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Svjet se suocava sa do sada nevidenom
prijetnjom  koju  predstavlja  pandemija
COVID-19 uzrokovana virusom SARS-CoV-2
(koji se naziva 1 virus COVID-19). Mnoge
zemlje vode se savjetima Svjetske zdravstvene
organizacije (SZO) koji se odnose na uvodenje
mjera fizicke distance kao jednog od nacina na
koji se moze umanjiti prenoenje ove bolesti."
Primjena ovih mjera je rezultirala zatvaranjem
mnogih kompanija, Skola 1 obrazovnih
institucija, te ograniavanjem putovanja i
drustvenih okupljanja. Za neke ljude su rad od
kuce, rad putem telefona 1 online diskusije i
sastanci sada standardna praksa. Medutim,
osobe koje rade u prehrambenom sektoru
nemaju moguénost da rade od kuée i
neophodno je da nastave raditi na uobi¢ajenom
radnom mjestu. Ocuvati zdravlje 1 sigurnost
svih osoba zaposlenih u proizvodnji hrane 1
lancima opskrbe kljucni su za opstanak tokom
trenutne pandemije. Neometano kretanje hrane
duz prehrambenog lanca je osnovna funkcija
kojoj moraju doprinijeti svi akteri u
prehrambenom lancu. To je neophodno i kako
bi se sacuvalo povjerenje 1 uvjerenost

potrosSaca da je hrana sigurna i dostupna.

Prehrambena industrija bi trebala imati
Sisteme upravljanja sigurno$éu hrane (FSMS)
zasnovane na principima Analize opasnosti i
odredivanja kriti¢ne kontrolne tacke (HACCP)
kako bi se upravljalo rizicima vezanim za
sigurnost hrane, te sprijeCila kontaminacija
hrane. FSMS-i prehrambene industrije se
temelje na obaveznim programima koji
podrazumijevaju dobre higijenske prakse,
¢iS¢enje 1 dezinfekciju, zoniranje prostora za
preradu, kontrolu dobavljaca, skladiStenje,
distribuciju 1 transport, higijenu zaposlenika 1
njithovu radnu sposobnost — svih osnovnih
uslova 1 aktivnosti neophodnih za odrzavanje
higijene okruZenja u kojem se vr$i prerada
hrane. CODEX-ova Ops$ta nacela higijene
hrane’ propisuju &vrstu osnovu za provodenje
kljuénih kontrola higijene u svakoj fazi
prerade i1 proizvodnje hrane, te marketinSkom
lancu, kako bi se sprijecila kontaminacija
hrane.

Ako poslovanje s hranom ima uspostavljen
FSMS i/ili HAACP tim, ¢lanovi/ice ovih grupa
moraju biti ukljuceni/e u sve diskusije kako bi
se osiguralo da se sve nove intervencije
provjeravaju imajuc¢i na umu sigurnost hrane.
Ako poslovanje s hranom nema uspostavljen
FSMS i/ili HAACP tim, onda je neophodno

odrediti odgovornu osobu koja ¢e razmatrati



da li rizik po sigurnost hrane moze proizaci iz
dodatnih mjera. Ta osoba se mora konsultovati
sa tijelima/agencijama nadleznim za sigurnost
hrane. Sada je neophodno da industrija osigura
usaglasenost sa mjerama kako bi se radnici
koji rade sa hranom zastitili od infekcije
virusom COVID-19, kako bi se sprijecili
izlozenost ili prenoSenje virusa, te kako bi se
poboljsala praksa vezana za higijenu hrane i
dezinfekciju. Svrha ovih smjernica je naglasiti
dodatne mjere neophodne za ocuvanje
integriteta prehrambenog lanca, i osigurati da
su odgovaraju¢e 1 sigurne zalithe hrane

dostupne potrosacima.

Veoma je mala mogucnost da se osoba moze
zaraziti virusom COVID-19 putem hrane ili
pakovanja hrane. COVID-19 je respiratorna
bolest i primarni put prenoSenja je direktni
kontakt osoba ili kapljicnim putem kada se
zarazena osoba nakaslje ili kihne.

