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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroclawskiego w 2009r.

L. Wstep

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu realizuje zadania z zakresu zdrowia
publicznego, w szczegdlnosci poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami:

* higieny srodowiska,

* higieny pracy w zakladach pracy,

» higieny procesow nauczania 1 wychowania,
higieny wypoczynku i rekreacji,
zdrowolnymi zywnosci, zywienia 1 przedmiotow uzytku,
higieniczno — samitarnymi warunkami, jakie powinten speini¢ personel medyczny,
sprzgt oraz pomieszczenia, w ktorych udzielane sg swiadczenia zdrowotne.
Celem dzialalnosci Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroclawiu jest
ochrona zdrowia Iudzkiego przed nickorzystnym wplywem szkodliwosci 1 ucigzliwosci
Srodowiskowych, zapobieganie powstawaniu choréb, w tym chordb zakaznych i zawodowych.
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w  Inowroclawiu realizuje zadania poprzez
sprawowanie biezacego i zapobiegawczego nadzoru sanitarnego, a wprowadzony i ciagle
doskonalony system jakos$ci gwarantuje jego ujednolicenie, co zapewnienia wysoki poziom
jakosci przeprowadzanych inspekeji oraz wykonywanych badar.

II. Nadzor przeciwepidemiczny

Analiza sytuacji epidemiologicznej zakazen i choréb zakaznych w 2009 roku.

Pomijajac, wynikajace z naturalnego cyklu epidemicznego okresowe i sezonowe zwyzkl
zachorowan na grype i plonice, pogorszenie sie sytuacji epidemiologicznej salmoneloz 1
wirusowych zakazen jelitowych wywolanych przez norowirusy, niewielki wzrost zachorowan na
boreliozg, czy zwiekszenie koniecznosci szczepien po kontakcie ze zwierzgtami podejrzanymi o
wscieklizne, w zakresie wiekszosci pozostatych chordb zakaznych podlegajacych obowigzkowi
zglaszania 1 rejestracji obserwowano ustabilizowanie oraz poprawe sytuacji epidemiologiczne;.

Zwyzki zachorowan na grype 1 plonice, ktére spowodowaly pogorszenie si¢ sytuacji
epidemiologicznej, wynikaly z naturalnego cyklu epidemicznego tych choréb.

Wzrost liczby salmoneloz $wiadezy o czestszym wystepowaniu pateczek Salmonella wérdd
zwierzgt, zwlaszcza ptactwa domowego. Na pogorszenie si¢ sytuacji epidemiologicznej salmoneloz
wplynely masowe zachorowania, ktére wystapily po spozyciu potraw podanych na przyjeciu w
Jednej z inowroctawskich restauracii.

Niewielki wzrost zachorowan na boreliozg byt niewatpliwie spowodowany zwigkszeniem
zasiegu wystepowania kleszczy, gtdwnego przenosiciela i rezerwuaru kretkdéw Borrelia burgdorferi.
Wysokie temperatury panujace w lecie 1 jesienig 2009 roku nie sprzyjaty stosowaniu odpowiedniej
odziezy podczas pobytu w lesie i innych miejscach bytowania kleszczy, przez co ograniczaly
mozliwos¢ zapobiegania chorobie, zawgzonego przeciez do unikania kontaktu z kleszczami.

Obserwowana poprawa sytuacji epidemiologicznej w zakresic wigkszosci pozostatych
choréb zakaznych jest gtéwnie wynikiem wzrostu skutecznoéct zapobiegania chorobom zakaznym,
poprawy wiarygodnosci danych epidemiologicznych, poprawy diagnostyki laboratoryjnej chordb
zakaznych oraz wickszej dostepnosci 1 szerszego wykorzystywania nowoczesne] diagnostyki -
podstawy prowadzenia wlasciwego nadzoru epidemiologicznego.

Liczby zachorowan i wspotczynnikéw zapadalnosei na choroby zakazne, ktore wystapity w
2009 roku, przedstawiono w poréwnaniu z 2008 rokiem i zamieszczono w tabelt na koncu tego
opracowania.



Informacja o stanie bezpieczefistwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

Choroby zakaine objete programem obowigzkowych szciepien ochronnych,

Sytuacja epidemiologiczna w zakresie chordb zakaznych objetych programem
obowigzkowych szczepien ochronnych — blonicy, polio, tgzca, krztusca, $winki, rézyezki,
Haemophilus influenzae typ B, czy WZW typ B zalezna jest od poziomu realizacji szczepien
ochronnych dzieci przeciw tym chorobom.

Krztusiec ,
Pomimo realizowanych na wysokim poziomie szczepien przeciwko krztuscowi, w 2009
roku wystapito jedno zachorowanie na krztusiec.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Weoj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczha Liczba Bydgoszez Radziejow AleksandrowKuyj. Liczba Liczba
Liczba zachorowarn zachorowar Liczba Liczba Liczba zachorowar | zachorowarn zachorowar
zachorowan /wepdtczynnik |/ wspdlczynnik zachorowan zachorowan £ wspdlezynnik / wspdlczynnik | [/ wspdlezynnik
/ wspdtczynnik /wspolezynnik |/ wspblezynnik
‘ 1/0,61 1/2,13 2/2,86 26/5,64 3/7,16 1/1,80 83/27,65 | 168/8,12
Krztusiec

Swinka { napminne zapalenie privusznic )

Nagminne zapalenie przyusznic nalezy do chordb o stosunkowo tagodnym przebiegu, ale
towarzyszace jej nietypowym postaciom powiklania, byty przestanka do rozpoczecia w 2004 roku
powszechnego wykonywania szczepien przeciwko tej chorobie w ramach szczepien
obowigzkowych.

Sytuacja epidemiologiczna $winki ustabilizowala si¢ na doé¢ niskim poziomie, pomimo
niewielkiego ( o dwa ) wzrostu zachorowan.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczba Liczha Bydgoszcz Radziejéw AleksandréwKy. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowah Liczba Liczba Liczba zachorowart | zachorowan zachorowan
zachorowan /wspblenynnik | 7 wspolczynmik | zachorowarn zachorowart / wspSlczynnik /wspdtezynnik |/ wspdlczymnik
/ wspdlczynnik / wspdtezynmik |/ wspdiczynnik
18/10,97 | 10/213 8/11,43 | 51/11,07 1/2,38 5/9,03 30/9,99 | 199/9,62

Zestawienie iloSci zachorowan [ wspofezynnikéw zapadalnosci na swinke ( nagminne zapalenie prayusznic)

Rozyczka
Zachorowania na rozyczke utrzymywaty si¢ na identycznym, niskim poziomie jak w 2008

roku. Ustabilizowanie si¢ zachorowar jest po czesci wynikiem wprowadzenia obowigzkowych
szczepien dzieci skojarzong szczepionka przeciw odrze, $wince i rézyczee, osiggnigeia w latach
ubiegtych wysokiego procentu zaszezepienia dzieci z rocznikéw 1995- 1999 oraz utrzymania tego
poziomu w 2009 roku, przy szczepieniu dzieci z rocznika 2000.

