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Bakgrunnur

petta skjal gefur yfirlit yfir lykilskref smitrakningar, p.m.t. audkenningu snertingar, skrasetningu og eftirfylgni,
sambandi vid vidbragd vié COVID-19.

Umsjon einstaklinga sem hafa komist i snertingu vid smit byggist a nyjustu méglegu sénnunum, eins og Utlistad
er hér fyrir nedan.

o Naverandi azetlanir gefa til kynna midlaagan medgongutima fra fimm til sex dégum, og neer yfir 1 til 14
daga. Nyleg rannsokn a likénum stadfestir ad til ad vidhalda varfaerni skal telja medgongutimann vera allt
ad 14 daga [1,2].

. Tilfelli getur veri®d smitandi i allt ad 48 klukkutima adur en einkenni koma fram. Nyleg rannsdkn greindi fra
bvi ad 12,6% af tilkynntum tilfellum gaefu til kynna Gtbreidslu adur en einkenni komu fram [3]. Par ad
auki hefur alyktun um hlutfall Utbreidslu adur en einkenni komu fram verid dregin af likonum og var metin
— i vidurvist eftirlitsradstafana — i kringum 48% og 62% i Singapore og Kina (gogn fra Tianjin),
adurnefndri rod [4]. Adrar rannsoknir hafa synt fram a ad enginn verulegur munur er a veiruhledslu
einkennalausra sjuklinga og peirra sem syna sjukdémseinkenni, sem gefur til kynna méguleika a
Utbreidslu veiru fra einkennalausum sjdklingum. [5-7].

o Utbreidsla er talin vera adalega fra dndunarfaerasmadropum og beinni snertingu vid smitada einstaklinga,
o0g Obeinni snertingu vié yfirbord eda hluti i ndnasta umhverfi [8]. Nylegar tilraunarannsdknir sem
framkvaemdar voru undir verulega stjornudum adstaedum hafa synt fram a lifun SARS-CoV-2 a
mismunandi yfirbordum asamt smaégnum i andrimslofti. Mismunandi stigum smita i umhverfinu hefur
verid lyst i herbergjum COVID-19 sjiklinga [9-11]. )

. Allt ad 10% af tilkynntum tilfellum i Kina [12] og allt ad 9% af tilfellum & Italiu voru & medal
heilbrigdisstarfsfélks [13]. Liklegt er ad utbreidsla innan sjlkrahusa spili mikilveegt hlutverk i aukningu
stadbundinnar Gtbreidslu, og ad 6samraemi sé a peim ahrifum sem hin hefur 4 aldrada og vidkvaema ibua.

Umfang skjalsins

petta skjal midar ad pvi ad adstoda Evropusambandié og Evropska Efnahagssvaedid vid ad rekja og hafa umsjon
med einstaklingum, ad medtéldu heilbrigdisstarfsfolki, sem hafa verid i snertingu vid COVID-19 tilfelli. pvi skal
koma i framkvaemd i sameiningu med radstéfunum an lyfja eins og videigandi er [14].

Tillaga ad tilvisun: Séttvarnastofnun Evropu. Smitrakning: umsjon heilbrigdismala fyrir einstaklinga, ad medtoldu
heilbrigdisstarfsfolki, sem hafa verid i snertingu vi® COVID-19 tilfelli innan Evropusambandsins — énnur uppfaersla, 8. april
2020. Stokkholmur: ECDC; 2020.