Do danas nije pronaden nijedan dokaz da se
virusi  koji uzrokuju respiratorne bolesti
prenose hranom ili preko pakovanja hrane.
Korona virusi se ne mnogu multiplicirati u
hrani; za to im je potreban zivotinjski ili
ljudski domacin.

Najnoviji savjet SZO® je da postojeé¢i dokazi
ukazuju na to da se virus COVID-19 prenosi
bliskim kontaktom kaplji¢no (kapljice nastaju
kasljanjem  ili  kihanjem) i
4-10

putem
kontaminiranih predmeta. Virus se moze
prenijeti direktno s covjeka na Covjeka kada se
osoba pozitivna na COVID-19 nakaslje ili
kada kihne, ¢ime proizvodi kapljice koje dodu
do nosa, usta, ili o¢iju druge osobe. Druga

mogucnost je da, s obzirom da su kapljice iz

diSnog sistema preteSke da bi se mogle
prenijeti vazduhom, one padaju na predmete 1
povrSine koje okruzuju zarazenu osobu.
Moguce je da se osoba zarazi tako Sto dodirne
kontaminiranu povrSinu, predmet ili ruku
zarazene osobe, te dotakne svoja usta, nos ili
o¢i. To se moze desiti, na primjer, kada
dodirne Steku na vratima ili kada se rukuje i
onda dotakne svoje lice.

Najnovijim istrazivanjem procijenjeno je
koliko dugo virus COVID-19 moze prezivjeti
na razli¢itim povrSinama i rezultati su pokazali
da virus moze prezivjeti do 72 sata na
plasti¢noj ili povrSini od nehrdajuceg celika,
do Ccetiri sata na bakru i do 24 sata na
kartonu.'' Ovo istrazivanje je sprovedeno u
laboratorijskim uslovima (kontrolisana
relativna vlaga i1 temperatura) i rezultati bi se
trebali oprezno tumaciti u realnom okruZenju.
Neophodno je da prehrambena industrija
pojaca mjere li¢ne higijene 1 organizuje obuku
kako bi se obnovili principi higijene hrane,
kako bi se eliminisao ili umanjio rizik
kontaminacije hrane ili pakiranja hrane
virusom sa radnika. Li¢na zaStitna oprema
(PPE) poput maski i rukavica, moze biti
ucinkovita kada je u pitanju reduciranje Sirenja
virusa 1 bolesti unutar prehrambene industrije,
ali samo pod uslovom da se pravilno koriste.
Pored toga, savjet prehrambenoj industriji je
da uvede fizi€ku distancu 1 stroge mjere
higijene 1 dezinfekcije, te da promovira Cesto 1
uc¢inkovito pranje ruku i dezinficiranje u svim
fazama prerade 1 proizvodnje hrane 1
marketinga. Ove mjere ¢e zastititi osoblje od
Sirenja virusa COVID-19 medu zaposlenima,
odrzati radnu snagu zdravom 1 otkriti 1 udaljiti

1z radnog okruzenja zaraZene osobe koje rade s



hranom 1 osobe s kojima su one imale direktni
kontakt.

lako je genetski materijal (RNA) virusa
COVID-19
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zarazenih pacijenata , nema dokaza o prenosu

izdvojen iz wuzoraka stolice

virusa fekalno-oralnim putem. Pranje ruku
nakon odlaska u toalet je uvijek osnovna

praksa, narocito kada se radi sa hranom.

Za potrebe ovih smjernica, radnici u
prehrambenom sektoru podrazumijevaju osobe
koje rade s hranom, osobe koje kroz posao
imaju direktan kontakt s otvorenom hranom.
Isto tako podrazumijevaju osoblje koje moze
do¢i u kontakt sa povr§inama koje se direktno
koriste za hranu ili drugim povr§inama u
prostorijama u kojima se radi sa hranom bez
ambalaZe. Ovaj izraz se stoga moZze primijeniti
1 na menadzment, CistaCe/ice, izvodace radova
odrZavanja, dostavu i inspektore/ice za hranu.
SZO preporucuje da osobe koje se ne osjecaju
dobro ostanu kod kuée.'? Osoblje koje radi u
prehrambenom sektoru mora znati koji su
simptomi COVID-19. Prehrambene kompanije
moraju pripremiti pisane smjernice za osoblje
koje se odnose na nacin prijavljivanja tih
simptoma 1 politike udaljavanja sa radnog
mjesta. Najbitnije je to da osoblje mozZe rano
prepoznati simptome kako bi mogli zatraziti
odgovarajucu lije¢nicku pomo¢ 1 testiranje, te
smanjiti rizik od inficiranja kolega.
Uobi¢ajeni  simptomi virusa COVID-19"
ukljucuju:

