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Smijernice za prevenciju i kontrolu infekcije COVID-19 u obdanistima i predskolskim
ustanovama

Obzirom na trenutnu epidemiolo$ku situaciju, smjernice imaju za cilj prevenirati i kontrolisati
infekciju COVID-19 u obdanistima i predskolskim ustanovama. Ove upute temelje se na
trenutno dostupnim nau¢nim dokazima i stru¢énom misljenju, i podlijezu promjenama, ukoliko
nove informacije o COVID-19 postanu dostupne. Ove preporuke ne isklju¢uju provodenje
drugih preporuka shodno trenutnoj epidemioloskoj situaciji.

Prije pocetka rada vrti¢a, neophodno je:

- Izvrsiti ¢iscenje 1 dezinfekceiju svih povrrSina i predmeta unutar objekta.

- Obezbijediti dovoljno zastitne opreme, sredstava za ¢iS¢enje i dezinfekciju.

- Postaviti dezinfekcijske barijere na svim ulazima u objekat.

- Obezbijediti prostoriju za presvlacenje uposlenika.

- Osigurati ulazak $to manjeg broja osoba u ustanovu.

- Prilikom dolaska/odlaska djece uspostaviti proceduru kontrolisanog ulaska kako se ne
bi stvarala guzva i kako bi se obezbijedila preporucena fizi¢ka distanca od 2 metra, a u
skladu sa moguénostima, organizovati prihvat djece na ulazu u unaprijed dogovorenim
intervalima.

- Edukovati uposlenike o obavezi pracenja sopstvenog zdravstvenog stanja i
zdravstvenog stanja djece, kao i pridrzavanja i provodenja postupaka, u skladu sa
preporukama vezanim za prevenciju pojave i sirenja bolesti COVID-19.

- Edukovati roditelje o vaznosti ostajanja kod kuce djece sa simptomima bolesti —
respiratorne, crijevne infekcije, poviSena tjelesna temperatura i sl. ili sa sumnjom na
pocetak bolesti (umor, razdrazljivost, gubitak apetita 1 sl.)

Preporuke za uposlenike

- Utvrditi dnevni raspored rada za uposlenike.

- U obdanistu treba biti najmanji moguéi broj uposlenika u isto vrijeme, koji je dovoljan
da se moze organizovati adekvatna briga o djeci.

- Svakog dana u obdaniste dolaze isklju¢ivo uposlenici koji su po rasporedu na poslu
tog dana.

- Uposlenicima se, svakodnevno, prilikom dolaska na posao mjeri tjelesna temperatura
beskontaktnim termometrom. U slu€aju poviSene tjelesne temperature ili bilo kog
respiratornog simptoma, isti se vracaju kuci 1 javljaju izabranom ljekaru porodi¢ne
medicine. Ukoliko se uposlniku povisi tjelesna temperatura i/ili se pojavi neki od
respiratornih simptoma u toku radnog vremena, duZzni su odmah napustiti radno
mjesto, te o tome obavjestiti nadredenog i javiti se svom izabranom lijekaru porodi¢ne
medicine.



- Svi uposlenici ulaze u obdaniSte na jedan ulaz, prilikom cega prolaze kroz
dezinfekcijsku barijeru.

- Ulaskom u unutarasnji prostor odmah dezinfikuju ruke propisanim dezinficijensom.
Pri koristenju dezinfekcijksih sredstava voditi raCuna o pravilnoj primjeni istih, u
skladu sa uputstvom proizvodaca, vezanom za namjenu, koncentraciju, nacin primjene
i neophodno kontaktno vrijeme.

- Svi uposlenici moraju biti u radnoj odje¢i 1 obuci. Mobilne telefone, po mogucnosti,
odloziti u garderobere. Prije ulaska u ucionicu, vaspita¢ ponovo dezinfikuje ruke.

- Ostali uposlenici takode prolaze ovaj protokol, nakon ¢ega odlaze na svoja radna
mjesta (kancelarije, kuhinja itd.).

