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Razmatranja povezana sa sigurnim

rukovanjem tijelima preminulih
osoba za koje se sumnja ili je
potvrdeno da su imale COVID-19

Sadrzaj ovog dokumenta

Ovim se dokumentom nastoji pomodi pri planiranju javnozdravstvenih aktivnosti vezanih uz pripravnost i odgovore
u pogledu sigurnog rukovanja tijelima preminulih osoba za koje se sumnja ili je potvrdeno da su imale COVID-19:
na mjestu smrti, tijekom prijevoza, pohrane i pripreme prije pogreba/kremiranja te tijekom pogreba/kremiranja.

Ovaj se dokument nadovezuje na postoje¢e dokumente ECDC-a, ukljucujuci brzu procjenu rizika: izbijanje bolesti
novog koronavirusa — 6. azurirano izdanje [1], tehnicko izvijeSce o sprecavanju zaraze i kontroli bolesti COVID-19 u
zdravstvenim ustanovama [2], smjernice o noSenju i skidanju osobne zastitne opreme u zdravstvenim ustanovama
za skrb o0 osobama za koje se sumnja ili je potvrdeno da imaju COVID-19 [3] i smjernice SZ0-a o spreCavanju i

kontroli akutnih respiratornih infekcija koje su podloZne prerastanju u epidemiju i pandemiju u sustavu zdravstvene
zastite [4].

Ciljna publika

Javnozdravstvena tijela u drzavama Clanicama EU-a/EGP-a i Ujedinjenoj Kraljevini.

Kontekst

Dana 31. prosinca 2019. u gradu Wuhanu, u kineskoj provinciji Hubei, prijavljen je klaster slucajeva upale pluca
nepoznate etiologije. Dana 9. sijecnja 2020. kineski Centar za sprecavanje i kontrolu bolesti prijavio je da je
uzrocnik izbijanja te bolesti novi koronavirus. Virus filogenetski pripada kladi SARS-CoV i naziva se ,koronavirus 2
povezan s teskim akutnim respiratornim sindromom” (SARS-CoV-2). Bolest povezana s virusom naziva se
koronavirusna bolest 2019 (COVID-19).

Putovi prijenosa

Virus SARS-CoV-2, uzrocnik bolesti COVID-19, virus je koji pripada porodici Coronaviridae (rod: Betacoronavirus),
velikoj porodici jednolancanih pozitivno usmjerenih RNK virusa s ovojnicom.

SARS-CoV-2 otkriven je u respiratornim, fekalnim i krvnim uzorcima [5,6]. Smatra se da su glavni put prijenosa
velike respiratorne kapljica, i to njihovim udisanjem ili taloZzenjem na povrsinama sluznice, ali predlozZeni su i drugi
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nacini prenosenja (odnosno, prijenos zracnim i fekooralnim putem). Drugi mogudi put prijenosa virusa SARS-CoV-2
podrazumijeva kontakt s kontaminiranim predmetima zbog postojanosti virusa na povrSinama [7].

Procjenjuje se da prosjecno razdoblje inkubacije traje 5 — 6 dana, u rasponu od 0 do 14 dana [8]. Trenutacno
nema posebnog nacina lijecenja ili cjepiva protiv bolesti COVID-19.

Van Doremalen i dr. tvrde da je virus SARS-CoV-2 postojan u okruzenju do 3 sata nakon aerosolizacije, do 4 sata
na bakru, do 24 sata na kartonu i do 2 —3 dana na plastici i nehrdajuc¢em celiku [7]. Ti su zakljucci u skladu s
rezultatima dobivenima za postojanost virusa SARS-CoV-1 u okolisu.

Posebni rizici povezani s rukovanjem tijelima preminulih osoba
za koje se sumnja ili je potvrdeno da su imale COVID-19

Trenutacno nema dokaza za prijenos virusa SARS-CoV-2 putem rukovanja tijelima preminulih osoba. Moguéi rizik
od prijenosa povezanog s rukovanjem tijelima preminulih osoba za koje se sumnja ili je potvrdeno da su imale
COVID-19 smatra se malim i moze biti povezan s:

. izravnim kontaktom s ljudskim ostacima ili tjelesnim tekuc¢inama u kojima je prisutan virus
. izravnim kontaktom s kontaminiranim predmetima.

Buduci da aktivan virus SARS-CoV-2 moZe danima preZivjeti na povrSinama [7], postoji mogucénost da virus
opstane i na tijelima preminulih osoba. Stoga nepotreban kontakt osoba koje ne nose osobnu zastitnu opremu
(0ZO0) s tijelima treba svesti na najmanju mogucu mjeru. One osobe koje ostvaruju izravan kontakt s osobama
preminulima od bolesti COVID-19 (za koje se sumnja ili je to potvrdeno) moraju se zastititi od izlaganja zarazenim
tjelesnim tekuc¢inama, kontaminiranim predmetima ili drugim kontaminiranim povrSinama u okoliSu upotrebom
odgovaraju¢eg 0Z0-a. U minimalne zahtjeve ubraja se upotreba rukavica i vodootporne kute dugih rukava.