o groznicu (visoka temperatura — 37,5 °C

ili vecéa)

o kasalj — moze biti bilo koja vrsta kaslja,
ne samo suhi kasalj

o zaduha

o otezano disanje

O zamor

Osoblju koje radi u prostorijama s hranom je
potrebno osigurati pisane instrukcije i obuku
COVID-19.

prehrambenih

vezano za Sirenje  virusa

Standardne procedure
kompanija kojima se procjenjuje radna
sposobnost, a koje su dio njihovih FSMS-a,
trebaju osigurati da se zarazeni zaposlenici
izdvoje iz prostorija s hranom. Osoblje koje se
ne osjeca dobro ili ima simptome bolesti
COVID-19 ne treba dolaziti na posao i treba
biti informisano kako kontaktirati medicinsko
osoblje. To je neophodno, jer ako jedna
zarazena osoba radi sa hranom moguce je da
¢e virus prenijeti na hranu s kojom radi, na
povrsine unutar prehrambene kompanije, kada
se nakaslje ili kihne, ili kontaktom rukama.
Pored toga, pojedine osobe mogu biti
asimptomaticne i mozZe se desiti da nemaju
simptome bolesti ili mozda imaju samo blage
simptome za koje se moze desiti da se lako
zanemare. Pokazalo se da su pojedine osobe
koje jo§ nemaju simptome bolesti zarazne i da
mogu prenijeti virus.'*"” To naglasava potrebu
da svo osoblje koje radi u prehrambenoj
industriji, bez obzira na njihovo vidljivo
zdravstveno stanje, vodi racuna o li¢noj
higijeni 1 da na odgovaraju¢i nacin koristi PPE.
Prehrambene kompanije moraju uvesti mjeru
osposobiti

sigurnosti ~ visokog nivoa i

menadzment da odrzava okruZzenje bez bolesti.



Neophodni programi moraju osigurati da
zaposlenici/e zarazeni/e virusom COVID-19
(osobe koje imaju simptome i asimptomati¢ne
osobe za koje je potvrdeno da su prijenosnici)
kao 1 njihovi kontakti (osobe koje su imale
kontakt sa potvrdenim slucajevima) napuste
radne prostorije. Osoblje koje se ne osjeca
dobro ili pokazuje bilo koji od simptoma
bolesti COVID-19 ne treba da radi. Potrebno
je uspostaviti proceduru koja omogucava
zaposlenima da prijave bolest telefonom (ili
putem e-maila) kako bi zaposleni/ce koji/e su
u ranoj fazi bolesti COVID-19 dobili/e
pouzdane informacije i mogli se brzo udaljiti
iz radnog okruzenja.

Prakse koje se odnose na sigurnost hrane u
prostorijama s hranom bi se trebale nastaviti u
skladu sa najviSim higijenskim 1 postoje¢im
FSMS-ima.

Dobre prakse koje se odnose na higijenu
osoblja ukljucuju:

o dobru higijenu ruku — pranje ruku
sapunom i vodom najmanje 20 sekundi
(u skladu sa savjetom SZO)ZO;

o Cestu upotrebu dezinfikcijskog sredstva
za ruke na bazi alkohola;

o dobru higijenu respiratornog sistema
(pokriti usta 1 nos kada kasljemo ili
kiSemo; pravilno odloziti upotrijebljene
maramice 1 prati ruke);

o cesto  cCiS¢enje/dezinfekcija  radnih

povrsina i1 dodirnih tacaka kao Sto su

Steke;

o 1izbjegavanje bliskog kontakta sa bilo
kojom osobom koja ima simptome

respiratorne bolesti, poput kaslja i

kihanja.