© Séttvarnastofnun Evropu (ECDC), Stokkhdlmur, 2020



Stjornun heilbrigdismala er vardar einstaklinga sem hafa verid i snertingu vid COVID-19 tilfelli
innan Evropusambandsins

Tilgangur smitrakningar

Tilgangur pess ad audkenna og hafa umsjoén med einstaklingum sem hafa komist i snertingu vi® moguleg eda
stadfest COVID-19 tilfelli er til ad haegt sé ad audkenna skjott dnnur smit sem gaetu komid upp eftir Gtbreidslu
fra upphafstilfellinu sem pekkt er, til pess ad haegt sé ad gripa inn i og stodva frekari Utbreidslu. Pessu er nad
fram med:

o snoggri audkenningu a einstaklingum sem hafa komist i snertingu vid moguleg eda stadfest COVID-19
tilfelli;

. veitingu upplysinga til einstaklinganna um sjalfsskipada sottkvi, videigandi radstafanir a sidareglum er
varda hreinleeti handa og 6ndunarfaera, og radgjof vardandi hvad skal gera ef peir finna fyrir einkennum;

. timanlegum préfunum a rannsoknarstofu fyrir alla pa sem finna fyrir einkennum.

Smitrakning er mikilvaeg radstofun til pess ad sigrast & yfirstandandi faraldri COVID-19, i sameiningu vié profanir
og virka leit ad nyjum tilfellum, og i samvirkni med 68rum radstéfunum eins og likamlegri fjarlaegd. Hvert land
fyrir sig mun purfa ad adlaga vidbrag® sitt til stadbundinnar faraldursfreedilegrar stédu og i samraemi vid paer
audlindir sem i bodi eru. Stréng beiting radstafana smitrakningar @ medan & pvi timabili stendur par sem einungis
dreifd tilfelli eru skodud getur dregid Ur frekari Utbreidslu og haft veruleg ahrif & dreifingu faraldursins. Samt sem
adur, ef audlindir heimila, skal einnig skoda beitingu a landfraedilegum stadsetningum par sem Utbreidsla er
vidtaekari. Jafnvel pott ad ekki allir sem tengjast smiti i hverju tilfelli séu audkenndir og fundnir, getur
smitrakning samt sem adur lagt sitt af morkum i ad draga Ur Utbreidslu i dsamt 68rum radstéfunum s.s.
likamlegri fjarlaegd [15-17].

Ny framkomin sénnunargogn fra vidbragdsteymi i Kina og Singapore gefa til kynna ad fullnaegjandi smitrakning
adstodadi vid ad draga ur timanum fra upphafi einkenna og til einangrunar, og geeti verulega hafid dregié ar
likum & aframhaldandi Utbreiéslu [18,19]. Smitrakning og sottkvi hafa einnig veri® notud & medan & timabilum
Utbreidslu stéd § Wuhan og Sudur Koreu, asamt 68rum tegundum radstafana [12,20]. Smitrakning studlar einnig
ad betri skilningi a faraldursfraedi COVID-19.

Pau I6nd innan Evrépusambandsins eda Evropska Efnahagssvaedisins sem hafa enn takmorkuad tilfelli skulu
einbeita sér ad pvi ad vinna ad heilbrigdismalefnum med pvi ad audkenna tilfelli og rekja til peirra einstaklinga
sem tengjast smitum.

f 16ndum med vidtaeka Gtbreidslu & sumum svaedum en takmarkada Utbreidslu & 68rum sveedum, pjénar
smitrakning mikilvaegu hlutverki i Gtbreidslu @ peim sveedum sem hafa ordi® fyrir minni dhrifum og innan lokadra
svaeda (t.d. fangelsa og hjlkrunarheimila). Samt sem &8ur skal huga ad smitrakningu & svaedum par sem
Utbreidsla er vidteekari, par sem mogulegt er, og i sameiningu med radstéfunum um likamlega fjarlaegd. Ef ad
audlindir eru takmarkadar, skal fyrst leita ad einstaklingum sem eru i ahaettumikilli ndlaegd vié smit fyrir hvert
tilfelli (nanir einstaklingar) og peim sem eru heilbrigdisstarfsfolk eda vinna med vidkvaemum ibdum, og pvi neest
skal leita ad, eins og haegt er, peim einstaklingum sem eru i ahaettulitilli nalaegd vié smit [21]. A svaedum
vidteekrar Gtbreidslu veirunnar skal smitrakning innihalda ad minnsta kosti tilfelli sem koma fram i sérstokum
adstaedum s.s. langtima hjukrunarheimilum, fangelsum, fléttamannabudum, o.s.frv., til pess ad draga ur
Utbreidslu og draga Ur ahrifum a vidkvaema ibla. Einnig skal smitrakning vera framkvaemd ef tilfellid er
starfsmadur heilbrigdispjonustu, og pad skal einblina & einstaklinga innan sjlukrahlsa og heimilislaekninga, til pess
ad audkenna a skjotan hatt moégulega nalaegd veirunnar vid vidkveema einstaklinga. Samt sem adur, jafnvel pott
ad framkveemd fari ekki fram i 6llum tilfellum par sem vidtaek Utbreidsla er skodud, verdur smitrakning ad vera
framkvaemd itarlega um leid og dregur Ur Utbreidslu i samfélaginu.