- Maske za lice vaspitac¢i mogu koristiti prilikom njege dojencadi, odnosno male djece
kod kojih je potrebna pojacana njega koja zahtjeva ceSce bliske kontakte. Stalno
noSenje rukavica nije preporucljivo, ve¢ je akcenat na ucestalom pranju ruku toplom
vodom i sapunom, eventualno dezinfekcija istih. Dezinfekcijsko sredstvo nije zamjena
za sapun i vodu!

- Uposlenici medusobno trebaju postovati fizicku distancu od 2 metra, a navedeni
fizicki razmak preporucljivo je odrzavati kada je god moguée izmedu uposlenika i
djece, s izuzetkom prilikom njege ili hranjenja djeteta, koje treba provoditi u Sto
kra¢em vremenskom periodu.

- Zasvaku grupu zaduzen je jedan vaspitac. Taj vaspitac je sa djecom od dolaska prvog
djeteta do odlaska posljednjeg djeteta iz grupe. Vaspitaci ne mijenjaju grupe.

- Vaspita¢i u radu s djecom trebaju ih konstantno podsticati na redovno i pravilno
pranje ruku. Djeca peru ruke prije ulaska u ucionice, prije i nakon jela, prije i nakon
koriStenja toaleta, nakon dolaska izvana, nakon kaSljanja, kihanja, placa, c¢iS¢enja
nosa, kao i uvijek kada ruke izgledaju prljavo.

- Ukoliko je neko od ukuéana wuposlenika hroni¢ni bolesnik (respiratorna,
kardiovaskularna oboljenja, dijabetes, maligne bolesti, imunokompromitovane osobe i
sl.), preporuka je da se tokom boravka kod kuce pridrzavaju mjera fizicke distance u
odnosu na ukucane kao i mjere pojacane higijene, radi zastite ukucana.

Preporuke za rad u grupama

TrijaZa djece prilikom dolaska u obdaniste:

- Osoba koja obavlja trijazu trebalo bi prije pregleda i nakon svakog pregleda djeteta,
ukoliko je imala kontakt sa djetetom, oprati ruke toplom vodom i sapunom, kao i da
koristi licnu zastitnu opremu — masku, rukavice, vizir, radnu uniformu. Mjeriti tjelesnu
temperature svakom djetetu prilikom dolaska u obdaniSte beskontaktnim
termometrom. Djecu sa poviSenom tjelesnom temperaturom i/ili bilo kojim
simptomom respiratorne ili crijevne infekcije, roditelji su duzni vratiti kuéi i
konsultovati nadleznog pedijatra. PoZzeljno je da 1 roditelji prije dolaska u obdaniste
izmjere djetetu tjelesnu temperature potpazusnim termometrom.

- Dijete nakon prolaska kroz dezinfekcijsku barijeru 1 ulaska u obdaniste, odlazi do svog
ormarica, obuva pape i obavezno pere ruke sapunom i toplom vodom, prije ulaska u
ucionicu.