Korzystna sytuacja po czeéci wynika rowniez z naturalnej tendencji spadkowej zachorowan.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woy. Kuf-Pom.
inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszez Radziejow AleksandréwKuj. Liczba Liczba
Liczba zachorgwan zachorowan Liczba Liczha Liczha zachorowan zachorowan zachorowdr:
zachorowar / wspdfezynnik | /wspdlezynnik zachorowart zachorowar / wspotezynnik / wapdlczynnik | / wspdlczynnik
/ wspdlczynnik / wspdlczynnik |/ wspélczynnik
29/17,64 1/2,13 26/37,14 | 75/16,28 | 68/162,43 4/7,22 31/10,33 | 340/16,43

Zestawienie ilosci zachorowatt | wspdtczynnikdw zapadaino$cl na rézyezke




Informacja o stanie bezpicczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

Inne choroby wysypkowe wieku dziecigcego.

Plonica ( Szkarlatyna )

Umacniala si¢ tendencja wzrostowa zachorowan na plonice. W stosunku do roku 2008
liczba zachorowan wzrosta o 20. Najczesciej chorowaly dzieci w wieku od 4 do 8 lat.
Niewstpliwie na zachorowania miaty wptyw ich pierwsze kontakty w przedszkolu i w szkole.

r PSSE PSSE Mogimo PSSE Znin | PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejéw PSSE { PSSE Torus Woj. Kuj-Pom,
Inowrociaw Liczba Liczha Liczha Liczha Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowar zachorowan zachorowath zachorowarn Kuj Liczha zachorowan zachorowan
zachorowan / wspotczynnik | /wspclezynnik | / wspdlczynnik |/ wspdlezynnik zachorowan / wspdtezynnik / wspotczynmik
7 wspdlezynnik / wspdtczynnik
94/57.28 | 15/31,95 ’ 12/17,14 | 440/95,54 | 58/138,54 | 22/39,73 | 147/48,96 | 1052/50,85

Zestawtenie ilosci zachorowar | wspdlezynnikow zapadainosci na plonice ( Szkariatyna )

Ospa wietrzna

Zachorowania na ospe wietrzna utrzymuja si¢ nadal na dosé wysokim poziomie, pomimo, ze
w 2009 roku zarejestrowano znaczny ich spadek.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczha Liczba Bydgoszcz Radziejow Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liezha Liczha Ky Liczha zachorowar zachorowan
zachorowan | /wspdlczynnik | /wspdlczynntk zqchorowart zachorowan zachorowan / wspdtezynnik / wspolenymnik
/ wspdiczynnik /S wspdiczynnik | /wspdlczynnik |/ wspdlezynnik
814/49598 63/134,19 573/818,49 2295/498,37 72/171,98 241/435,25 1496/498,29 9609/464.47

Zestawienie ilosci zachorowan i wspdlczynnikdow zapadalnofci ra ospe wietrzng

Zatrucia pokarmowe i zakaZenia pokarmowe
wywolywane przez czynniki biologiczne.

Salmonelozy, zatrucia pokarmowe
Pomimo nadzoru sanitarnego prowadzonego nad produkcja artykuldéw spozywezych

pochodzenia zwierzgcego, akcji promujacych wlasciwy sposob postgpowania z  artykutami
zywnosciowymi oraz obserwowanego od kilku lat, systematycznego zmniejszania si¢ ilosci
zlecanych przez lekarzy badan oséb chorych w kierunku pateczek Salmonella, wystapit wyrazny
wzrost zachorowan na salmonelozy. Ich liczba w stosunku do roku 2008 wzrosta o 42 przypadki.
Wzrost zapadalnosci byt spowodowany wystapieniem masowego zakazenia pateczkami Salmonella
Enteritidis dwudziestu uczestnikéw przyje¢ komunijnych, zorganizowanych  w jednej z
inowroctawskich restauracji oraz niepokojacym wzrostem salmoneloz w  ogniskach
indywidualnych, ktérych w 2009 roku zarejestrowano az czterdziesci jeden.

Wysoka zapadalno$¢ moze $wiadczy¢ o czestszym wystepowaniu salmonelozy wsrod

zwierzat, zwlaszcza ptactwa domowego.

W 2009 roku zarejestrowano jeden przypadek posocznicy wywolanej pateczkami

Salmonella.

Nosnikami Salmonella, podobnie jak w latach ubieglych, byly gtéwnie potrawy z jaj 1 z
dodatkiem jaj oraz potrawy do ktérych przypuszczalnie dodano jaja.

- PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE FP3SE PSSE Torun Wor. Kuj-Pom.
fnowractaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejow AleksandrowKuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowa#: zachorowan Liczba Liczba Liczha zachorowarn zachorowan zachorowahi
zachorowar /wspdlezynnik |/ wspdlczynnik zachorowah zachorowas / wspdlczynnik /wspdlezynnik | / wspdiczynnik
/ wspblczyrmik / wspolezynnil | / wspofezynnik
61/37,17 | 8/17.04 | 10/14.28 | 64/1389 | 17238 | 7/12.64 | 110/36,64 | 509/24.60 |

Zestawienie iloSci zachorowat [ wspdlezynnikow zapadalnosei na salmonelozy, zatrucia pokarmowe



Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

WZW typ A

W zwigzku z powszechng podatnoscia na zakazenie wirusem zapalenia watroby typu A
(HAV) osob do 40 roku zycia — kazde zachorowanie na WZW A stwarza ryzyko wystapienia
lokalnego ogniska. W 2009 roku wystapito pojedyncze zachorowanie. Zachorowal 42 letni

mezczyzna, po powrocle z wycieczki do Egiptu.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin | PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejéw PSSE PSSE Torun Wey. Kyj-Pom.
fnowrociaw Liczha Liczba Liczba Liczha Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowar zachorowan zachorowan K Liczba zachorowan zachorowan
zachorowarn /wspdlczynnik |/ wspdlczynnik |/ wspdtczymnik |/ wspélczynnik zachorowan A wspolczyanik |/ wspdiczynnik
/ wspdlczynnik / wspdlczynnik
1/0,61 0/0 8/11,43 1/021 0/0 0/0 0/0 18/0,87

Zestawiente ilosci zachorowar { wspdtczynnikdw zapadalnosci na WZW ryp A

Inne wirusowe zakalenia jelit wywolane przez rotawirusy

Rotawirusy stanowig najczestsza przyczyne bardzo groznych, ostrych biegunek u dzieci do
lat 2. Zgloszono trzynascie przypadkéw zakazen wywotlanych przez rotawirusy - o trzy mniej niz w
2008 roku. W grupie dzieci do lat 2, odsetek zakazen jelitowych wywolanych przez rotawirusy

osiagnat prawie 54 %.