Fyrir pau 16nd par sem likamlegri fjarleegd hefur verid framfylgt yfir akvedid timabil til pess ad reyna ad trufla
utbreidslukedju veirunnar, pa eru radstafanir til ad greina tilfelli, par med talin smitrakning, forgangsatridi um leid
og radstafanir um likamlega fjarlaegd eru afnumdar, til pess ad lagmarka ahaettu & frekari stigmognun. A
medan a peim timabilum stendur par sem iblar meiga ekki yfirgefa heimili sin, skulu 16nd mida ad pvi ad
endurskoda naverandi heilbrigdiskerfi til pess ad akvarda akjosanlega framkvaemd og timasetningu kroftugra
radstafana smitrakningar.

Séttvarnastofnun Evropu hefur gefid Gt fraedilega skyrslu um pau Urreedi sem krafist er fyrir smitrakningu, sottkvi
og hvernig fylgjast skal med athéfnum [21]. Skilvirkar radstafanir Grraeda eru Utlistadar vid lok skjalsins.
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Skilgreining hugtaksins ,einstaklingur i
snertingu vido smit"

Einstaklingur sem hefur verid i snertingu vid COVID-19 tilfelli er hver sa einstaklingur sem hefur verid i snertingu
vid COVID-19 tilfelli (Tafla 1) innan timaramma sem naer fra 48 klukkutimum adur en einkenni koma fram og allt
ad 14 dégum eftir ad einkenni koma fram.

Ef tilfelli® syndi engin einkenni, er einstaklingur sem hefur veri® i snertingu vid tilfellid skilgreindur sem einhver
sem hefur verid i snertingu vid tilfellid innan timaramma sem neer fra 48 klukkutimum adur en syni sem leiddi til
stadfestingar var tekid, og til 14 daga eftir ad synid var tekid.

Hin tengda aheetta a smiti fer eftir hversu mikil naleegd atti sér stad, sem mun svo akvarda tegund umsjonar og
eftirlits (Tafla 1) [22].

Tafla 1. Skilgreining snertingar er byggir a hversu mikil naleegd atti sér stad

Ahzettumikil nalegd ’ ,_,
(Nain tengsl) Ahzettulitil nalaegd

Einstaklingur: Einstaklingur:

e sem hefur veri® i tengslum vi§ COVID-19 tilfelli augliti til auglits innan tveggja ¢  sem hefur verid i tengslum vi® COVID-19
metra og i yfir 15 mindtur; tilfelli augliti til auglits innan tveggja

e sem hefur verid i likamlegum tengslum vi® COVID-19 tilfelli; metra i undir 15 mindtur;

e sem hefur veri® i dvordum beinum tengslum vi§ smitandi seyti fra COVID-19 e  sem var i lokudu umhverfi med COVID-19
tilfelli (t.d. ef hdstad er & hann); tilfelli { undir 15 mindtur;