Svaka grupa boravi u svojoj ucionici, s naglaskom da vaspita¢ provodi Sto viSe
vremena sa djecom na otvorenom, ukoliko to vremenske prilike dozvoljavaju.
Kao sto je ve¢ navedeno, za jednu grupu djece brine jedan vaspitac. Ne mijeSati grupe
i vaspitace!
Svaka ucionica bi trebalo da koristi svoj WC.
Optimalno bi bilo da u grupi, ukoliko je to izvodljivo, bude do 9 djece i jedan
vaspitac, Sto je ukupno 10 osoba u jednoj ucionici.
Pokusati osigurati u Sto ve¢oj mjeri fizicki razmak medu djecom. Fizi¢ki razmak
neophodno je podsticati, ali je za ocekivati da ¢e Cesto to biti teSko izvodivo, U
zavisnosti od dobi i zrelosti djeteta.
Izbjegavati fizicki kontakt (bliski kontakt) djece iz jedne grupe s drugom djecom,
roditeljima/starateljima druge djece i drugim uposlenicima obdanista.
Praktikovati ¢e$¢e pranje ruku djece. Obavezan je nadzor prilikom samostalnog
pranja ruku djece! U sluéaju pruzanja pomo¢i prilikom pranju ruku, vaspitaé mora
nakon toga oprati svoje ruke.
Tokom mjenjanja pelena u mladim grupama, strogo postovati proceduru odrzavanja
higijene ruku prije i nakon zamjene i odlaganja pelena. Nakon zamjene pelena, obaviti
1 pranje ruku djeteta, kao i pranja i dezinfekciju povrsSina i zavr$nog pranja ruku nakon
provedene procedure.
Posebnu paznju treba obratiti na potrebu pojacanih higijenskih mjera u slucaju pranja,
umivanja, hranjenja, drzanja u narucju djece.
Kako bi se izbjeglo okupljane veceg broja djece na jednom mjestu u isto vrijeme,
omoguciti dostavljanje obroka djeci u u¢ionice. Ne dozvoljavati da djeca medu sobom
dijele hranu, kao ni pribor za jelo.
Osobe koje rade na pripremi i distribuciji hrane moraju nositi maske i rukavice i
sprovoditi mere pojacane li¢ne higijene, posebno ucestalog pranja ruku i mere
pojacane opSte higijene.
lako je, prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji (SZO), rizik za transmisiju (prenos)
virusa putem hrane, kao i ambalaze — pakovanja vrlo nizak, prilikom pripreme hrane
potrebno je strogo se pridrzavati principa dobre higijenske prakse u pripremi i
manipulaciji hranom, sa ciljem smanjenja uvijek prisutnih rizika za sve bolesti
prenosive hranom, posebno znacajne u uslovima organizovane kolektivne ishrane.
Dnevni odmor (spavanje) organizovati tako da se djeca na krevetima pozicioniraju po
principu ,,noge—glava®“ uz preporuceni fizicki razmak od 2 metra. Obezbijediti
pojedinacne krevete 1 posteljinu za svako dijete i strogo voditi raCuna da se ne
mijesaju.
Stolovi za jelo 1 klupice razmicu se tako da djeca sjede na udaljenosti od 2 metra i to
svako dijete uvijek na istom mjestu, ukoliko je moguce.
Provoditi edukativne aktivnosti sa djecom, a sa ciljem njihovog lakSeg usvajanja i
razumijevanja pravila postupanja o vaznosti:

e pravilnog pranja ruku, minimum 20 sekundi toplom vodom (npr. uz neku

pjesmicu ili igricu),
e kasSljanja 1 kihanja u maramicu ili u podlakticu,



e fizickog distanciranja koje treba osmisliti kroz igru (razmjestiti ih da sjede na
udaljenosti jedni od drugih — npr. da vjeZzbaju da raSire ruke i ,,masu krilima“
tako da se ne dodiruju),

e izbjegavanje dodirivanja lica, oCiju, nosa, usta.

Na vidnim mjestima postaviti edukativne postere sa preporukama o preventivnim
aktivnostima. Sadrzaj na istim prilagoditi dobi djece.

Ukoliko neko dijete izostaje, kontaktirati roditelje i interesovati se za razloge
izostanka.

Ne provoditi organizovane grupne aktivnosti u obdanistu (priredbe i sl.), kao ni
organizovane posjete mjestima gde se ocekuje okupljanje veéeg broja ljudi (muzeji,
pozorista i sl.), izlete, ekskurzije itd.

Preporuka je da djeca ne dezinfikuju ruke, ve¢ kako je navedeno, akcenat staviti na pojacanu
higijenu ruku sapunom i toplom vodom.