PSSE PSSE Mogilne PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woy. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczha Liczha Bydgoszcz Radziejéw AleksandrowKuy. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liczba Liczba Liczba zachorowan |  zachorowan zachorowar
zachorowan | /wspilczynnik |/ wspdlczynnik zachorowan zachorowan / wspdtezynnik / wspdlezynnik |/ wspdlczynnik
[ / wspdlezynnik / wspdfczynnik |} / wspolczynmik
13/7,92 172,13 105/149,99 | 327/71 18/42,99 27/48,76 186/61,95 | 1227/59,31

Zestawienie iloSci zachorowan i wspélczynnikow zapadalnosci na inne wirusowe zakazenia jelit wywotane przez rotawirusy

Inne wirusowe zakazienia jelit wywolane przez norowirusy

Wzrost zapadalnosci na wirusowe zapalenie jelit byl spowodowany wystapieniem w
listopadzie 2009 roku masowych zachorowan w jednym z sanatoriéw w Inowroctawiu.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Toruh Woy. Kuj-Pom.
Tnowrociaw Liczba Liczha Bydgoszcz Radziejow AleksandrowKuy. Liezba Liczha
Liczba zachorowan zachorowan Liczba Liczba Liczba zachorowan |  zachorowan zachorowan
zachorowarn / wspdlezynnile |/ wspélczynnik zachorowan zachorowar / wspotczynnik /wspdlczynnik |/ wspdlczynnik
/ wspdlezynnik / wspdlezynnik | / wspdlezynnik
I 36/21,94 0/0 0/0 0/0 0/0 /0 27/8,99 63/3,05

Zestawienie ilodci zachorowarn | wspdlczynnikdw zapadalnosei na inne wirusowe zakazenia jelit wywolane przez norowirusy

Wirusowe zakazenia jelitowe u dzieci do lat 2

Przy niewielkiej skali zachorowan nastapit dalszy spadek zapadalnosci.

- PSSE PSSE PSSE Znin PSSE Bydgoszez | PSSE Radziejéw PSSE PSSE Torun Waj. Kuj-Pom.
Inowrociaw Mogiine Liczba Liczba zachorowart Liczba AleksandrowKuyj. Liczha Liczba
Liczha Liczha zachorowan / wspdlezynnik zachorowan Liczha zachorowan zachorowasi
zachorowan | zachorowan / wspdlezynnik / wsplezynnik zachorowan / wspdlczynnik / wspdlezynnik
/ / / wspdlczynnik
wspdiczynnik | wspdlezynnik
1 9/182,96 i 0/0 84/3556,31 | 223/2355,55 | 14/1055,01 | 18/1545,06 | 87/1336,82 | 877/1911,2

Zestawienie ilosci zachorowan i wspotczynnikdw zapadalnosci na wirusowe zakazeria jelitowe u dzieet do lat 2




Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroclawskiego w 2009r.

Choroby przenoszone priez naruszenie cigglosci thanek:
WZW typu B, WZW typu C, HIV/AIDS.

Wirusowe Zapalenie Watroby
Od wielu lat powiat inowroctawski nalezy do grupy powiatéw wojewodztwa kujawsko-

pomorskiego o najwyzszej zapadalnosci.
W 2009 roku wystapily zachorowania na WZW:
o WZW B przewlekte - u 14 0sob,
e WZIW C -ostre - ul osoby,
o WIZW C przewlekle - u 31 oséb,
o WZW B+C -u2 o0s6b
e [Inne i nieokreslone - u 3 oséb.
Nie byto zachorowan na ostre WZW typ B.

WZW typ B

Zapadalno$¢ utrzymywala si¢ na poziomie 2008 roku. Wszystkie zachorowania miaty
charakter przewlekly, przebiegaly skapoobjawowo, a patologie watroby ujawnialy dopiero
specjalistyczne badania. W 75% przypadkow proces dotyczyt oséb bedacych nosicielami
bezobjawowymi wirusa, u ktérych do zakazenia doszto wiele lat wezesniej.

Chorzy, to w zdecydowanej wiekszosci, mlodzi mezczyzni, zamieszkujacy miasta powiatu
inowroctawskiego. Znaczaco wyzsza zapadalnosé na WZW mieszkancéw miast utrzymuje sie juz
od wielu lat i wskazuje, ze osoby zamieszkujace miasta majg lepsza dostepnos¢ do osrodkdw
diagnostycznych, czesciej podejmujg ieczenie.

W 2009 roku zarejestrowano 32 nowych nosicieli bezobjawowych AgHBs, z ktorych 72 %
to mieszkancy miast.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom
Inowroclaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejéw AleksandrowKuy. Liczba Liczha
Liczha zachorowan zachorowar Liczba Liczha Liczba zachorowan zachorowai zachorowan
zachorowan /wspdlezynnik |/ wspdlezynnik zachorowan zachorowan / wspdiczynnik / wspdlczynnik | / wspdlezynnik
/ wspolczynnik / wspblezynnik | /7 wspotczynnik
16/9,75 2/4,26 1/1,43 28/6,08 0/0 2/3,61 9/3 04/4,54

Zestawienie iloSci zachorowan | wspotczynnikow zapadalnosci na WZW typ.B, przewlelde

WZW typ B+C
Przewlekle WZW typu B+C zdiagnozowano u dwoéch osob, wezesdniejszych nosicieli

wirusow.

WZw typ C

Zakazenie wirusem watroby typu C postrzegane jest jako narastajgcy problem zycia
publicznego. Wigkszo$¢ zakazen moze ujawniaé sie dopiero po wielu latach bezobjawowego
przebiegu, w postaci marskosci i choroby nowotworowej watroby.

W 2009 roku na potrzeby nadzoru epidemiologicznego rozdzielono definicje przypadku
wirusowego zapalenia watroby typu C na definicje z 2005 i definicje z 2009 roku.

Nowa definicja pozwala na rejestrowanie zachorowan na podstawie pozytywnego wyniku
badania obecnosci przeciwcial anty HCV, potwierdzonego badaniem wykrywajacym material
genetyczny wirusa we krwi i ,,zastepuje” nie tylko stosowang kategorie ,,nowo wykryte zakazenia
HCV?”, ale takze kategori¢ ,,wirusowe zapalenie watroby typu C”.

Zmiana spowodowala koniecznos¢ rozpatrywania kazdego zgtoszenia z punktu widzenia
dwoch definicji oraz brak przypadkéw rejestrowanych dotychezas jako ,,nowowykryte zakazenia
HCV?”. Takie postgpowanie wyjasnia wzrost liczby zarejestrowanych zachorowan.




Informacija o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009z,

PSSE PSSE Mogilne PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radzieyéw PSSE PSSE Torun Wor. Kuji-Pom.
Ifnowrociaw Liczba Liczba Liczba Liczba Aleksandrow Liczha Liczha
Liczha zachorowarn zachorowar zachorowan zachorowan Kuj Liczba zachorowan zachorowan
zachorowan Swspdlczyanik |/ wspdlenynnik |/ wspdlezyniik |/ wspdlezynmik zachorowan /A wspdfczynnik |/ wspdlczynnik
J wspdiczynnik ! wspdlczynnik
31/18,89 0/0 0/0 13/2,82 1/2,38 0/0 7/2,33 87/4,21

Zestawienie ilosci zachorowan i wspdlezynnikow zapadalno$ci na WZW Cwg. definicii przypadhu -2009r.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejow PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczha Liczba Liczha Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowa#n zachorowan zachorowan zachorowan Kuf Liczba zachorowan zachorowart
zacharowa# /wspdlezynnik | /wspdlczyanik | /wspdlczynnik |/ wspolezynnik zachorowan / wspditczynnik | /wspdlczynnik
/ wspolczynnik / wspdlezynnik
33/20,i1 1,2,13 1/1,43 55/11,%4 1/2,38 0/0 10/3,33 132/6,38

Zestawiente ilosci zachorowan [ wspdlczynnikow zapadalnosci na WZW C- wg definicji przypadku — 2005r.