Radnici/e u prehrambenom sektoru mogu
koristiti rukavice, ali ih moraju ¢esto mijenjati,
a ruke moraju prati pri mijenjanju rukavica,
kao i kada se rukavice skinu. Rukavice se
moraju mijenjati nakon aktivnosti koje nisu
vezane za hranu - kada se vrata
otvaraju/zatvaraju rukama, kada se prazne
kante za smece. Radnici/e u prehrambenom
sektoru trebaju znati da noSenje rukavica moze
omoguciti da se bakterije nakupe na povrSini
ruku, stoga je pranje ruku od ogromne vaznosti
kada se rukavice skinu kako bi se izbjegla
naknadna kontaminacija hrane. Radnici/e u
prehrambenom sektoru trebaju izbjegavati da
diraju svoja usta i o¢i dok nose rukavice.

Jednokratne rukavice se ne trebaju koristiti u
radu sa hranom kao zamjena za pranje ruku.
Virus  COVID-19  mozZe
jednokratne rukavice na isti nacin kao 1 ruke

kontaminirati

zaposlenika.  Pri skidanju  jednokratnih
rukavica moze do¢i do kontaminacije ruku.
Nosenje jednokratnih rukavica moze dati laZzan
osjecaj sigurnosti 1 moZe rezultirati tim da
osoblje ne pere ruke onoliko ¢esto koliko je to
potrebno.

Pranje ruku predstavlja mnogo bolju zastitu od
noSenja jednokratnih rukavica. Prehrambene
kompanije moraju osigurati odgovarajuce
sanitarije, kao i to da zaposlenici/e peru ruke
¢esto 1 temeljito. Obi¢ni sapun 1 topla tekuca
voda su dovoljni za pranje ruku.
Dezinfekcijska sredstva za ruke se mogu
koristiti kao dodatna mjera, ali ne smiju

zamijeniti pranje ruku.



Fizicka distanca je bitna za usporavanje Sirenja
virusa COVID-19. Ona se postize svodenjem
kontakta izmedu potencijalno zarazenih i
zdravih osoba na minimum. Sve kompanije u
prehrambenom  sektoru  trebaju  pratiti
smjernice za fizicko distanciranje koliko god
Prema SZO

smjernicama’” distanca treba biti najmanje 1

je to realno moguce.

metar izmedu radnika/ca. Ako je u proizvodnji

hrane to tesko izvesti, poslodavci moraju
razmisliti o tome koje mjere mogu sprovesti
kako bi zastitili svoje zaposlenike.

Primjeri praktiénih mjera za poStivanje

smjernica koje se odnose na fizicku distancu u

okruzenju u kojem se preraduje hrana su:

o okrenuti radne stanice s obje strane
proizvodne linije kako radnici/e koji
rukuju s hranom ne bi bili direktno
okrenuti jedni prema drugima;

o osoblju osigurati PPE kao $to su maske
za lice, mrezice za kosu, jednokratne
rukavice, Cista radna odijela i obucu
koja sprjecava klizanje. Upotreba PPE
bi trebala biti rutinska u visokorizi¢nim
dijelovima prostorija s hranom u
kojima se pripremaju gotova i kuhana
jela. Kada osoblje nosi PPE moguce je
smanjiti razmak izmedu zaposlenika;

o prostor van radnih stanica, §to moZe
zahtijjevati da se uspori brzina

proizvodne linije;

o ograni¢iti broj osoba koje mogu
istovremeno biti u prostoru u kojem se
priprema hrana;

o podijeliti osoblje u radne grupe ili
timove kako bi se olakSala smanjena

interakcija izmedu grupa.

