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Sazetak

Uvod. Procjena seroprevalencije SARS-CoV-2 (COVID-19) u zaposlenika u Opcoj bolnici Zadar u prvom
valu Covid-19 epidemije u toj zdravstvenoj ustanovi, izloZenih istrazivanoj infekciji od ozujka do svibnja
2020. godine.

Materijali/metode. U ispitivanje su ukljuéena 543 zdravstvena i nezdravstvena zaposlenika (lijeénici,
medicinske sestre, tehni¢ko i administrativno osoblje) aktivna na svojim radnim mjestima tijekom razdoblja
od sredine ozujka do sredine svibnja 2020. godine, u Opc¢oj bolnici Zadar tijekom COVID-19 pandemije. U
obradi seruma u odredivanju protutijela na nukleokapsidni antigen SARS-CoV-2 virusa primijenjena je
elektrokemiluminiscentna metoda (ECLIA; test Elecsys® Anti-SARS-CoV-2).

Rezultati. Od ukupnoga broja 1354 zaposlenika Opce bolnice Zadar, EIA testom analizirani su serumi na
anti-SARS-CoV-2 u njih 543. Pozitivan test naden je u 2 (0,04%) od ukupno testirana 543 zaposlenika. Od
dva zaposlenika s pozitivnim anti-SARS-CoV-2 testom, jedan je lijeénik specijalist radiolog i jedna
medicinska sestra zaposlena u Covid-19 odjelu.

Rasprava. Izrazena je dvojba u ras¢lambi rezultata otkrivene niske seroprevalencije — radi li se o niskoj
senzitivnosti testa ili je doista rije¢ o uc¢inkovito provedenim mjerama prevencija u $irenju Covid-19/SARS-
CoV-2 infekcije.

Zakljucak. Procjena realne seroprevalencije Covid-19/SARS-CoV-2 u zdravstvenih djelatnika, kao
kljuéne specifi¢ne, izlozene skupine u svakodnevnim zivotnim i profesionalnim okolnostima i izazovima,
zasigurno je glavna osnova za njihov odabir u radu s Covid-19 bolesnicima, ali i za prvi izbor u cijepljenju.

Kljuéne rijeci: seroprevalencija, Covid-19/SARS-CoV-2, zdravstveni zaposlenici, Opca bolnica Zadar

Summary

Introduction: Assessment of the seroprevalence of SARS-CoV-2 (COVID-19) in employees of Zadar
General Hospital in the first wave of the Covid-19 epidemic in the mentioned health facility exposed to the
investigated infection from March to May 2020.

Materials/methods: The study included 543 health and non-health employees (doctors, nurses, technical
and administrative staff) active in their positions during the period from mid-March to mid-May 2020 at Zadar
General Hospital during the COVID-19 pandemic. The electrochemiluminescent method (ECLIA; Elecsys®
Anti-SARS-CoV-2 test) was used in the treatment of serum in the determination of antibodies to the
nucleocapsid antigen of SARS-CoV-2 virus.

Results: Out of the total number of 1354 employees of Zadar General Hospital, sera for anti-SARS-CoV-
2 were analyzed by the EIA test in 543 employees. A positive test was found in 2 (0.04%) of the total tested
543 employees. Of the two employees with a positive anti-SARS-CoV-2 test, one is a specialist radiologist
and one is a nurse employed in the Covid-19 department.
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Discussion: Doubts were expressed in the analysis of the results of the detected low seroprevalence,
whether it was a low sensitivity of the test or whether it was really an effective prevention measure in the

spreading of Covid-19 / SARS-CoV-2 infection.