AIDS- zespot nabytego uposledzenia odpornosci
W powiecie inowroctawskim utrzymywatla si¢ wzglednie dobra sytuacja epidemiologiczna
zakazen HIV 1 zachorowan na AIDS.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom
Inowroctaw Liczba Liczha Bydgoszez Radziejow AleksandréwKuyy. Liczba Liczba
Liczha zachorowarn zachorowan Liczba Liczha Liczha zachorowart |  zachorowan zachorowarn
zachorowan / wspdlezynnik |/ wspolczynnik zachorowan zachorowan / wspdlczynnik / wspdlczynnik |/ wspdlezynnik
/ wspélczynnik / wspdlezynnik | / wspdlcoynnik
0/0 0/0 0/0 1/021 0/0 0/0 1/0,33 6/0,29

Zestawienie ilosci zachorowan { wspdlezynnikow zapadalnosci na AIDS

Nowo wykryte zakazenia HIV

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin FSSE PSSE PSSE PSSE Torur Woj. Kuj-Pom
Inowractaw | Liczba zakazert | Liczha zakazen Bydgoszcz Radziejéw AleksandrowKuj. Liczba Liczba zakazeht
Liczha zakazen | / wspdlczynnik | /wspdlczynnik | Liczba zakafen | Liczba zakozen Liczba zakazen zachorowan / wspolczynnik
7 wispdicoynnik / wspdlcoynnik |/ wspdlczynnik / wspdlezynnik / wspdlezynnik
1/0,61 0/0 1/1,43 21/4,56 172,38 0/0 6/2 46/2.22
Liczba zakazenn HIV

Inwazyjne zakaienia wywolane prrez: Neisseria meningitidis,
Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae, Streptococcus pyogenes.

Wystapita korzystna sytuacja epidemiologiczna w zakresie inwazyjnych zakazen
wywotywanych przez: Neisseria meningitidis, Haemophilus influenzae, Streptococcus pneumoniae,
Streptococcus pyogenes.

W 2009 roku nie wystapity zachorowania na inwazyjng chorobg meningokokowa oraz na
chorobe wywolana przez Haemophilus influenzae.

Zarejestrowano jeden przypadek posocznicy wywolanej przez Streptococcus pneumoniae
oraz pieé przypadkow rézy wywolanej przez Streptococcus pyogenes.
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Neuroinfekcje.

Neuroinfekcje wirusowe
W powiecie inowroctawskim stwierdzono szes¢ przypadkow neurcinfekcji wirusowych

zdiagnozowanych 1 zarejestrowanych jako:
s Wirusowe zapalenie opon mézgowych, nie okreslone — cztery przypadki (szes¢ w 2008r.)
o  Wirusowe zapalenie mdzgu, nie okreslone — dwa przypadki (brak zachorowan w 2008 roku.)
W styczniu 2009 roku u dwunastoletniej dziewczynki, uodpornionej przeciwko polio
pelnym cyklem szczepien, wystapil zespot Guillana - Barryego.

Neurcinfekcje bakteryjne

W 2009 roku wystapity:

e cztery przypadki zapalenia opon mézgowych - nie okreslone.
Zachorowania wystapily u dzieci w przedziale wiekowym od 4 do 11 lat. Jedno zachorowanie na
zapalenie opon modzgowo — rdzeniowych bylo choroba wspélistniejacy przy inwazyjnej chorobie
pneumokokowej — posocznicy wywolanej przez Streptococcus Pneumnoniae.

e trzy przypadki bakteryjnego zapalenia opon mdzgowych 1 mozgu.
Dwa z nich, w ktorych nie okreslono czynnika wywolujacego zapalenie, skutkowaly zgonem
chorych. Jedno, wywotane przez Streptococcus constellatus zakoniczone powrotem do zdrowia.

e w przebiegu neuroboreliozy zarejestrowano dwa przypadki zapalenia opon moézgowo —

rdzeniowych 1 jeden przewlekle] polineuropatii zapalne;j.

Choroby przenoszone prrez kleszcze.

Borelioza

W ostatnich latach borelioza jest najczescie] wystgpujaca u ludzi chorobg przenoszona przez
kleszcze. Zwykle zachorowania wystgpuja od miesiaca maja, do pazdziernika, najwigcej, migdzy
majem, a sierpniem. Zwigzane sg z przebywaniem ludzi w lasach 1 na lakach (ulubione siedliska
kleszczy), noszeniem lzejszych ubran, ktére nie oslaniaja dokladnie catego ciala, przez co
umozliwiajg przedostanie si¢ kleszcza na skoére. W 2009 roku ilo$¢ zachorowan na boreliozg
wyniosla 12 i byla o 4 przypadki wyzsza niz w 2008 roku.
U trzech osob wystapita neuroborelioza.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Rodziejow PSSE PSSE Torun Woj. Kwj-Pom
Inowroclaw Liczba Liczha Liczha Liczba Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowarn zachorowan zachorowan zachorowan K. zachorowar zachorowan
zachorowan /wspolczynnik | /wspélcmynnik | S wspdlczynmik |/ wspdlcommik Liczba /wspotezynnik | 7 wspdlenymnik
7 wspdtezynnik zachorowar
/ wspdlezynnik
12/7,31 4/8,52 8/11,43 | 159/34,52 0/0 4/7,22 56/18,65 | 378/18,27

Zestawienie ilosci zachorowan i wspofczynnikéw zapadainosci na borelioze

Grutlica

Gruzlica ptuc jest szczegdlnym rodzajem zakazenia bakteryjnego, wywotanego pratkiem
Kocha. Dzigki szczepieniom i skutecznej, wielolekowej terapii, gruzlica nie jest obecnie takim
zagrozeniem, jak w przesziosci. Jednak ostatnio epidemiolodzy odnotowali wzrost objawowych
zakazen gruzliczych.

Zapadalno$é na gruzlice w powiecie inowroctawskim ksztaltowata sie na $rednim poziomie.
Wynosita dwadziescia szes¢ przypadkow, co w przeliczeniu na 100 tysiecy mieszkancéw daje
wspolezynnik 15,79. Zapadalno$¢ utrzymywata si¢ wiec ponizej sredniej zapadalnoser w
wojewodztwie kujawsko — pomorskim, wynoszacej 21,14.

W 2009 roku Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu wydal decyzjg
nakazujaca mieszkancowi Inowroclawia, ktéry przerwal leczenie gruzlicy pratkujacej,
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natychmiastowe stawienie si¢ w Kujawsko-Pomorskim Centrum Pulmonologii w Bydgoszezy i
podjecie przerwanego leczenia. Nakaz decyzji zostat wykonany, mezezyzna podjat leczenie.

Choroby przenoszone drogq piciowq.
Wystapienie chordb przenoszonych droga plciowa winno byé sygnalem do podniesienia

$wiadomosci spolecznej oraz promocji dziatan profilaktycznych w zakresie tych chordb.
Liczba zachorowan w 2009 roku:

o Kila pierwotna — pie¢ zachorowan - mezczyzni w wieku od 25, do 38 lat,

e Rzezgezka — dwa zachorowania - mezezyZzni w wieku 21 1 30 lat,

e Inne choroby wywolywane przez chlamydia — jedno zachorowanie - kobieta

43 letnia.