Obavezni programi koji su osnova za FSMS-e
prehrambenih  kompanija ¢e  ukljucivati
smjernice za djelovanje u sluc¢aju bolesti
osoblja u prostorijama s hranom. Smjernice ¢e
ukljucivati 1 instrukcije za osoblje kako
prijaviti bolest, kao i politike povratka osoblja
na posao nakon oporavka od bolesti. Osoblje
se mora obuciti da radi u skladu sa ovim
smjernicama 1 da prijavi bolest Sto je ranije
moguce, kako bi se izbjeglo prenoSenje virusa
COVID-19 na kolege/ice. Prakse upravljanja
kadrovima (npr. prijavljivanje bolesti i
udaljavanje  bolesnih  zaposlenika/ca) ¢e
osigurati da postoji vrlo mala vjerovatnoca da
¢e se radnik/ca zaraziti virusom COVID-19 i
razboljeti na radnom mjestu. Medutim,
neophodno je izraditi plan djelovanja za
upravljanje ovakvim situacijama. Veca je
mogucnost da ¢e zaposlenik/ca prijaviti bolest
telefonskim putem. Osoblje treba biti svjesno
da ne trebaju dolaziti na posao sa COVID-19
simptomima, ve¢ obavijestiti telefonskim
putem o bolesti.

Osoblje koje se ne osjeca dobro ne treba
dolaziti na posao i treba potraziti lijecnicku
pomo¢. Medutim, u slucaju da se radniku/ci
simptomi tipiéni za COVID-19 pojave na
radnom mjestu, osoba se mora smjestiti u
posebnu prostoriju odvojeno od drugih ljudi.
Ako je moguce, potrebno je naci prostoriju ili
prostor gdje ta osoba moze biti u izolaciji iza
zatvorenih vrata, prostoriju poput kancelarije.
Ako je moguce, potrebno je otvoriti prozor
radi ventilacije. Potrebno je organizovati da se
bolesni radnik/ca brzo izvede iz prostorija s

hranom.



Zaposlenik/ca koji/a se ne osjeca dobro treba
djelovati u skladu sa nacionalnim smjernicama
za  prijavljivanje  sluCajeva/sumnje  na
COVID-19. Dok ¢eka na medicinski savjet, ili
da ga/ju odvedu ku¢i, treba izbjegavati kontakt
sa ostalim zaposlenima. Treba izbjegavati da
dodiruje ljude, povrSine i predmete, te treba
staviti papirnu maramicu (jednokratnu) preko
usta 1 nosa kada kaslje ili kiSe, tu maramicu
baciti u kantu za smece s poklopcem, a ako
kante nema u blizini odloziti maramicu u kesu
ili dzep, te kada je u mogucnosti baciti je u
kantu s poklopcem. Ako treba oti¢i u toalet
dok ceka na ljekarsku pomo¢, ta osoba treba
koristiti poseban toalet, ako za to ima
mogucénosti.

Sve povrSine s kojima je zaraZeni/a
zaposlenik/ica imao/la kontakt moraju se
oCistiti, a to podrazumijeva 1 sve povrSine i
predmete koji su vidno kontaminirani
tjelesnom te¢noScu/respiratornim
izlu€evinama, kao i povrSine koje se cCesto
dodiruju, kao Sto su WC 3olje, Steke 1 telefoni.
Za CiS¢enje je potrebno koristiti dezinfekciona
sredstva za povr§ine na bazi alkohola.
Opcenito, pokazalo se da dezinfekciona
sredstva na bazi alkohola (etanol, propan-2-ol,
propan-1-ol) znafajno smanjuju zaraznost
virusakoji imaju ovojnicu, medu koje spada 1
COVID-19, kada su u koncentraciji od 70-
80%. Standardna dezinfekcijska sredstva sa
aktivnim sastojcima na bazi kvaternih
amonijevih spojeva i hlora imaju i virucidna
svojstva. Svo osoblje treba temeljito prati ruke
20 sekundi sapunom i vodom nakon svakog
kontakta sa nekim ko se ne osje¢a dobro i ima
simptome koji

odgovaraju infekeiji

koronavirusom.