e sem var i nanu umhverfi (t.d. heimilishald, skolastofa, fundarherbergi, o ferdadist med COVID-19 tilfelli & hvada
bidstofa sjlkrahuss, o0.s.frv.) COVID-19 tilfellis i yfir 15 minGtur; ferdamata sem er*;

e sem var i loftfari, sitjandi i innan vi® tveggja seeta fjarleegd (i hvada att sem o starfsmadur heilbrigdispjonustu eda
er) vid COVID-19 tilfelli, ferdafélagi eda einstaklingar sem veita uménnun, og annar einstaklingur sem veitir uménnun
medlimur flugahafnar sem pjonar i peim hluta loftfars par sem valdandi til COVID-19 tilfellis, eda stafsmenn
tilfellid sat [23] (ef alvarleiki einkenna eda hreyfing tilfellisins gefur til kynna rannsoknarstofu sem medhdndla syni fra
vidteekari fjarlaegd gaetu peir farpegar sem satu i 6llum hluta loftfarsins eda COVID-19 tilfelli, og klaedast
allir farpegar loftfarsins veri® taldir ndin tengsl); persénulegum hlifdarbinadi [24].

e starfsmadur heilbrigdispjonustu eda annar einstaklingur sem veitir uménnun
til COVID-19 tilfellis, eda stafsmenn rannsoknarstofu sem medhdndla syni fra
COVID-19 tilfelli, an persdnulegs hlifdarbiinadar sem meelt er med eda med
mogulegu broti & persénulegum hlifdarbinadi [24].

*Undantekning er ef setid er [ loftfari eins og skilgreint er a vidkomandi stad i vinstri dalki,

Lengri timabil nalaegdar vid tilfelli eru talin auka likur & Gtbreidslu; 15 mindtna takmérkunin er valin af gedpotta i
hagnytum tilgangi. Heilbrigdismalayfirvold geta tali® einhverja pa einstaklinga sem voru nalaegt tilfelli i stuttan
tima sem ahaettumikla nalaegd, og byggir pad a einstaklingsmidudu ahaettumati.

Ad nota adeins hluta pess personulega hlifdarbinadar sem maelt er med eykur likurnar & varnarleysi
heilbrigdisstarfsfolks og par af leidandi eykur pad ahaettuna.

Lykilskref eftir ad tilfelli er greint

Ad audkenna einstaklinga sem hafa verid i nalaegd vio smit
og skrasetja

Strax eftir ad stadfest eda liklegt tilfelli hefur verid audkennt, mida naestu skref ad smitrakningu fyrir
heilbrigdismalayfirvold og innihalda:

. Ad taka vidtal vid tilfellid til pess ad safna saman upplysingum um kliniska forségu og mégulega
einstaklinga sem hafa verid i naleegd vid smit fra 48 klukkutimum adur en einkenni komu fram og pangad
til ad tilfellid var einangrad. betta skal framkvaema i gegnum simtal pegar mogulegt er. Tilfelli geta purft &
sjukrahusvist ad halda og eru mégulega i sleemu asigkomulagi; i slikum tilfellum skal starfsfolk spitala eda
sa heimilislaeknir sem medhondlar tilfellid adstoda vid ad afla upplysinga annad hvort fra peim smitada
eda fjolskyldu hans.

. Ad leita ad peim einstaklingum sem hafa veri® i nalaegd vid smit og flokka pa i dhaettumikla nalaegd (nain
tengsl) eda dhaettulitla nalaegd, eins og Utskyrt er i Toflu 1 hér ad ofan. Einnig skal safna upplysingum um
hvort ad einstaklingurinn sem hefur verid i nalaegd vid smit tilheyri einum af ahaettuhdpunum fyrir
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alvarlega COVID-19 eda hvort hann vinni med vidkveemum ibdum (t.d. vid ad veita umonnun til aldradra
eda dnaemisbaekladra einstaklinga).