Grypa i zachorowania grypopochodne

Grypa sezonowa jest chorobg o wysokiej zapadalnosci. Nadzoér epidemiologiczny opiera sie
na rejestrowaniu infekcji gérnych drég oddechowych, okreslanych jako: ,,zachorowania i
podejrzenia zachorowan na grypg”, wéréd ktorych sama grypa, jako jednostka chorobowa stanowi
wysoki, ale nie do konca zidentyfikowany odsetek.

Dodatkowo, od kilku lat, prowadzony jest zintegrowany system nadzoru
epidemiologicznego i wirusologicznego nad grypa — sentinel. W powiecie inowroctawskim, w
ramach tego systemu, pracuja lekarze z jednego niepublicznego zakladu opieki zdrowotne].

Zachorowania i1 podejrzenia zachorowan na grype ksztaltowaly sie na duzo wyiszym
poziomie niz w roku 2008. Nie zarejestrowano zadnego przypadku gryvpy, ktory spelnialby kryteria
okreslone w ,,Definicjach przypadkéw chorob zakaznych”, zgloszono natomiast 2313 przypadki
»Zachorowan i podejrzen zachorowan na grype” — o 1963 wiecej niz w roku 2008. Wspdlezynnik
zapadalnosci wynosit 1409,35 i byt 0 1196,41 wyzszy niz w 2008 roku. Zachorowania i podejrzenia
zachorowan na grype w populacji dzieci w wieku od 0 do 14 lat ksztattowaty sie réwniez na duzo
wyzszym poziomie niz w roku 2008 1 wynosily 589 przypadkow, wobec 133 zgloszonych w 2008
roku.

Wzrost liczby zgloszonych zachorowan moze wigzal sie z poprawa zglaszalnosc,
wynikajacg z upowszechnienia 1 poprawy diagnostyki, umocnienia nadzoru nad rejestracja oraz
wzrostu zainteresowania sie dang choroba, w nastepstwie podjecia tematu przez media,

W 2009 roku PSSE w Inowroctawiu zarejestrowata osiem zachorowan na grype A(HIN1).
W tej liczbie byto siedem przypadkéw potwierdzonych laboratoryjnie ( w tym jeden u dziecka
jedenastoletniego ) i jeden przypadek prawdopodobny ( pacjentka z kontaktu z chorym, u ktérego
zakazenie A(HINL) potwierdzono laboratoryjnie). Cztery osoby hospitalizowano. Wszyscy
pacjenci, u ktorych stwierdzono grypg wywotana nowym wirusem A(IT1N1) wyzdrowieli.

W wojewodztwie Kujawsko — Pomorskim zarejestrowano

e 137 zachorowan na grype sezonowa, w tym 50 przypadkéw w populacji dzieci do 14 lat.

e 77 zachorowan na grype A(HIN1), w tym 25 przypadkéw w populacji dzieci w wieku

do 14 lat.

W profilaktyce grypy, a przede wszystkim jej powiklan, najistotniejsze znaczenie przypisuje
sie szczepieniom ochronnym. W powiecie inowroclawskim odsetek osdb zaszczepionych
przeciwko grypie jest niski i wynosi 4,8 %. W 2009 roku przeciwko grypie zaszczepily si¢ tylko

7983 osoby.

Profilaktyka wscieklizny u Iudzi,

Liczba oséb u ktérych podjeto szczepienia po pokasaniu przez zwierzgta podejrzane o
wécieklizne, byta wyzsza niz w 2008 roku. Liczba 0sob poddanych szczepieniom stanowita jedynie
13,2 % wszystkich 273 zgloszonych przypadkéw podejrzenia o zakazenie wscieklizng i wskazuje
na prowadzenie Scistego nadzoru zaréwno nad osobami, kiére w wyniku pokasania, byly
podejrzane o zakazenie wécieklizna, jak i nad zwierzetami, ,,sprawcami” pokasan.
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PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Waj. Kuj-Pom.
Ifnowroclaw Liczha Liczha Bydgoszcz Radziejow AleksandrdwKuj. Liczha Liczha
Liczba proypadkow przypadkcw Liczba Liczba Liczba przypadkow | zachorowan przypadkow
prrypadkow S wspolezynnik |/ wspdtczynnik przvpadkdw preypadkéw / wspblezynnik ! wipdfezynnik |/ wspdlczynnik
/ wspdiczynnik / wspdiczynnik | / wspdiczynnik
| 36/21,94 0/0 10/14,28 | 92/19,97 214,77 18/32,50 76/25,31 1 398/19,24

Profilaktvka wicieklizny u ludzi

Choroby zawleczone z innych krajow, zachorowania na choroby szczegdlnie niebezpieczne i
wysoce zakaine oraz zdarzenia stanowiqce zagroienie dla zdrowia publicznego.

Do grupy choréb szczegblnie niebezpiecznych i wysoce zakaznych zalicza si¢ choroby
tatwo rozprzestrzeniajace sig, o wysokiej $miertelnosci, powodujace szczegélne zagrozenie dla
zdrowia publicznego 1 wymagajace specjalnych metod zwalczania. Naleza do nich w szezegolnosci:
cholera, dzuma, ospa prawdziwa i wirusowe goraczki krwotoczne. Powaznym zagrozeniem
epidemiologicznym jest mozliwoéé zawleczenia tych choréb do Polski. W celu ograniczenia
mozliwoscl szerzenia si¢ choréb przywleczonych, wazne jest bardziej powszechne stosowanie
profilaktyki w zapobieganiu chorobom zakaznym u oséb wyjezdzajacych do krajéw o odmiennej
sytuacji epidemiologicznej w zakresie chordb zakaznych.

W ostatnich latach specjalny nadzér epidemiologiczny prowadzony w stosunku do tych
.choréb oraz biologicznych czynnikdéw chorobotworczych je wywotujacych nie wykazat zadnych
przypadkow zachorowan, ani zagrozen epidemiologicznych.

Zgony z powodu choréh zakainych.

Umieralnos¢ z powodu choréb zakaznych ustabilizowata sie na stosunkowo niskim
poziomie, ale jak wykazuje praktyka, w wielu wypadkach, choroba zakaZna nie jest podawana jako
przyczyna zgonu. W 2009 roku Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w Inowroctawiu
zarejestrowala dziewied zgondw z powodu chorob zakaZznych. Jedna trzecia z nich spowodowana
byla neuroinfekcjami, zardwno bakteryjnymi, jak i wirusowymi. Pozostale spowodowane byly
chorobami zakaZznymi ( zapalenie ptuc, posocznice ), ktore, wedtug nowego prawa, nie podlegaja
rejestracji.

Ocena realizacji programu szczepien ochronnych.

Szczepienia sq najsilniejszym or¢zem w zapobieganiu i zwalczaniu choréb zakaznych. W
powiecie inowroctawskim szczepienia ochronne prowadzone byty w 32 punktach szczepien.

Dzieciom urodzonym w 2009 roku zalozono lacznie 1654 karty uodpornienia oraz
ksiazeczki szczepien.