Ako se za zaposlenika/cu utvrdi da ima
COVID-19 svi njegovi/njeni bliski kontakti se
moraju obavijestiti kako bi 1 oni/fe mogli
poduzeti mjere za smanjenje rizika od daljeg
Sirenja. Definiciju kontakta COVID-19 slucaja
koju je dala SZO mozete naéi ovdje.”' Primjer
kontakta zaposlenika/ce moze biti
zaposlenik/ica koji/a je imao/la bliski ili fizic¢ki
kontakt (npr. dodir); zaposlenik/ica koji/a je
bio/la blize od 1 metar potvrdenom slucaju;
bilo ko, ko je Cistio tjelesne tecnosti bez
odgovaraju¢e PPE (npr. rukavice, radno
odijelo, zastitna odjeca); zaposlenici/e u istom
radnom timu ili radnoj grupi u kojoj je 1
potvrdeni slucaj, kao i zaposlenik/ica koji/a
zivi  u  zajedniCkom domadinstvu  sa
potvrdenim slucajem.

SZO preporucuje da svi kontakti budu u
karantini 14 dana od zadnjeg kontakta sa
potvrdenim sludajem.”” Najmanje $to se mozZe
poduzeti je sljedece: osoblje koje je imalo
direktni kontakt sa
zaposlenikom/icom se treba uputiti kuci na 14

zarazenim/om

dana od trenutka zadnjeg kontakta sa
zarazenom osobom 1 treba primjenjivati
fizicko distanciranje. Ako se pocnu osjecati
loSe unutar tih 14 dana 1 utvrdi se da su
pozitivni na COVID-19, postaju potvrdeni
slucajevi 1 s njima bi se trebalo i1 postupati u
skladu s tim.?

Osoblje koje nije imalo direktan kontakt sa
prvobitnim  potvrdenim  slu¢ajem  treba
nastaviti poduzimate standardne mjere zastite,
te nastaviti raditi kao 1 obi¢no. Organizovanje
zaposlenih u male timove ili radne grupe ¢e
pomoc¢i da se smanji remecenje u pogledu
radne snage u slucaju da neko od zaposlenih
COVID-19.

Zatvaranje radnog mjesta se ne preporucuje.

prijavi da ima simptome



Mora postojati politika povratka na posao za
osoblje koje je bilo zaraZeno 1 oporavilo se od
COVID-19. SZO preporucuje da se potvrdeni
slucaj pusti iz izolacije kada nestanu simptomi
1 kada dva PCR testa, koja ¢e se uraditi u
razmaku od najmanje 24 sata, pokazu
negativne rezultate. Ako nije moguce sprovesti
testiranje, preporuka SZO je da se potvrdeni
slucaj pusti iz izolacije 14 dana nakon Sto
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nestanu simptomi.

Primarni fokus dodatnih mjera higijene 1
dezinfekcije koje implementiraju prehrambene
kompanije je ne dozvoliti virusu COVID-19 da
ude u kompaniju. Virus ¢e uéi u kompaniju
samo kada zaraZena osoba ude ili se unesu
kontaminirani proizvodi ili predmeti.

Vozaci 1 ostalo osoblje koje vrs$i dostavu u
prostorije u kojima se radi s hranom ne trebaju
izlaziti iz vozila za vrijeme isporuke.
Vozafima je potrebno osigurati dezinficijense
za ruke na bazi alkohola, sredstva za
dezinfekciju 1 papirne ubruse. Vozaci trebaju
dezinficijensom odistiti ruke prije nego
predaju dokumente za poSiljku osoblju koje
radi u prostoriji s hranom. Potrebno je koristiti
jednokratne spremnike i pakovanja kako bi se
izbjegla potreba za CiS¢enjem kada se
ambalaza vrati. U slucaju da se Kkoriste
spremnici za viSestruku upotrebu, moraju se
primijeniti odgovarajuci higijenski i sanitarni
protokoli.

Vozaci koji vrse dostavu u prostorije u kojima
se radi s hranom trebaju biti svjesni
potencijalnog rizika vezanog za prenoSenje

virusa COVID-19. Virus se moze pokupiti ako

voza¢ dotakne kontaminiranu povrSinu ili se
rukuje sa zarazenom osobom kojoj su ruke
kontaminirane. Povrsine koje su
najvjerovatnije kontaminirane su povrsine koje
se najces¢e dodiruju, kao Sto je volan, Steka,
mobitel, 1 sl. Zbog toga je higijena ruku
zajedno sa fiziCkom distancom od presudne
vaznosti, zbog Cega je dezinfekcija kontaktnih
povrsina neophodna kako bi se izbjegla
unakrsna kontaminacija.