. Ad skipuleggja profanir a einstaklingum sem syna einkenni SARS-CoV-2 (sja heimasida Soéttvarnastofnunar
Evropu er vardar studning vié rannsoknarstofur fyrir COVID-19 og radleggingar
Alpjédaheilbrigdismalastofnunarinnar vardandi préfunaraasetlanir).

. Finna og eiga i samskiptum vid skilgreinda einstaklinga sem hafa verid i naleegd vid smit og
upplysingagjof um videigandi stjornun a radstéfunum vegna smita, eftirlit einkenna og adrar
fyrirbyggjandi radstafanir s.s. naudsyn pess ad fara i sottkvi.

Eftirfylgni einstaklinga sem hafa verid i nalaegd vid smit

Einstaklingar og heilbrigdismalayfirvold eiga ad taka til greina mismunandi adgerdir (Tafla 2), og fer pad eftir
ahaettustigi nalaegdarinnar.

Heilbrigdismalayfirvold skulu fylgjast vandlega med peim einstaklingum sem hafa verid i ahasttumikilli nalaegd, a
medan ad einstaklingar sem hafa verid i dhaettulitilli nalaegd skulu fylgjast sjalfir med einkennum & medan beir
stunda radstafanir likamlegrar fjarleegdar og fordast ferdalog. Taka skal til greina sottkvi fyrir einstaklinga sem
hafa verid i ahaettumikilli nalaegd [14]. Ef ad einkenni sjukdémsins koma fram, pa skulu einstaklingar strax fara i
sjalfsskipada einangrun og leita leeknisradgjafar, helst i gegnum sima fyrst um sinn, og fylgja avallt radleggingum
innlendra/stadbundinna yfirvalda.

Tafla 2. Lykiladgerdir fyrir umsjon einstaklinga sem hafa verid i nalaegd vid smit

Adgerdir Ahzttumikil nalaegd Ahzettulitil naleegd
(Nain tengsl)

Einstaklingur Yfir 14 daga timabil eftir ad hafa verié sidast i ndlaegd vid Yfir 14 daga timabil eftir ad hafa verid sidast
COVID-19 tilfelli, skal radleggja einstaklingi sem hefur nalaegd vid tilfelli, skal rédleggja ahaettulitlum

verid i ahaettumikilli nalaegd vid smit ad: einstaklingi sem hefur verid i nalaegd vid smit ad:

e  vera i séttkvi heima ef mogulegt er*. Ef ekki er o fylgjast sjalfur daglega med einkennum sem
moguleiki & pvi, pa skal virda radstafanir likamlegrar samrymast COVID-19, b.m.t. hita af einhverju
fjarlaegdar og fordast ferdaldg; leyti, hosta, preytu eda erfidleikum vid 6ndun;

o fylgjast sjalfur daglega med einkennum sem e  virda radstafanir likamlegrar fjarlaegdar og
samrymast COVID-19, b.m.t. hita af einhverju leyti, fordast ferdalog;
hosta, preytu eda erfidleikum vid 6ndun; o framkveaema strangar sidareglur um radstafanir

e maela og skra nidur hita daglega (einstaklingar skulu hreinleetis handa og dndunarfaera;
fordast ad nota hitalaekkandi lyf i nokkra klukkutima e  fara strax i sjélfsskipada einangrun ef ad
4dur en peir meela likamshita sinn); einkenni koma fram og leita laeknisradgjafar,

e ganga Ur skugga um ad heilbrigdismalayfirvold geti helst i gegnum sima fyrst um sinn, og fylgja
haft samband vid sig; avallt radleggingum innlendra/stadbundinna

e  framkvaema strangar sidareglur hreinlaetis handa og yfirvalda.
ondunarfeera;

e fara strax i sjalfsskipada einangrun ef ad einkenni
koma fram og leita laeknisrédgjafar, helst i gegnum
sima fyrst um sinn, og fylgja avallt rddleggingum
innlendra/stadbundinna yfirvalda.