Wykonawstwo szczepien okreslono na podstawie rocznych sprawozdan M7 54,

Wykonawstwo szczepien przeciw gruzlicy wykonane u noworodkéw w pierwszej dobie
zycia oceniono jako bardzo wysokie — wynositlo 98,7 procent. Z opoznieniem z powodu
przeciwwskazan lekarskich zaszczepiono 18 dzieci, w tym dwoje noworodkow w pierwszych
dwéch tygodniach zycia. Ogolem przeciw gruzlicy, zaréwno przy urodzeniu jak 1 z opéznieniem
zaszczepiono 99,8 % dzieci, urodzonych w 2009 roku.

W przypadku szczepien przeciw WZW typu B, odsetek dzieci zaszczepionych w 1 roku
zycia wyniost - 88,5%, w 2 roku zycia - 99,8%.

W roku sprawozdawczym 2009 do szczepied podstawowych przeciw blonicy, tezcowi 1
poliomyelitis podlegaly dzieci z rocznika 2008, Populacja tych dzieci wynosita 1620. Szczepienie
podstawowe otrzymato 99,8 % dzieci.

Do szczepienia MMR (odra, $winka, rézyczka) w 13 miesiagcu zycia podlegata populacja
1620 dzieci. Zaszczepiono 90 % z nich. Pozostale dzieci urodzone pod koniec 2008 roku, nie
podlegaty wiekowo do szczepien i zostang zaszczepione w pierwszym kwartale 2010 roku.

Populacja dzieci dziesiecioletnich, rocznika 2000 zostata uodporniona przeciwko swince,

odrze 1 rozyczee w 93 %.
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Szczepienie przeciwko Haemopthilus influenzae typ B otrzymato 60 % dzieci z rocznika
2009. Zaszczepiono takze 99,8% dzieci rocznika 2008.

W 2009 roku do szczepienia szezepionka DTaP, zawierajacg acelularny komponent krztusca
oraz do szczepienia Poliomyelitis szczepionka OPV podlegata populacja 1436 dzieci w wieku 6 lat.
Szczepienia wykonano na poziomie 95 %o.

W 2009 roku uzyskano 100% poziom zaszczepienia gimnazjalistow przeciwko WZW typ B,
z uwagi na fakt, ze jest to pierwszy rocznik dzieci, ktérych uodpornienie rozpoczeto w okresie
noworodkowym.

Szczepienia przypominajace p/w blonicy 1 tezcowi wsrdd gimnazjalistow wykonano w 98 %
ogdtu populacji czternastolatkdw.

Szczepienia przeciwko tgzcowi w grupie dziewietnastolatkow wykonano 94 %. Qdsetek
0sob z otoczenia nosicieli HBV zaszezepionych p/w WZW B wynosi 89 %.

Wysoki odsetek o0sob zaszczepionych w ramach kalendarza szczepien ochronnych w
poszczegolnych kategoriach wiekowych, swiadczy o utrzymujacej si¢ stabilizacji w zakresie
wykonawstwa szczepien. Wskazuje na spolecznag akceptacje tej formy uodpornienia przeciw
chorobom zakaznym. Wlasciwa realizacja programu szczepien ochronnych, wysoki odsetek
zaszczepionych w efekcie ogranicza liczbe zachorowan na choroby zakazne. Powstanie odpornosci
zbiorowiskowej zmniejsza liczbe Zrdédel =zakazenia 1 ogranicza krazenie drobnoustrojow

chorobotwérezych.
Szczepienia zalecane nadal cieszg si¢ sporym zainteresowaniem. W 2009 roku liczba oséb

ktore poddaty sie szczepieniom zalecanym wynosita:

o p/’ko WZW B — uodporniono 2538 osdéb (4310 oséb w 2008 roku ),

"o p/ko WZW typ A - uodpomiono 44 osoby ( 110 0séb w 2008 roku ),

e p/ko durowi brzusznemu - uodporniono 12 0séb ( 35 osoéb w 2008 roku ),
p/ko Streptococcus pneumoniae - uodporniono 782 osoby ( 937 0s6b w 2008 roku ),
p/ko kleszczowemu zapaleniu mézgu - uodporniono 101 0s6b ( 265 osob w 2008 roku ),
p/ko Haemopthilus influenzeae typ B - uodporniono 52 osoby ( 154 osoby w 2008 roku ),
p/ko Neisseria meningitidis - uodporniono 544 osoby ( 2345 os6b w 2008 roku ),
p’ko brodawczakowi ludzkiemu - nodporniono 100 0séb ( 76 oséb w 2008 roku),
p’ko ospie wietrznej - uodporniono 141 0séb ( 120 oséb w 2008 roku),
o p/ko grypie - uvodporniono 7983 0s6b ( 5079 osoéb w 2008 roku),
¢ p/ko blonicy i tezcowi - uodporniono 3164 0séb ( 2999 osob w 2008 roku).

W 2009 roku zgloszono 4 niepozadane odczyny poszczepienne ( o jeden mniej niz w 2008
roku). Odczyny wystapily po podaniu szczepionek: DTP, Tripacel, POLIO, Hepavax Gene, ACT
HiB, Influvac. Objawy NOP: goraczka, bolesnosé i powickszenie regionalnych weztéw chlonnych,
wzmozone ocieplenie i obrzegk stawow, ustapity.
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Tabela nr 1 - Liczby zachorowan i wspolczynnikow zapadalnosci na choroby zakaZne w
2009 roku w  poréwnaniu z 2008 rokiem.

Liczba zachorowan wg definicji przypadkdw 2

Lp. Kod wg ICD-10 Jednastka chorcbowa
1 2
1 A0 Chalera %€
2 AQLO Dur brzuszny Y™
3 ADL.1-3 Dury rzekome A, B, C
4 AG2.0 zatrucia pokarmowse Y
5 AD2.1 Salmeneloza Posocznica
o) A02.1-8 inne zakazenie pozajelitowe ™
7 AQ3 Czerwonka bakteryjna (szigeloza) '
8 A04.0-2 wywolane przez E. coll biegunkotwércza ™ *
9 ADA3 wywotane przez E. coli enterokrwotoczng €
Inne N
AG4.4 wywolane przez E. ¢coli inng | BNO
10 bakteryjne i A
11 A04.5 zakazenia wywolane przez Campylobacter'®
J'e”towe olane przez Yersinia enterocaiiticz
12 A04.86 (ogdtem) mwpse:do':ubercuiosis -
13 A04.7-8 inne okredlone
14 AD4.9 nie okreslone
15 AO4 Inne bakteryjne zakazenia jelitowe u dzieci do lat 27
16 A05.0 Gronkowcowe
17 A05.1 LTk?ewine jadem kietbasianym {botulizm) YE/ Pt
18 A05.2 zatrucia wywolane przez ¢, perfiingens
pckarmowe - i
19 A05.3-8 {ogdtem) inne okreslone
20 AQ5.9 nig okreslone
21 A0S | Inne bakteryjne zatrucia pokarmowe u dzieci do lat 2 /¢
22 AD7.1 Lamblioza {giardioza) ¢
23 A07.2 Kryptosporydioza Y&
24 AC8.0 wywclane przez rota wirusy
Wirusowe -
25 A03.1 zakazenia wywoiane przez noro wirusy
26 AD8.2-3 jelitowe inne ckreslone
(ogdtemn)
27 ADB.4 nie okredione
28 ADB.0-4 Wirusowe zakazenia jelitowe u dzieci do fat 277
29 Biegunka i zapzlenie zotadkowo- Ogdiem
- 409 jelitowe BNO
30 o prawdopodobnie zakaznym w tym u dzieci do fat 2
pochadzeniu
31 A20 Dzuma “E
32 Azl Tularemia “&
33 A22 Waglik &
34 A23 Bruceloza: nowe zachorowania Y&
35 A24.0 Nosacizna ™
36 AZ? Leptospiroza
37 A28.2 Jersinioza pozajelitowa ™
38 A31 Mikobakteriozy - inne i BNO
39 A32 Listerioza ¥
40 A33-A35 Ogdtem
Tezec'®
a1 433 Noworodkéw
42 A35 Blonica Y
43 A37 Krztusiec Y
44
A38 Plonica (szkarlatyna) ™