Vozaci moraju voditi racuna o fizi¢koj distanci
kada kupe narudzbe i predaju ih kupcima, kao
1 toga da je neophodno da im je li¢na
higijena/Cistoa na visokom nivou i da nose
zaStitnu opremu. Vozaci isto tako moraju biti
svjesni da trebaju osigurati da su svi spremnici
Cisti 1 da se Cesto dezinfikuju, da se hrana mora
zaStititi od kontaminacije 1 da se mora
pakovati odvojeno od ostale robe koja moze

uzrokovati kontaminaciju.

Za vrijeme pandemije COVID-19, sektor
maloprodaje  prehrambenih proizvoda se
suoCava sa najveéim izazovima kada je u
pitanju odrzavanje najvisih standarda higijene,
zaStite osoblja od rizika od infekcije,
odrzavanja fizicke distance kada se radi sa
velikim brojem kupaca, nastavljanja s radom,
te osiguravanja da su odgovaraju¢e koli¢ine
hrane svakodnevno dostupne.

Male su Sanse da ¢e radnici/e koji rade s
hranom u  maloprodajnim  objektima
kontaminirati hranu ako djeluju u skladu sa
standardnim dobrim praksama higijene koje
umanjuju rizik od prenoSenja vecine bolesti
koje se prenose putem hrane. Mjere poput

Cestog pranja ruku, koriStenja zastitne odjece,



dobre higijene respiratornog sistema, c¢e

umanjiti rizik Sirenja bolesti. Poslodavci

trebaju naglasiti vaznost jos ¢es¢eg pranja ruku

i odrzavanja licne higijene, kao 1 ceSceg

Cis¢enja 1 dezinfikovanja povrSina koje se

redovno dodiruju. Radnici/e trebaju biti svjesni

simptoma bolesti COVID-19 i o tome
informisati poslodavce, te potraziti ljekarsku
pomo¢ ako misle da imaju simptome bolesti.

OdrZavanje fizicke distance u maloprodajnom

objektu s hranom od presudne je vaznosti za

smanjenje rizika od prenoSenja bolesti.

Prakticne mjere koje se mogu koristiti u

maloprodajnim objektima ukljucuju:

o regulisanje broja kupaca koji ulaze u
maloprodajni  objekat kako bi se
izbjegla guzva;

o postavljanje znakova na ulazu kojima
se traZi od kupaca da ne ulaze u objekat
ako su bolesni ili imaju simptome
bolesti COVID-19;

o kontrolisanje reda u skladu sa savjetom
o fizi¢koj distanci u 1 izvan radnje;

o osiguravanje dezinficijenasa za ruke,
dezinfekcijskih sredstava u spreju i
papirnih ubrusa na ulazu u objekat;

o postavljanje oznaka na podu u objektu
kako bi se olakSalo postivanje fizicke
distance, narocito u dijelovima gdje je
najveéa guzva, kao $to su pultovi za
posluzivanje 1 kase;

o redovno informisanje kupaca da

postuju fizicku distancu i da redovno

Ciste ruke;

o postavljanje pregrada od pleksiglasa na
kasama 1 pultovima kao dodatne zastite
za osoblje;

o poticanje

koristenja  bezkontaktnog

placanja;

o s obzirom da kupci sve viSe unose
svoje kese 1 cekere, savjeti kupcima da
ih ociste prije svake upotrebe ¢e biti

postavljeni na istaknuta mjesta u

maloprodajnim objektima
(prodavnicama, outletima,
supermarketima).

