbe z virusom
SARS-CoV-2:

1. Za podrocje nevrologije:



» Otroci, ki zaradi nevroloSke bolezni (npr. epilepsija, ADEM, itd.) prejemajo visoke
odmerke steroidov (odmerek visji od 0.5 mg na kg TT/dan) ve& kot 14 dni

» Otroci, ki zaradi nevrolo$ke bolezni (npr. multipla skleroza, itd.) prejemajo
imunomodulatorno terapijo

2. Za podroéje gastroenterologije in hepatologije:

* Otroci in mladostniki, ki prejemajo terapijo z visokimi odmerki sistemskih
kortikosteroidov (odmerek visji od 0.5 mg na kg TT/dan) veé kot 14 dni, ne pa tisti, ki
prejemajo lokalno delujoce kortikosteroide (npr. Budezonid)

+ Otroci in mladostniki, ki prejemajo veétirno imunosupresivno zdravljenje (pri cemer
aminosalicilati ne Stejejo)

+ Otroci in mladostniki, ki prejemajo hkrati biologko zdravilo in imunosupresivno
zdravljenje

* Otroci in mladostniki po presaditvi jeter, &e je minilo od presaditve jeter manj kot leto
dni, ali potrebujejo intenzivnejSe imunosupresivno terapijo kot je monoterapija z
takrolimusom

3. Za podrocije nefrologije:
*KLB GR IV in ved

+ Bolniki na hemodializi

« Bolniki na peritonealni dializi

* Transplantirani bolniki

* Bolniki z nefrotskim/nefritiénim sindromom, ki so zdravljeni s kortikosteroidi ali drugimi
imunosupresivi

« Bolniki z nefrotskim sindromov/nefritiénim sindromom, ki ni odziven na

terapijo, tudi e niso na imunosupresivni terapiji

* Bolniki s HUS na vzdrzevalnem zdravljenju z eculizumabom

* Bolniki, ki imajo zaradi zdravljenja z Rituximabom zavoro CD19 celic

4. Za podrodje pulmologije:

» Bolniki s tezko astmo (na redni terapiji s sistemskimi glukokortikoidi ali biologkimi
zdravili)

* Bolniki s potrebo po zdravljenju z dodatnim kisikom v vdihanem zraku na domu (visok
ali nizek pretok)

* Bolniki s potrebo po zdravljenju z umetno ventilatorno podporo na domu (CPAP,
neinvazivna ali invazivna ventilacija)

5. Za podrocije revmatologije/imunologije:

* Bolniki s teZzko primarno imunsko pomanjkljivostjo

« Otroci in miadostniki, ki prejemajo terapijo z visokimi odmerki
kortikosteroidov (odmerek vi§ji od 0.5 mg na kg TT/dan) ved kot 14 dni

« Otroci, ki prejemajo visoke odmerke konvencionalnih imunosupresijskih
zdravil (npr. MMF, ciklofosfamid, takrolimus), veétirno imunosupresijsko
zdravljenje ali kombinacijo imunosupresijske in bioloke terapije

+ Otroci in mladostniki, ki prejemajo biolo$ko terapijo usmerjeno proti T ali B
celicam (npr. abatacept, rituximab), ali biologko terapijo usmerjeno proti
delovanju komplementa (npr. ekulizumab)

» Otroci in mladostniki po transplantaciji krvotvornih matiénih celic, ki




prejemajo imunosupresijsko terapijo in otroci po transplantaciji krvotvornih
mati¢nih celic brez imunosupresijske terapije pri katerih je od transplantacije manj kot
leto dni

6. Za podrocje hemato-onkologiije:

+ Otroci/mladostniki z maligno boleznijo na kemoterapevtskem zdravijenju /
obsevalnem zdravljenju ali manj kot pol leta po intenzivnem kemoterapevtskem
zdravljenju

+ Otroci/mladostniki z nemaligno neoplazmo (npr. LGG...) na kemoterapevtskem
zdravljenju / obsevalnem zdravljenju ali manj kot pol leta po intenzivnem
kemoterapevtskem

zdravljenju

* Otroci/mladostniki po tranplantaciji krvotvornih matiénih celic, ki prejemajo
imunosupresivno terapijo in otroci po transplantaciji krvotvornih mati¢nih

celic brez imunosupresivne terapije pri katerih je od transplantacije manj kot
leto dni

« Otroci/mladostniki, ki zaradi razliénih hematolo3kih obolenj prejemajo
kortikosteroide ali drugo imunosupresivno terapijo

* Otroci/mladostniki, ki prejemajo bioloSka oz taréna zdravila (veginoma Ze zajeti
v skupini otrok z maligno boleznijo oz neoplazmo)

+ Otroci/mladostniki, ki imajo teZko okvaro organov oz organskih sistemov iz naslova
osnovne bolezni ali posledic zdraviljenja v obsegu, ki ga opredeljujejo druga
subspecialna podrocja (nefropatija, kardiomiopatija, okvara pljug, osrednjega
Zivéevija...)

« Otroci/mladostniki z tezkimi nemalignimi hematologkimi stanji (npr. PNH, tezka
kongenitalna nevtropenija, esencialna trombocitoza...)

* Otroci/mladostniki z nemalignimi hematoloskimi stanji, ki prejemajo
imunosupresivno/imunomodulatorno terapijo ali drugo terapijo, ki poveéuje tveganje

6. Za podroéje endokrinologija, diabetes in bolezni presnove:
* Otrok s hipokorticizmom

* Otroci s teZkimi prirojenimi boleznimi presnove
» Otroci s kompleksnimi genetskimi sindromi, ki vkijudujejo tudi tezko imunsko
pomanijkljivost

7. Za podrocje kardiologije:

* Enojni prekat (HLHS, trikuspidalna atrezija, dvojni vtok v levi prekat)
* Plju&na hipertenzija

* Nepopravljene prirojene kompleksne sréne napake

« Stanje po transplantaciji srca

« Simptomatsko sréno popus&anje

» Simptomatske hude napake srénih zaklopk

« Stanje po operaciji srénih zaklopk (do 3 mesece od operacije)

Sorojenci in starsi tistih otrok z veéjim tveganjem, vkljuéno z otroci, ki bodo
prejeli potrdilo, pa gredo lahko v Solo oz. sluzbo, vendar morajo biti posebej
pozorni na simptome in strogo upostevati vsa navodila za prepreéevanje okuzbe.



Sklep: RSK za pediatrijno bo ob pomoéi vodilnih strokovnjakov s podrogja pediatrije Se
naprej zelo aktivno spremljal strokovno literaturo o SARS-CoV-2 virusu in
epidemiolo$ko stanje v Sloveniji in bo ustrezno temu prilagajal stalis¢a glede
obravnave otrok s kroniénimi boleznimi.

izred. prof. dr. Natasa Bratina, dr. med
Predsednica RSK za pediatrijo