12

2008 rok

wspétczynnik
zapadainosci

4

11,56

0,61

0,61

0,61
8.73
34,07
6,08

233,84
0,61

21,26

0,61

45,02

2009 rok

Wspotczynnik
zapadainosci

&

37,17
0,61

0,61

7,92
21,94
1,22

182,96
0,61

20,33

0,61

57,28
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Liczba zachorowan wg definicji przypadiow

2008 rok

ip. Kod wg ICD-10 Jednostka chorobowa
1 2
45 A39 Cgdtem
46 439.0;439.8 | Choroba zapalenie opon mézgowych i / lub mdzgu
meningokckowa
47 A39.14 inwazyjna U Posceznica
48 A39.5-9 inna ckredlona i nie okresiona
49 wym. nizej Ogdtem
50 A4G Choroba Réza
wywoiana przez
51 A48.3 Streplococcus zesplt wsirzgsu toksycznego
pyogenes,
K2 B95.0/085 inwazyjna - ° goraczka pologowa
53 BO5.0/(..) inna okresiona i nie okreslona '°
54 A48,1 Lol choroba legionistow UE
egioneloza
55 A48.2 goraczka z Pontiac ™t
56 A69.2 Borelioza z Lyme ™
57 A70 Ornitozy (zakazenia Chlamydia psittaci)
58 A7S Dur wysypkowy
59 A7S Goraczka Q %
a0 ATT: ATS Goraczka plamista i inne riketsjozy
61 A80.1-2,4 wywolane dzikim wirusem
H e WEPL —
Poliomyelitis wywolane wicusermn pechodzenia
62 A80.0,3-8 !
szczepionkowego
83 - Ostre porazenia wiotkie u dzieci w wieku C-14 lat
64 281.0 choroba Creutzfeldta-Jacoba (CJD) ™
65 ABL.D gggg;zlsotia"e choroba Creulzfeldta-Jacoba (vCJD)™
66 ABL inne i nie okreslone
67 AB2 Wicieklizna Y&
68 720.3/z24.2 | Stycznoéé i narazenie na wécieklizng / potrzeba szezepien 1*
69 AB4 Kleszezowe zapalenie mozgu ™
70 B00.4 Opryszczkowe
ABL1;A83; | Inne ) .
71 ASE 502.0 WirlISowe inne ckreslons
zapalenie - -
72 ABG mézqu nie okreslone
73 - w innych chorobach objetych MZ-56 12
74 AB7.0 Enterowirusowe
Wirusowe -
75 800.3 zapalenie QOpryszczkowe
76 | As7.1-¢moz1 | OPON inne okreslone i nie okradlone
maézgowych
77 - w innych chorobach objgtych MZ-56 *°
78 A90-1 Goraczka denga (klasyczna lub krwotoczna) -
79 492.3 Goraczka zachodniego Nily UF
80 A9S ZaMa goragzka VE
81 A96.,2;A98.3-4 Ebola, Marburg, Lassa '
A92.0;A%6.0-15- Wirusowe gggaczkl
82 g; krwotoozne inna okreglona | nie ckresiona
A98.0-2,5-8,A99
83 AS8.5 Cheroba wywolana przez hantawirusy ™
84 B0t Ospa wietrzna
85 803 Ospa prawdziwa %
86 B0S Odra ‘£
87 BO§ Rozyczka ¢
88
B08.8 Pryszczyca

I3

wspotcrynnik
zapadalnosci

]
BEET

Wspdtczynnik

2009 rok P
zapadalnosci

6

3,05
3.05

7,31

4,05

21,94

1,22

2,44

495,98

17.67




Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

Liczba zachorowan wg definigii przypadkéw 2

Lp. Kod wg ICD-10 Jednostka chorobowa
1 2
89 B1S typu A U
a0 816 typu B - ostre ¥
91 B18.0-1 ' typu B - przewlekle
92 | sw.umie2 z::l;?;:': typu C: wg definicii przypadiu - 2009 r “#&
a3 p17.1;818.2 | watroby tyau C: wa definicji przypadku - 2005 r. YE15 V7
94 adpowiednio typu B+C (zakazenie mieszane) '
95 5‘31:;5?{;2;‘581;9 inne i nie okreslone
96 B20-B24 AIDS - Zespdt nabytego upcsledzenia odpornosdi Y/ ™
97 721 Nowo wykryte zakazenia HIv U519
98 B26 Swinka (nagminne zapaienie przyusznic) &
99 B50-B54 Malaria (zimnica) “¢
100 B67 Babiowica (echinokckoza)
101 B69 Wagrzyca {cysticerkoza)
102 B75 Wiosnica Y&
103 wym. nizej TOgc’)&em
1104 395'2 50(?104'2; »S;‘:L?Er?a przez zapalenie epon mazgowych i / lub mézgu
. Streptococcus
105 A40.3 l!:;"‘::;i‘r"':?_:: w Posocznica
106 B95.3/ (...} inna okresiona i nie okreslona
107 | B96.2/D59.3 | Zespdt hemolityczno-mocznicowy w przebiegu zak. E. coli V2
108 wym. flizej Ogétem
109 Bg&'é&? 2 vcv;:f;:saprzez zapatenie opon mozgowych i / lub mazgu
Haemaophilus
110 A41.3 :ﬂﬁ;}l::“ e Posccznica
111 8963 7 (...) inna okresiona i nie ckreslona
112 Ggéég?é‘z" Bakieryjne w innych chorobach objetych MZ-56 2
1131 Goo.2-8;604.2 ﬁi‘;ﬁ",’;‘éigmch inne okreslone
114 | coosGoaz | HPMOTe inne, nie okreslone
115 GO3 Zapalenie opon mdzgowych inne i nie ckresione
116 G04.0,8-9 Zapalenie mozgu inne I nie okreslone
117 109 Grypa ptakéw typu A / H5 lub A 7 HSN1 y ludzi VE/PL 2
118 10111 Grypa YE/ ™ Cgdtem
119 u dzied w wieku 0-14 lat
120 P35.0 Wrodzone razyczka wrodzona UE
121 P35.1-9 &??Jggie inne okreslone i nie okreslone
122 P37.1 Inne wrodzone toksoplazmoza Y&
123 P37.2 {zgzgrzsg\li'a listerioza ¥
124 P37.3-9 pasozytnicze inne okresione i nie ckresione
125 Uo4 SARS - Zespét ostrej niewydolnosci oddechowej UE 2
126 | Te0 Zatrucia pestycydami — ostre 2
127 | 81 éakt:;"gfnyrr‘;turamie ryby, skorupiaki | inne produkty morza
128 | t620 substancjami Grzyby
129 | t82.1-2 ;2‘;3;:@ Jake jagody i inne czesci roslin
130 | T4 Miko toksyny
131 - S;:,r:ogciq 73 [ Dioksyny
1321 - ?]}(!auzg gﬁem?g:g%me polichlorowane bifenyle
133 }- inne ckreslone i nie okreslone
134 - Grypa wywolana nowym | ©gdtem
135 - wirusem A(H1N1) u dzisci w wisku 0-14 at

Suma kontrolna

wspdlczynnik Wspdiezynnik
zapadalnosci 2009 rok zapadalnosci

6

0.61

2008 rok

9,75
18,89
20,11

1,22

1,83

0,61
10,97

Uwagi przekazujqrege dane: Stan na 30 czerwea 2009r.
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroclawskiego w 2009r.

