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Фахово-методолоґийне упутство за зоперанє уношеня и контролу ширеня COVID-19 у Републики Сербиї

Предмет: Вименка Прилогу 16. Критериюми за законченє изолациї хоротнїкох з COVID-19 Фахово-методолоґийного упутства за зоперанє уношеня и контролу ширеня COVID-19 у Републики Сербиї

Маюци у оглядзе терашнї спознаня о COVID-19 и омикрон вариянти SARS-CoV-2 хтора постава доминантни спричиньовач охорйованя, Институт за явне здравє Сербиї предклада вименку Прилогу 16.  Критериюми за законченє изолациї хоротнїкох з COVID-19 Фахово-методолоґийного упутства за зоперанє уношеня и контролу ширеня COVID-19 у Републики Сербиї:

Тоти препорученя фундаментовани на терашнїм знаню о тирваню оберацей хороти при особох з дияґностификованим SARS-CoV2 инфекцию и пременки можлїви.  Податки за приношенє одлуки о претаргнуцу изолациї то час зявеня перших симптомох и їх тирванє, односно час кед достати перши позитивни тест (PCR або швидки антиґенски) на SARS-CoV-2, у зависносци чи ше роби о симптоматскей або асимптоматскей инфекциї спричинєней зоз SARS-CoV-2.
Рутинске контролне RT-PCR тестированє нє потребне пре приношенє одлуки о претаргованю изолациї при особи цо є инфицирована зоз SARS-CoV-2, окрем при приношеню одлуки о тирваню изолациї при имунокомпромитованих особох и одредзених катеґорийох жительства.

Симптоматски и асимптоматски случаї COVID-19
· За симтоматски и асимптоматски случаї COVID-19 изолация тирва 7 (седем) днї, рушаюци од датума позитивного резултату теста за детекцию вирусу SARS-CoV-2  (PCR або антиґенского) хтори ше рахує як нулти дзень, и то кед пациєнт афебрилни без хаснованя антипиретикох найменєй 24 годзини и ма вигоднєйши респираторни и други симптоми COVID-19.

· Особа хтора ма горучку и/або виражени други симптоми COVID-19, треба же би ше посовитовал зоз своїм дохтором о предлужованю лїченя у власним обисце и кед прейдзе седми дзень од початку хороти.
· О тирваню госпитализациї як и тирваню лїченя у власним обисце по госпитализациї, одлуку приноша ординираюци дохторе зависно од клинїчного стану хорей особи.

Имунокомпромитовани пациєнти

· За симптоматски и асимптоматски случаї COVID-19 при особох, цо маю примарни або секундарни имунодефициєнциї, изолация тирва 14 днї, рушаюци од датума зявеня перших симптомох, односно од датума позитивного теста на SARS-CoV-2, хтори ше рахує як нулти дзень кед пациєнт афебрилни без хаснованя антипиретикох найменєй 24 годзини и ма вигоднєйши респираторни и други симптоми COVID-19.
· Изолацию ше претаргує штернасти дзень без предходного тестированя.
· При особох цо маю примарни або секундарни имунодефициєнциї изолацию мож претаргнуц 7. дня кед ше достанє неґативни резултат на PCR тесту хтори зробени нє скорей 7. дня од дня кед почала изолация. Кед особа позитивна на контролним тестированю, тест мож повоториц после 5-7 днї.  После 14.  дньох изолацию ше претаргує без огляду на резултат контролного тестированя.
· Особа хтора ма горучку и/або виражени други симптоми COVID-19, треба же би ше посовитовал зоз своїм дохтором о предлужованю лїченя у власним обисце и кед прейдзе 14 дзень од початку хороти.
· О тирваню госпитализациї як и тирваню лїченя у власним обисце по госпитализациї, одлуку приноша ординираюци дохторе зависно од клинїчного стану хорей особи.

Заняти у здравствених установох и установох социялней защити

· За симтоматски и асимптоматски случаї COVID-19 хтори заняти у здравствених установох або установох социялней защити, изолация тирва 7 (седем) днї, рушаюци од датума позитивного резултату теста за детекцию вирусу SARS-CoV-2 (PCR або антиґенского) хтори ше рахує як нулти дзень, и то кед пациєнт афебрилни без хаснованя антипиретикох найменєй 24 годзини и ма вигоднєйши респираторни и други симптоми COVID-19 з тим же седмого дня окончує обовязне тестированє о трошку держави. Кед резултат контролного теста позитивни, изолацию ше предлужує по 10. (дзешати) дзень, кед ше ю претаргує без тестированя.

Шицки инфицировани особи маю обовязку, по преставаню мири изолациї, по конєц дзешатого дня позитивного теста строго применьовац мири защити од инфекциї, а насампредз ношиц маску (N95 и подобни кед можлїве, або алтернативно два гирурґийни (медицински) маски) вше кед су у блїзким контакту з другима особами без можлївосци отримованя дистанци од найменєй 2 метери.