Preporuka za odrZavanje prostorija i opreme

Ocistiti 1 dezinfikovati sve povrSine 1 predmete nakon odlaska poslednjeg djeteta iz
obdanista. Povrsine kao $to su: kvake na vratima, prozorima, radne povrsine, slavine u
toaletima 1 kuhinjama, rucke vodokotli¢a, rucke ormaric¢a, daljinske upravljace,
prekidaCe za struju, zvona na vratima, stolove, stolice, kao i sve druge dodirne
povrsine neophodno je dezinfikovati na kraju svake smjene, a Cistiti ih vise puta u
toku dana. Ci$¢enje je najbolje provoditi kada su djeca u dvoristu. Svakodnevne
procedure ¢iS¢enja i dezinfekcije odnose se i na objekte za igranje u dvorisStu.
Ciséenje ukljucuje suho i vlazno ¢&i§éenje, uz redovno provjetravanje. Adekvatnim
¢iS¢enjem uklanja se do 60% mikroorganizama. Za ovaj postupak su potrebni: pribor
(usisivac, krpe, spuzve), deterdzent i zaStitna oprema (maske, rukavice). Za postupak
dezinfekcije su potrebni: pribor (krpe, spuzve), sredstva za dezinfekciju i zastitna
oprema (maske, rukavice). Prilikom koristenja sredstava za ¢iS¢enje vazno je:
e Pridrzavati se uputa za koriStenje koje je naveo proizvodac sredstva.
e Izbjegavati kontakt sredstva s ofima i kozom, te ga drzati dalje od dohvata
djece.
e Ne mijesati razliCita sredstva za ¢iS¢enje,
e Provjetravati prostorije u kojima se koriste,
e Prouciti kontaktno vrijeme dezinficijensa i u skladu sa tim ostaviti da
dezinfekciono sredstvo djeluje.

Kako djeca imaju naviku stavljanja predmete u usta, posebnu paznju posvetiti higijeni
igracaka. Ne koristiti igracke koje se ne mogu prati 1 dezinfikovati, posebno mekane
igraCke. Ne mijesati igracke izmedu grupa i djece prije nego se operu i dezinfikuju.
Uspostaviti jasnu proceduru za pranje, dezinfekciju i odlaganje Cistih i ,,prljavih*
(koriStenih) igracaka kako bi se sprijecilo njihovo mijeSanje. Pranje i ¢iS¢enje igracaka
obavljati kada djeca nisu prisutna.

Dezinfekciju kontaminiranih povrSina ili materijala vrSiti prema uputama proizvodaca.
Dezinfekcija se provodi registrovanim dezinfekcijskim sredstvima koja djeluju na



viruse prema uputama proizvodaca. Alternativno se moze koristiti i 0,05% natrijev
hipohlorit (dobije se kada se preparat koji sadrzi 5% rastvor hlora — npr. izbjeljivac ili
varikina razblazi sa vodom u omjeru 1 dio varikine: 100 dijelova vode) ili 70% etilni
alkohol za osjetljive povrSine.

e Povrsine od tvrdog materijala (podovi, ploc¢ice, prekidaci, Steke, rukohvati,
donovi obuce i sl.) dezinfikuju se 0,1% rastvorom natrijum hipohlorita i
nakon pola sata isperu vodom. Rastvori se uvijek koriste prema preporuci
proizvodaca. Rastvor natrijum hipohlorita (0,1%) se takoder priprema iz
preparata koji sadrze 5% rastvor hlora (npr. varikina), tako Sto se u 1 litar
vode dodaju 2 supene kasike, odnosno, 20 ml preparata.

e Povrsine od mekog materijala dezinfikuju se rastvorom etanola (70%). Ovaj
rastvor se obi¢no priprema razrjedenjem iz 96% etanola tako $to se u 750 ml
alkohola doda 250 ml vode. Povrsine od osjetljivog materijala koji se mogu
oStetiti upotrebom dezinficijensa (koza, mebl-Stof, lakirani materijali i sl.)
trebaju se naprskati blagim rastvorom deterdZzenta za sude u vodi, zatim
obrisati vlaznom krpom i osusiti drugom ¢istom krpom.

e Predmeti koji se najceS¢e koriste (daljinski upravljaci i1 sl.) takode se
dezinfikuju 70% -im rastvorom etanola.

e Ucestaliju dezinfekciju primjenjivati u vozilima za transport hrane.