Conclusion: Assessment of the real seroprevalence of Covid-19 / SARS-CoV-2 in health professionals as
a key specific exposed group in everyday life and professional circumstances and challenges is certainly the
main basis for their selection in the work as well as first choice in vaccination.
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Uvod

Od prije je poznato da su koronavirusi vazni
patogeni ljudi i zivotinja. Novi koronavirus, teski
akutni respiratorni sindrom koronavirus 2 (SARS-
CoV-2), pojavio se krajem 2019. godine u Wuhanu u
Kini, i prepoznat je kao uzro¢nik epidemije teske upale
pluca. Danas se ova koronavirusna bolest naziva
COVID-19 i prosirila se u obliku pandemije i na druge
dijelove Kine i u ostatak svijeta.!*

Brzo Sirenje COVID-19 privuklo je svjetsku
pozornost, a Svjetska zdravstvena organizacija (WHO)
identificirala je ovu bolest kao javnozdravstvenu
izvanrednu situaciju od medunarodne vaznosti.>®

SARS-CoV-2 prenosi se uglavnom kaplji¢nim
putem u kontaktu sa zarazenim osobama, ali i ostalim
nacinima, $to ukljucuje feko-oralni put, prijenos preko
kontaminiranih ruku ili povrSina, te aerosolom.34®
Smatra se da razdoblje inkubacije za COVID-19 traje 14
dana nakon izlaganja virusu, a vecina slucajeva javlja se
otprilike tijekom Cetiri do pet dana nakon izlaganja.”8°

Spektar simptomatske infekcije krece se od bolesti
s blagim simptomima, $to je zabiljeZzeno kod vecine
bolesnika, do kriticnih klinickih stanja ili sa smrtnim
ishodom.'®1! Medu hospitaliziranim bolesnicima udio
kriticne ili fatalne bolesti veci je nego u ambulantno
lijecenih bolesnika. Vec¢ina smrtnih slucajeva dogodila
se u bolesnika u poodmakloj dobi ili s osnovnim
medicinskim komorbiditetima. Nadalje, udio teskih ili
smrtnih infekcija takoder moze varirati, ovisno o
mjestu ili drzavi.}?1®

U ovom radu prikazujemo rezultate seropre-
valencije SARS-CoV-2 (COVID-19) u zaposlenika u
Op¢oj bolnici Zadar u prvom valu COVID-19 epidemije
u toj zdravstvenoj ustanovi, izloZenih istrazivanoj
infekeiji od ozujka do svibnja 2020. godine.

Materijali i metode
Glavna obiljezja podrucja
Zadarska zupanija dio je juzne Hrvatske na isto¢noj
obali Jadranskoga mora. Prostire se na povrsini od

3646 km?, koja obuhvaca geografski profil od brojnih
i uglavnom malih otoka, preko priobalja, te dubokog
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zaobalja koje obuhvaa zaravnjeni prostor Ravnih
kotara, brdovit prostor Bukovice, te planinsko
podrucje juznog Velebita i dio juzne Like i Pounja
(Slika 1). Uz opéu geografsku raznolikost, taj je
sredi$nji  dio hrvatskoga primorskog prostora
diferenciran i s obzirom na druStveno-gospodarska
obiljezja. Od ukupno 170.017 stanovnika registriranih
posljednjim popisom stanovni$tva provedenim 2011.
godine, glavnina je smjeStena u uskom obalnom pojasu
koji je ujedno i najrazvijeniji, s najgus¢om prometnom
mrezom i najintenzivnijim socijalnim interakcijama, i
to ponajvise u gradu Zadru u kojem je popisano 71.471
stanovnik, tj. 42% stanovnika cijele Zupanije. Najtjede
je naseljen licki dio zupanije u kojemu zivi svega 2,9%
stanovnika.’* Takav razmjestaj stanovniStva ima
mnoge implikacije, uz ostalo, i one u zdravstvenom
sustavu, posebno u pogledu demografskih oshova
Sirenja zaraznih bolesti.