Rizik povezan s prijenosom kapljica ili aerosola iz diSnih putova preminule osobe tijekom uobi¢ajenog rukovanja
smatra se malim. S druge strane, postupci pri kojima se stvara aerosol ili postupci koji mogu dovesti do prskanja
tijekom obdukcija predstavljaju vedi rizik i zahtijevaju upotrebu odgovaraju¢eg OZ0-a, primjerice, stitnika za odi i
filtrirajucih polumaski (FFP), 2. ili 3. kategorije (FFP2, FFP3).

Razmatranja u cilju smanjenja rizika od
prijenosa pri rukovanju tijelima preminulih
osoba za koje se sumnja ili je potvrdeno da
su imale COVID-19

Administrativhe mjere

. Uspostaviti plan pripravnosti za slucajeve rukovanja tijelima preminulih osoba za koje se sumnja ili je
potvrdeno da su imale COVID-19, rjeSavajuéi pristup prikladno osposobljenom osoblju, prijevozu, opremi i
fizickim objektima koji su potrebni za pohranu tijela te provodenje pogreba i kremiranja.

. Pregledati nacionalne planove civilne zastite za nepredvidive situacije u pogledu povecanja kapaciteta za
zbrinjavanje tijela preminulih osoba radi provjere njihove trenutacne primjenjivosti u slucaju da se premasi
trenutacan kapacitet za zbrinjavanje tijela preminulih osoba. Osim usmjerenosti na prostore za pohranu,
rjeSavati i organizacijske strukture uklju¢ene u obrede ispracaja, pogrebe i kremiranja kako bi se Sto je
moguce viSe skratilo razdoblje izmedu vremena smrti i pogreba/kremiranja.

. Utvrditi kljucne strucne skupine u sustavu zdravstvene zastite i izvan njega koje su uklju¢ene u rukovanje
tijelima preminulih osoba. Osim zdravstvenih djelatnika, to moze obuhvacati i primarnu zdravstvenu zastitu,
osoblje u mrtvacnicama, pogrebna poduzeca, usluge prijevoza, vjerske predstavnike i organizacijske
strukture koje provode pogrebe ili kremiranja. Osigurati da znaju kako pristupiti postoje¢im sluzbenim
preporukama. Procijeniti je li OZO potreban za svaku od tih skupina; ako se OZO isporucuje, pobrinuti se da
se provede odgovarajuée osposobljavanje u pogledu njegove upotrebe.

. Buduci da se postupci skrbi o preminuloj osobi razlikuju ovisno o lokalnom, kulturnom i vjerskom kontekstu,
posavjetovati se s dionicima, posebice predstavnicima vjerskih zajednica, kako bi se osiguralo da su
promjene uobicajenih postupaka prihvatljive. Otvoren razgovor s takvim istaknutim ¢lanovima drustvene
zajednice vjerojatno je od presudne vaznosti za odrzavanje povjerenja izmedu nadleznih tijela i zajednice.



Priprema na mjestu smrti
Posljednje pripreme (skrb nakon smrti)

Pojam ,,posljednje pripreme” odnosi se na pripremanje tijela preminule osobe odmah nakon smrti i prije prijevoza.
Skupine koje su Cesto ukljucene u tu aktivnost mogu obuhvacati zdravstvene djelatnike, obitelj / oZaloSéene osobe
i vierske sluzbenike. Rizik od prenosSenja bolesti tijekom posljednje pripreme uglavnom je povezan s izravnim
kontaktom s ljudskim ostacima ili tjelesnim tekuéinama u kojima je prisutan virus ili kontaktom putem
kontaminiranih predmeta ili povrSina na mjestu skrbi o preminuloj osobi.

o Uobicajeni i neinvazivni postupci posljednje pripreme tijela, kao Sto su Cesljanje, Ciscenje i pranje, mogu se
obavljati primjenom odgovarajucih standardnih mjera opreza i 0ZO-a koji sprecava prijenos izravnim
kontaktom. U minimalne zahtjeve ubraja se upotreba rukavica i vodootporne kute dugih rukava.

. Ako osobe koje nisu osposobljene za primjenu standardnih mjera opreza i 0ZO-a aktivno sudjeluju u
posljednjoj pripremi diranjem tijela (primjerice, obitelj, oZaloS¢ene osobe i vjerski sluzbenici), osoblje mora
osigurati da im se za to pruzi pomo¢. U slucaju ograni¢ene dostupnosti 0ZO-a ili nedostatka osoblja koje bi
nadziralo posjetitelje u njihovoj upotrebi OZ0-a, razmotrite ograniCavanje izravnog fizickog sudjelovanja
nezdravstvenog osoblja u mjeri u kojoj je to prihvatljivo.