Upute za ¢isc¢enje:
e Prije nego $to se pocne sa ¢is¢enjem, staviti masku i rukavice.
e Izbjegavati dodirivanje lica i o¢iju tokom ¢iS¢enja.
e Drzati otvorene prozore da se prostor provjetrava.
e (distiti pod deterdzentom, te nakon toga ga dezinficirati.
e Ocistiti toalete, ukljucuju¢i WC Solju 1 sve dostupne povrSine u toaletu
deterdzentom, te nakon toga dezinfikovati.
e Nakon c¢iS¢enja krpe i radnu odjecu oprati na 90 °C.
e Skinuti rukavice i masku, te ih staviti u plasti¢nu vrecicu, a zatim oprati ruke
sapunom i toplom vodom.
e Sav otpad nastao tokom c¢iS¢enja treba, Sto je prije moguce, odloZiti u kantu
za otpad.
e Presvu¢i odje¢u odmah nakon ¢iséenja.
e Ostaviti prozor otvoren da se prostorija dobro prozraci.
Za pranje posteljina koristiti ve§ masinu (program na 90°C) i deterdzent za pranje
vesa, dva puta nedeljno.
Prostorije obavezno provjetravati vise puta dnevno dok djeca borave u njima. Prije
dolaska djece obavezno prozraditi prostorije u trajanju od pola sata. Istu procedure
ponoviti i nakon odlaska djece. Ako vremenske prilike dopustaju, ostaviti otvoren
prozor tokom no¢i. Izbjegavati koristenje klima i ventilacijskih uredaja.
Pribor i sredstva za ¢iS€enje 1 dezinfekciju moraju se drzati van domasaja djece i1 ne
smiju se primjenjivati u neposrednoj blizini djece, kako bi se izbjeglo udisanje
eventualnih isparenja.



Preporuke za roditelje

- Obzirom na broj djece u obdanistima i na to da ¢e tesko biti ispoStovati mjere fizicke
distance, ukoliko za to postoji mogucnost, najbolje je da dijete ostane kod kuce.

- Ukoliko dijete ima povisenu tjelesnu temperaturu i/ili neki od simptoma respiratorne i
crijevne infekcije, ili roditelj posumnja na pocetak bolesti (umor, razdrazljivost,
gubitak apetita i sl.) ne dovoditi ga u obdaniste, ve¢ konsultovati nadleznog pedijatra.

- Ukoliko dijete ima neku hroni¢nu bolest ili je u kontaktu sa ukucanima koji su
hroni¢ni bolesnici (respiratorna, kardiovaskularna oboljenja, dijabetes, maligne
bolesti, imunokompromitovane osobe i sl.), takvoj djeci se preporucuje ostanak kod
kuce.

- Ponovni prijem djece u vrti¢e, nakon relaksacije uvedenih mjera, a zbog trenutne
epidemioloske situacije, ne zahtijeva kontrolu briseva guse i nosa, te kontrolu uzorka
stolice na kliconos$tvo i prisustva parazita.

- Obzirom da je zbog aktuelne epidemioloske situacije napravljena pauza u procesu
vakcinacije djece, preporuka je da se provjeri vakcinalni status djeteta u svrhu
vakcinisanja po vaze¢em Programu imunizacije u FBiH, a s ciljem o¢uvanja njihovog
zdravlja.

- Ulazak roditelja/staratelja u obdaniste svesti na minimum. Isti djecu dovode i odvode
na nacin da, ako je ikako moguée, ne ulaze u ustanovu, ve¢ dolaze do ulaza pri cemu
postuju fizicku distancu od najmanje 2 metra u odnosno na druge roditelje/staratelje i
djecu. Vaspita¢ preuzima ili prepusta dijete roditelju/staratelju ispred ulaza u
ustanovu.