Zdravstvena ustanova

Opca bolnica Zadar je glavna zdravstvena ustanova
u Zadarskoj zupaniji s 1354 zaposlenika, od kojih je
256 (19,57%) lijecnika, 526 (38,85%) medicinskih
sestara, 266 (19,65%) administrativnih zaposlenika i
297 (21,90%) zaposlenika u tehnickim sluzbama. Ta
zdravstvena ustanova skrbi o svim stanovnicima
Zadarske Zupanije, a pojedinim bolni¢kim odjelima
gravitiraju i bolesnici iz susjednih Zupanija, posebno
Li¢ko-senjske i Sibensko-kninske zupanije. Medicinska
skrb prilagodena je i specificnoj demografskoj strukturi
stanovnistva u kojoj je 15,78% mladoga stanovnistva
(0-19 godina), 58,72% zrelog stanovnistva (20-64
godina) i 25,50% starog stanovniStva (s 65 i viSe
godina starosti). U Opcoj bolnici Zadar radi oko
polovine svih lije¢nika (kojih je ukupno 530) sluzbeno
registriranih u Zadarskoj zupaniji.t’

Seroloska obrada

U obradi seruma u odredivanju protutijela na nukleo-
kapsidni antigen SARS-CoV-2 virusa primijenjena je
elektrokemiluminiscentna metoda (ECLIA; test
Elecsys® Anti-SARS-CoV-2, Roche, analizator Cobas
e411, Roche).’®
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Slika 1. Karta

Figure 1 Map

Ispitanici

U ispitivanje su ukljuéena 543 zdravstvena i
nezdravstvena zaposlenika (lijeCnici, medicinske
sestre, tehnicko 1 administrativno osoblje) u Opcoj
bolnici Zadar.

Informirani pristanak. Svi zaposlenici sudionici u
ovom ispitivanju potpisali su Informirani pristanak kao
dio ankete o osnovnim i klinickim podacima za svakog
ispitanika i dobrovoljnom sudjelovanju.

Dozvola etickog povjerenstva

Izvedbu ovoga ispitivanja odobrilo je Eticko
povjerenstvo u Opcoj bolnici u Zadru.

Rezultati

Od ukupnoga broja zaposlenika (1354), EIA testom
analizirani su serumi na anti-SARS-CoV-2 u njih 543.
Pozitivan test naden je u 2 (0,04%) od ukupno
543 testiranih zaposlenika. Od dva zaposlenika s

pozitivnim anti-SARS-CoV-2 testom, jedan je lije¢nik
specijalist radiolog sa zabiljezenim podatkom o
kontaktu s bolesnikom u tijeku radioloske obrade, u
kojeg je prethodno laboratorijski, PCR testom,
potvrdena COVID-19 bolest i jedna medicinska sestra,
bez o¢itovanih simptoma bolesti i s radnim mjestom na
Odjelu za COVID bolesnike.

Rasprava

Prvi bolesnik u Republici Hrvatskoj s oc€itovanim
klinickim simptomima i laboratorijskom potvrdom
PCR testom COVID-19 bolesti registriran je 25.
veljace 2020. godine, a tri tjedna poslije i u Opcoj
bolnici u Zadru. Pojava globalne COVID-19
pandemije, dotad nepoznate bolesti u svijetu, izazvala
je zabrinutost i neizvjesnost zdravstvenih djelatnika
diljem svijeta, a tako i zaposlenika u zadarskoj bolnici.
Dodatno, vecina bolni¢kih odjela u kojima se izvodi
dijagnostika i lije¢enje bolesnika smjesteno je u starim
i dotrajalim zgradama, gotovo potpuno neadekvatnima
za prihvat, obradu i lijecenje COVID-19 bolesnika. U
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takvim okolnostima, unato€¢ poduzetim protuepi-
demijskim mjerama prevencije, Sirenje COVID-19
infekcije medu bolesnicima u Zadarskoj Zzupaniji i
zaposlenicima zdravstvenih ustanova, posebno Opce
bolnice Zadar (a zatim i Specijalne bolnice za
ortopediju Biograd na Moru), bila je, ne samo velika
prijetnja, nego i realnost. Nadalje, zbog jo§ uvijek
brojnih nepoznanica o COVID-19, od klini¢ke slike, te
ishoda i posljedica, rasirenosti i trajanja, kao i moguce
sezonske pojave bolesti, sve do lijeCenja i prevencije
infekcije, Sto ukljucuje i cijepljenje, nuzno je odrediti
realnu procjenu seroprevalencije SARS-CoV-19/
COVID-19 u opcoj populaciji i u specificnim
grupama, osobito u zaposlenika u zdravstvenim
ustanovama. Danas je takva procjena seroprevalencije
u globalnim razmjerima tek parcijalno poznata, a isto
je i u Hrvatskoj. Rezultati provedenih studija
uglavnom pokazuju nerazmjer izmedu znatno manjeg
broja stvarnih laboratorijski mikrobioloski potvrdenih
infekcija COVID-19/SARS-CoV-2 u odnosu na
znatno veci broj osoba s nalazom protutijela anti
SARS-CoV-2.1%2