ОБГРУНТОВАНЄ


Од 24. новембра кед перши раз у Южней Африки потвердзена инфекция виволана з нову
B.1.1.529 вариянту SARS-CoV-2 вирусу, хтора наволана Омикрон и означена як VOC (Variants of Concern) мало єст податки хтори у подполносци толкую вирусолоґийни, клинїчни и епидемиолоґийни характеристики тей вариянти. Зоз провадзеньом рушаня числа охорених и тих цо су госпитализовани у жемох дзе Омикрон доминантна вариянта, цо є изолована при охорених од COVID-19, заключене же тота вариянта контаґиознєйша и прето ше швидше шири од предходней делта вариянти, а чежина клинїчней слики єднака або благша у одношеню на клинїчну слику хтора замеркована при предходних вариянтох. Число случайох COVID-19, цо су спичинєни з вариянту Омикрон, рошнє вєдно зоз сезонским пороснуцом ґрипи и других респираторних и вирусних инфекцийох. Потенциял за масовне охорйованє виволує озбильну застараносц пре дружтвени уплїв хороти, як и пре звекшани вимоги за изолацию и карантин. Масовне охорйованє уплївує и на менталне здравє и на притримованє предписаних мирох превенциї. У складзе з найновшима информациями о COVID-19 и вариянти Омикрон, Центер за контролу и превенцию хоротох у Атланти принєсол одлуку о зменшованю препорученого тирваня изолациї за охорених од COVID-19, як и мири карантину за особи хтори були у блїзким контакту з охорену особу од COVID-19 у тирваню 5 днї у домашнїх условийох, на ище додатни 5 днї континуованого ношеня маски, кед зме блїзко других особох, же би ше зменшало ризик од зарази. Пременка мотивовована з податками з литератури хтори указую же ше векшину преношеня SARS-CoV-2 маме у вчасней фази хороти, углавним 1-2 днї пред зявеньом симптомох и 2-3 днї по зявеню симптомох. Подобне порученє принєсли и други жеми, так, на приклад, у Велькей Британиї период изолациї и мира карантину тирваю 10 днї з можлївосцу зменшаня на 7 днї кед особа неґативна на два, за шором, поробени швидки антиґенски тести и 7.  днї тирваня изолациї або карантину. У Французкей, Норвежскей, Голандиї, Япону и других жемох, период изолациї одредзени на 7 днї, а на Новим Зеланду 10 днї кед особа подполно вакцинована (уключуюци 72 годзини без симптомох), алє 14 днї кед особа нє вакцинована (уключуюци 72 годзини без симптомох). Нємецка, Йордан и Бразил почитую препоручени период тирваня изолациї 14 днї, яки предложела Шветова здравствена орґанизация.

[bookmark: _GoBack]Податки указую же векшину преношеня SARS-CoV-2 маме у вчасней фази инфекциї. Инфективносц найвисша коло єден дзень пред зявйованьом симптомох и опадує тидзень по зявйованю симптомох, з просековим периодом зараженосци и ризиком од преношеня инфекциї 2-3 дня пред и 8 днї по зявеню симптомох. Тоти податки о зараженосци ше находза у вецей як 100 студийох яки обявени зоз виглєдованьох о предходних вариянтох SARS-CoV-2, уключуюци и Делта. За вариянту Омикрон, податки ше ище вше зазберує и анализує, а даєдни звити суґерую же у прировнаню з предходнима вариянтами, Омикрон ма кратши период инкубациї (2-4 днї). Студиї суґерую же ше мали процент людзох (25-30%) притримує изолациї полни 10 днї. Студия у Велькей Британиї у хторей анализоване 236.023 случаї COVID-19 виволани з делта вариянту и 760.647 случаї COVID-19 виволани з омикрон вариянту указала же ефикасносц вакцинох процив COVID-19 процив омикрон вариянти нїзша у прировнаню з делта вариянту. При особох цо прияли два дози Астра Зенеки, ефикасносц вакцини ше зменшує з 45% – 50% на скоро 0% процив омикрон вариянти у периодзе 20 тижнї од другей дози. При особох цо прияли два дози Файзер або Модерна вакцини ефективносц ше зменшує з 65% – 70% на коло 10% у периодзе 20 тижнї од другей дози. Два до штири тижнї од трецей, бустер, дози ефикасносц вакцини рошнє на 65%-75%, а у периодзе од 5 по 9 тижнї знова ше зменшує на 55%-65%, односно после 10 тижнї на 45%-50%. Кед госпитализация у питаню, указане же єдна доза вакцини була у вязи з 43% зменшаним ризиком од госпитализациї при симптоматских случайох COVID-19 цо виволани з омикрон вариянту, два дози уплївовали на зменшанє ризику госпитализациї за 55% у периодзе 24 тижнї од другей дози вакцини и 40% у периодзе 25 або вецей тижнї од другей дози вакцини, а треца доза вакцини була повязана з 74% зменшаним ризиком од госпитализациї у периодзе 2 до 4 тижнї од вакцинациї, з благшим зменшаньом ефективносци на 66% после 10, и вецей тижнї, од бустер дози. Кед ше комбинує з ефикасносцу вакцинох процив симптоматскей хороти вкупна ефикасносц вакцини два и вецей тижнї после бустер дози виноши 89%.
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