Smanjite rizik od prenoSenja  virusa

COVID-19 na minimum tako S§to ¢e se
identifikovati povrSine koje se najcesce
dodiruju u maloprodajnom objektu i osigurati
da se one redovno Cciste i dezinficiraju.
Primjeri takvih povrSina su kolica za
namirnice, Steke, vage koje koriste kupci.
Aktivnosti  koje se poduzimaju trebaju
ukljucivati:

o obezbjedivanje vlaznih maramica (ili
nekog drugog sredstva za dezinfekciju)
za kupce kako bi ocistili rucke kolica
za namirnice 1 korpi; ili odredivanje
nekog od osoblja da dezinfikuje kolica
za namirnice nakon svake upotrebe;

o pranje 1 Cesta dezinfekcija predmeta
kao $to su kutlace, hvataljke 1 posude
za zaline;

o gdje god je moguée drzati vrata
otvorena radi smanjenja kontakta na

minimum.

Iako pojedini kupci smatraju da postoji rizik
od zaraze virusom COVID-19 zbog otvorenih
pultova za izlaganje hrane, trenutno nema
nauc¢nih dokaza koji ukazuju da je hrana
povezana sa prenoSenjem virusa COVID-19.
Bitno je odrzavati higijenu oko otvorenih
stalaka za hranu, kao §to su pultovi sa salatom,

stalci za izlaganje svjezih 1 pekarskih



proizvoda. Kupce uvijek treba savjetovati da
prije koriStenja operu voce i1 povrée pitkom
vodom. I kupci i osoblje moraju strogo voditi
ratuna o licnoj higijeni kada su u blizini
otvorenih stalaka sa hranom.

Kako bi

stalaka s hranom i1 kako bi se izbjeglo

se odrzavala higijena otvorenih

prenosenje virusa COVID-19 preko povrsina,
prodavnice s hranom trebaju:

o Cesto prati 1 dezinfikovati sve povrSine
i pribor s kojima hrana ima dodira;

o zahtijevati od prehrambenih radnika/ca
da Cesto peru ruke i da rukavice, ako ih
koriste, mijenjaju prije 1 poslije

pripremanja hrane;

o zahtijevati od prehrambenih radnika/ca

da cCesto Ciste 1  dezinfikuju
pultove/stalke, pribor 1 posude sa
zacéinima;

o osigurati dezinfekcijska sredstva za
kupce na izlazu iz prodajnog objekta;

o razmotriti da se pekarski prozvodi bez
ambalaze ne izlazu na otvorenim

stalcima ili u dijelu za samouslugu.

Pekarski

otvorenim stalcima za samouslugu u

proizvodi koji su na
prodajnim objektima trebaju biti u
plasiténom/celofan ili  papirnom
pakovanju. Ako su pekarski proizvodi
izlozeni bez ambalaze moraju se staviti
u vitrinu od pleksiglasa, te hvataljkama

staviti u kesu kada se sluze kupci.
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Kantine na radnom mjestu, gdje se u biti vrsi
direktno pruzanje usluga prerade i prodaje
hrane korisnicima, moraju ostati otvorene
tamo gdje ne postoje prakticne alternative za
osoblje da nabavi hranu. U kantinama se
moraju odrzavati visoki standardi mjera javne
zdravstvene zastite koje se odnose na pranje

ruku i zastitu respiratornog sistema. Operativni

standardi za  osoblje kantine trebaju
ukljucivati:
o odrzavanje fizicke distance od

najmanje 1 metar izmedu korisnika i
zaposlenika, ¢ak i kada se sjedi;

o raspored posla 1 pauza takav da se
smanji broj osoblja u kantini u svakom
momentu;

o ograni¢enje fizickog kontakta koji nije
neophodan koliko je moguce;

o vidljive obavijesti za osoblje koje
promoviraju higijenu 1 fizicku distancu;

o procedure za ciS¢enje 1 dezinfekciju
opreme, prostorija, povrSina koje se
dodiruju/tacke  koje se  najCesce

dodiruju, npr. pultovi/hvataljke/pribor/
otvoreni stalci za hranu/Steke.

SZ0 nastavlja pazljivo pratiti situaciju kada su

u pitanju promjene koje mogu uticati na ove

smjernice. U sluc¢aju da se bilo koji od faktora

promijeni, SZO ¢e izdati azurirane smjernice.

U suprotnom, ovaj dokument ¢e prestati da

vazi 2 godine nakon datuma objavljivanja.
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