Tijekom nepunoga dvomjese¢nog razdoblja trajanja
COVID-19 epidemije, od sredine ozujka do sredine
svibnja 2020. godine, u Opcoj bolnici Zadar
hospitalizirano je ukupno 87 bolesnika s klini¢ckim
simptomima i znakovima bolesti, u kojih je registrirana

laboratorijski ~ potvrdena COVID-19 infekcija
(neobjavljeni podaci Opée bolnice Zadar). Upravo ti
podaci bili su dodatni razlog za ispitivanje

seroprevalencije u naSih zdravstvenih zaposlenika
izlozenth COVID-19 infekciji. Rezultati naSeg
ispitivanja pokazali su neocekivano jako nisku
seroprevalenciju, s nalazom protutijela anti SARS-
CoV-2 u samo dva zaposlenika (0,04%). lako tako
nisku seroprevalenciju u zaposlenika Opce bolnice
Zadar mozemo djelomicno opravdati ucinkovito$¢u u
primjeni protuepidemijskih mjera na svim razinama
radnog procesa s bolesnicima, ipak ostaju brojni upiti i
nejasnoce o ovakvim rezultatima. U kvalitativnom
odredivanju protutijela na nukleokapsidni antigen
SARS-CoV-2 virusa elektrokemiluminiscentnom
metodom (ECLIA) odredivali smo visokospecifi¢na
zrela protutijela koja su dominantno, ali ne iskljucivo,
IgG klase.’® Ova protutijela pojavljuju se u manjeg
broja osoba od 9 do 14 dana, a ¢eS¢e u razdoblju od
nekoliko tjedana nakon ekspozicije.???* U svih nasih
ispitanika vremenska distanca od moguce ekspozicije
do uzimanja uzorka seruma ispitanika bila je dulja od
4 tjedna, $to pokazuje kako je vjerojatno, ali ne i posve
sigurno, bilo dostatno vremena za stvaranje anti
SARS-CoV-2 protutijela. Danas su u svijetu na
raspolaganju brojni i razli€iti testovi, a za prikaz realne
seroprevalencije, zasigurno seroloski testovi moraju
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imati visoku specificnost i senzitivnost. Niska sero-
prevalencija u nasih ispitanika ne otvara nam raspravu
o specificnosti rabljenoga testa, kao ni o kriznoj
reaktivnosti ili  niskoj pozitivnoj prediktivnoj
vrijednosti testa. Suprotno, nasa je dvojba u ras¢lambi
rezultata otkrivene niske seroprevalencije, radi li se o
niskoj senzitivnosti testa ili je doista rije¢ o u¢inkovito
provedenim mjerama prevencija u Sirenju COVID-
19/SARS-CoV-2 infekcije.

Zakljucak

Procjena realne seroprevalencije COVID-19/
SARS-CoV-2 u zdravstvenih djelatnika, kao kljucne,
specifi¢ne izloZene skupine u svakodnevnim zivotnim
i profesionalnim okolnostima i izazovima, zasigurno je
glavna osnova za njihov odabir u radu s COVID-19
bolesnicima, ali i za prvi izbor u cijepljenju. Nadalje,
obzirom na kontinuitet pandemije i izlozenost
zaposlenika nuzna su dodatna seroloska ispitivanja.
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