Yfirvold Yfir 14 daga timabil eftir ad hafa verid sidast i naleegd vid Yfir 14 daga timabil eftir ad hafa verid sidast

heilbrigdismal COVID-19 tilfelli: ahaettulitilli naleegd vid COVID-19 tilfelli:

a o Virk eftirfylgni med peim einstaklingum sem hafa e  Hvetja einstaklinga sem hafa verid i dhaettulitilli
verid i ndlaegd vié smit (t.d. dagleg simtdl, nalaegd vid smit ad hafa samband vié
tolvupdstar, smaskilabod). Einstaklingar sem hafa heilbrigdismalayfirvold af fyrra bragdi ef peir
verid i nalaegd vid smit geta verid hvattir til pess ad préa med sér einhver samrymanleg einkenni;
hafa samband vié heilbrigdismalayfirvéld af fyrra e  Ef ad einstaklingurinn sem hefur verid i nalaegd
bragéi ef peir finna fyrir samrymanlegum einkennum, Vvid smit synir einkenni sem eru samrymanleg
fyrir utan hefébundna skipulagda eftirfylgni; COVID-19, pa skal fylgja peim skrefum sem

e profanir & einstaklingum sem hafa verid i ndlaegd vid notud eru fyrir pa einstaklinga sem eru i
smit og préa med sér einkenni sem eru samrymanleg ahaettumikilli nalaegd vié smit.
COVID-19, ef mbgulegt er** Byggt a einstaklingsmidudu aheettumati, pa geta
o ef prof er neikvaett, pa skal halda afram med  heilbrigdismalayfirvold ihugad ad Utiloka pa
einstaklingsmidadar adgerdir yfir 14 daga einstaklinga sem eru i ahaettulitilli ndlaegd vid smit fra
timabil eftir ad einstaklingur var sidast i vinnu ef peir vinna med vidkvaemum ibtum (t.d. peir
nalaegd vid smit; sem veita umoénnun aldradra).

o ef ad prof er jakveett, pa skal tilkynna tilfelli®
og hafa frumkvaedi ad smitrakningu.

*Sjd fraedilega skyrsiu Sottvarnastofnunar Evropu um ,Fyrirbyggingu smita og umsjon med stjiornun heimila peirra einstaklinga
sem eru med grun um eda stadfest smit Koronaveirusjukdomsins (COVID-19)" [25].

**Sjg frd Sottvarnarstofnun Evrdpu ,Leidbeiningar um utskrift og lok einangrunar i/ samhengi vidtaekrar utbreidsiu COVID-19
innan samfélags — fyrsta uppfeersia" [26].


https://www.ecdc.europa.eu/en/novel-coronavirus/laboratory-support
https://www.ecdc.europa.eu/en/novel-coronavirus/laboratory-support
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331509/WHO-COVID-19-lab_testing-2020.1-eng.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331509/WHO-COVID-19-lab_testing-2020.1-eng.pdf

Stjornun heilbrigdismala er vardar einstaklinga sem hafa verid i snertingu vid COVID-19 tilfelli
innan Evropusambandsins

Urraedi sem taka skal tillit til

Smitrakning getur falid i sér gifurleg Urraedi. Hvert land fyrir sig mun purfa ad adlaga akefd smitrakningar ad
stadbundinni faraldursfraedilegri stodu og i samraemi vid paer audlindir sem i bodi eru. Haegt er ad styrkja pessi
Urraedi med pvi ad rada starfsfolk sem er ekki heilbrigdisstarfsfolk, pb.m.t. sjalfbodalida, ef haegt er ad veita
fullnaegjandi 6ryggisradstdfun gagnaverndar, pjalfun, og ad haegt sé ad veita yfirumsjon. Einnig er haegt ad taka
til greina 6nnur Urraedi sem i bodi eru, s.s. ad rada pjonustuver sem hafa verid sett upp i 68rum tilgangi.
Radstafanir sem geta adstodad vid ad bjarga audlindum fela i sér ad breyta fra daglegum simtélum til
einstaklinga sem hafa verid i nalaegd vid smit, og til sjalfsskipads eftirlits, med pvi ad kynna smaforrit eda 6nnur
tél & internetinu til pess ad adstoda vid eftirlit [27,28]. Til pess ad audvelda hageeda smitrakningu, skal einnig
hafa samband vié einstaklinga sem hafa verid i nalaegd vid smit og beir upplystir i gegnum smaskilabod i stadinn
fyrir simtol [28]. Alpjédaheilbrigdismalastofnuninn hefur préad Go.Data teeki sem audveldar skilvirkari og
ahrifarikari smitrakningu; taekid gerir okkur kleift ad fylgjast a skjétan hatt med einstaklingum sem hafa verid i
nalaegd vid smit, sja fyrir sér kedjur Utbreidslu, og deila gégnum.