Priprema za prijevoz

. Osoblje odgovorno za zamatanije tijela prije prijevoza mora nositi odgovarajuci OZO radi smanjenja
izlaganja zarazenim tjelesnim tekuéinama te kontaminiranim predmetima i drugim okolnim povrSinama.
PredlaZe se da komplet OZ0O-a za osoblje odgovorno za spremanje/zamatanje tijela u vrece sadrzava
rukavice i vodootpornu kutu dugih rukava.

Ci$éenje okolisa i zbrinjavanje otpada na mjestu smrti

o Preporucuje se redovito Cis¢enje nakon Cega slijedi dezinfekcija. Osoblje zaduzeno za CiS¢enje mora
upotrebljavati bolnicka sredstva za dezinfekciju koja djeluju protiv virusa. Ako nedostaje bolnickih sredstava
za dezinfekciju, dekontaminacija se moZze izvrsiti s pomocu natrijeva hipoklorita 0,1 % (razrjedivanje u
omjeru 1 : 50 ako se upotrebljava izbjeljivac za kucanstvo s pocetnom koncentracijom od 5 %) nakon
Cis¢enja neutralnim deterdzentom, iako nisu dostupni podaci o ucinkovitosti ovog pristupa protiv virusa
SARS-CoV-2 [9]. Ako postoji vjerojatnost da ¢e povrsina biti oSte¢ena upotrebom natrijeva hipoklorita, moze
se upotrijebiti neutralni deterdZent, nakon Cega slijedi primjena 70 %-tnog etanola.

. Otpad treba tretirati kao zarazni klinicki otpad B kategorije (UN3291) [10] i njime treba rukovati u skladu s
politikama zdravstvene ustanove i lokalnim propisima.

. Osim prethodno navedenih preporuka, osoblje zaduzeno za CiS¢enje i zbrinjavanje otpada mora nositi
odgovarajuéi 0ZO: kirursku masku, rukavice, naocale i kutu [11].

Razmatranja o smrti u zajednici

Tako je vecina smrtnih slucajeva od bolesti COVID-19 zabiljeZena u bolnicama, a rizik od prijenosa s preminule
osobe je malen, nadlezno osoblje koje ¢e rukovati tijelima preminulih osoba u zajednici, kao Sto su osoblje u vozilu
hitne pomodi, policija i lijecnici opée medicine, moraju imati na raspolaganju OZO. To je posebice vazno ako postoji
opravdana sumnja da je preminula osoba imala COVID-19.

Prijevoz od mjesta smrti do mjesta za pohranu tijela

. Tijekom prijevoza tijela od mjesta smrti i njegova zaprimanja na odredenom mjestu za pohranu, izravan
kontakt s ljudskim ostacima ili tjelesnim tekucinama treba smanjiti na najmanju mogucu mjeru.
. Osobe koje ostvaruju kontakt sa zamotanim tijelom moraju nositi odgovaraju¢i OZO radi smanjenja

izlaganja zarazenim tjelesnim tekucinama te kontaminiranim predmetima i drugim okolnim povrsinama.
PredlaZe se da komplet OZ0O-a sadrZava rukavice i vodootpornu kutu dugih rukava.

Pohrana i priprema tijela prije pogreba/kremiranja

o Omatanje i priprema tijela za izlaganje na odru i/ili pogreb moze se izvrsiti primjenom odgovarajucih
standardnih mjera opreza i 0Z0-a kako bi se sprijecilo prenoSenje izravnim kontaktom. U minimalne
zahtjeve ubraja se upotreba rukavica i vodootporne kute dugih rukava.

o Ozalos¢ene osobe mogu pristupiti odru s tijelom. Ako oZaloS¢ene osobe ili vierski predstavnici diraju tijelo,
moraju se primijeniti standardne mjere opreza i OZO koji sprecava prijenos izravnim kontaktom. U
minimalne zahtjeve ubraja se upotreba rukavica i vodootporne kute dugih rukava. Osoblje mora osigurati
pruZanje potpore ozaloS¢enim osobama u pogledu odgovarajuce upotrebe 0Z0-a. U sluc¢aju ogranicene



dostupnosti OZ0-a ili nedostatka osoblja koje bi nadziralo posjetitelje, razmotrite ogranicavanje diranja tijela
tijekom posjeta odru.

Ako je potrebna obdukcija, treba izbjegavati postupke pri kojima se stvara aerosol, ukljucujuci upotrebu
elektri¢nih alata koji se brzo vrte, ako je to moguce. Ako je vjerojatno da ¢e doéi do stvaranja aerosola
(primjerice, pri upotrebi elektri¢nih alata), mora se upotrijebiti odgovarajuéi 0ZO.

Balzamiranje se moZe izvrsiti primjenom odgovarajucih mjera opreza i 0Z0-a kako bi se sprijecilo
prenosenje izravnim kontaktom. U minimalne zahtjeve ubraja se upotreba rukavica i vodootporne kute
dugih rukava.

Pogreb/kremiranje

Preminule osobe za koje se sumnja ili je potvrdeno da su imale COVID-19 mogu se pokopati ili kremirati kao
Sto je uobicajeno.
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