Ef a8 audlindir verda of takmarkadar til pess ad profa einstaklinga sem syna fram a einkenni og hafa verié i
nalaegd vid smit, parf ad radleggja 6llum einstaklingum sem syna einkenni ad fara i sjalfsskipada einangrun og
skal hafa umsjon med peim likt og tilfelli [26].

Ad nota gogn smitrakningar til pess ad upplysa
viobragdsadila

Gogn um rannsdknir smitrakninga skal flokka og greina a stadbundnu og/eda innlendu stigi til pess ad haegt sé
ad leera af rannséknunum og upplysa vidbragdsadila. Sem daemi ma 6élast skilning a Utbreidslu og
arasarhlutféllum, greina og skjalfesta adsteedur par sem Utbreidsla a sér stad, og skilja arangur mismunandi
slokunar a radstéfunum s.s. likamlegri fjarleegd.

I vidauka er haegt er ad finna reikniforrit fyrir umsjon yfir einstaklingum sem hafa verid i nalaegd vid smit hja
mogulegum eda stadfestum COVID-19 tilfellum.


https://www.who.int/godata/about
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Reikniforrit fyrir umsjon yfir einstaklingum sem hafa verid i
nalaegd vid smit hja mogulegum eda stadfestum COVID-19
tilfellum

> Likleg eda stadfest COVID-19 tilfelli
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* Verid i séttkvi heima begar mogulegt er Ef ekki er moguleiki 4 bvi, b skal virda radstafanir « Daglegt sjalfsskipad eftirlit med einkennum sem samrymast COVID-19, p.m . hita af
Wittt s (Tl it el einhverju leyti, hésta, preytu eda erfidleikum vid 6ndun
« Daglegt sjalfsskipad eftirlit 4 samry OVID-19 ei b.m.t. hita af einhverju leyti, Virda I&amlégra ﬁa'daegd og fordast ferdalog
hésta, preytu eda erfidleikum vig Gndun : ¢ N .
« Mzzla hita og skré hann nidur daglega (forGast skal notkun hitalze kkandi Iyfja fnokkra ki ukkutima * Framkvzema strangar sidareglur um rédstafanir hreinlzetis handa og 8ndunarfzera
46ur en likamshiti er mee Idur)
« Ganga Ur skugga um ad heilbrigdismalayfirvéld geti ndd i pig Byggt 4 eil i i i, pa geta heil brigdis vold dkvedid ad
* Framkvaema strangar sidareglur hreinlatis handa og dndunarfaera utiloka einstaklinga, sem eru i dhzettulitilli nélaegd vid smit, fra vinnu ef peir vinna med
« Virk eftirfylgni fra heilbrigdismalayfirvoldum. Einstaklingar sem hafa verid i nalzegd vid smit geta 5 ¢ q 3 5 -
vidkvaemum ibdum (t.d. peir sem veita umGnnun til aldradra).
verig hvattir til ess ag hafa samband vi8 heilbrigsismalay firvéld af fyrra bragdi ef peir finna fyrir (Eelfs )
7 i fyrir utan Kipulagda eftirfylgni.
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