Liczba populacji w powiccic inowroctawskim - 164118
liczba noworodkow- 1725 ; liczba dzieci do lat 2- 4919; liczba dzieci do lat 14- 24680.

I11. Jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia

Kontynuowano nadzor nad obiektami dostarczajacymi wode do spozycia. Pobierano probki
wody do badan, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie
wymagan dotyczacych jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi (Dz. U. z 2007r. Nr 61
poz.417) oraz na podstawie art.13 ustawy o zbtorowym zaopatrzeniu w wodg¢ i odprowadzaniu
sciekow (Dz. U. z 2006r. Nr 123, poz. 858).

Wedlug wielosci produkeji wody, wszystkie wodociagi podzielono na 4 grupy:
s <100 m® wody na dobeg,
s 100-1000 m® wody na dobeg,
¢ 1000 — 10000 m® wody na dobg,
e 10000 — 100000 m* wody na dobe.

Diagram Nr 1
Tlosé wodociqgow w poszczegdlnych grupach produkcji (podanej w m’/ 24h) wody.

<ip

8<100m3/24h
8100-1000
a1¢00-10 000
a10000-100 000

Sprawowano nadzor sanitarny nad 37 wodociagami. Jakos¢ wody zakwestionowano w
przypadku 24 wodociagdéw. W przypadku 3 wodociagéw, produkujacych wode w ilosci od 100 do
1000 m’ na dobe, co stanowi 8 % wszystkich nadzorowanych wodociagow, nie udato si¢ do kofica
2009r. uzyskac¢ wody w zakresie fizyko-chemicznym, zgodnej z wymaganiami w/w rozporzadzenia.
Zbadano 384 probki wody. Zakwestionowano 60 z nich, w tym 20 pod wzgledem
bakteriologicznym , a 40 pod wzgledem fizyko-chemicznym, 4 probki zakwestionowano zaroOwno
pod wzgledem bakteriologicznym jak 1 fizyko-chemicznym.

Stwierdzone nieprawidlowosci w zakresie fizyko-chemicznym nie powodowaly istotnych zagrozen
dia zdrowia konsumentow.

Diagram Nr 2.
Przekroczenia bakteriologiczne, fizyko-chemiczne oraz bakteriologiczne 1 fizyko-chemiczne razem-

w jednym wodociagu.

®przekroczenia bakteriologiczne w16

—0%—
probkach
Mprzekroczenia bakteriologiczne i
fizykochemiczne w 4 probkach

Qprzekroczenia fizyko-chemiczne w 36
prébkach
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Informacia o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu ingwroctawskiego w 2009r.

Wodociagi o produkcii: < 100 m* wody na dobe
Do tej grupy zakwalifikowano 5 wodociagdw znajdujacych si¢ na terenie gmin.
W 2009r. nie odnotowano rozbudowy sieci i modernizacji stacji uzdatniania wody. Wodociagi

eksploatowane byty prawidiowo.

Badania wody wykazaly:
krétkotrwate przekroczenia norm fizykochemicznych w_wodociagach:
e Warzyn gmina Gniewkowo (Stwierdzono ponadnormatywna zawartos¢: Fe od 0,29 mg/l do
0,30 mg/1, metnosé od 1,73 do 2,01 NTU),
e Piaski gmina Kruszwica (Stwierdzono ponadnormatywna zawartosé: Mn- 0, 13mg/1)
e Popowo gmina Kruszwica (Stwierdzono ponadnormatywna zawartosé: Fe-0,487 mg/l,
metnosc-3,4 NTU).
Stwierdzone nieprawidtowosci usunigto w ciggu 30 dni. Nie wydano decyzji administracyjnych.
krétkotrwale przekroczenia norm bakteriologicznych w_wodociagach:
¢ Piaski w gminie Kruszwica
e lagiewniki w gminie Kruszwica,
Wydano decyzje administracyjne w sprawie niewlasciwej jakosci wody w zakresie
bakteriologicznym. Nieprawidlowosci zostaty usuniete,
W wodociggu Murzynno w 2009r. nie stwierdzono zadnych nieprawidtowosci.

Wodociagi o produkeji: 100-1000 m® wodv/dobe
Do w/w grupy zakwalifikowano 28 wodociagdéw - 6 w miastach i 22 w gminach.

Nadal nie byl realizowany perspektywiczny plan rozbudowy sieci wodociagdw publicznych w
gminie Kruszwica.
Wodociag w Strzemkowie gm. Inowroctaw, w potowie 2009r., zostal wylaczony z eksploatacji.
Ponowne uruchomienie planowane jest po zakonczeniu modernizacji.
Nowe odcinki sieci wybudowano w wodociagach w :

- Pakoscei, wodociag ul. Inowroctawska,

- Janocinie, wodociag Piecki gm. Kruszwica,

- Ztotnikach Kujawskich, wodociag Ztotniki Kujawskie.

Badania wody wykazaly:

dhugotrwale przekroczenia norm fizykochemicznych w_wodociagach:

¢ Parchanie, Urzad Gminy Dabrowa Biskupia.
Stwierdzono ponadnormatywna zawartosé: Mn-0,08 mg/l, Fe 0,24 mg/l, NH4+ -0,69mg/],
metno$ei  -1,64 NTU. Wydano decyzje administracyjna, z terminem usunigcia
nieprawidlowosci do dnia 30 stycznia 2010r,

e Stawsk Wielki gmina Kruszwica, Przedsigbiorstwo Komunalne Kruszwica.
Stwierdzono ponadnormatywna zawarto$¢: Fe-0,7-0,7mg/l , Metnosci 1,35-11,6NTU.
Wydano decyzje administracyjna, ktora wykonano w pierwszym kwartale 2009r.
Obecnie toczy si¢ postepowanie w zwiazku z nieprawidtows jakoscia wody z probek
pobranych w grudniu 2009r.(przekroczenia Mn od 0,10-0,058mg/1).

+ Gniewkowo ,,Bonduelle Polska”, Zakiad Przetworstwa Spozywczego.
0Od 2008r.toczy si¢ postepowanie administracyjne w sprawie ponadnormatywne] ilosci
NH4+. Wyznaczono termin doprowadzenia jakosci wody do stanu zgodnego z
obowigzujgeymi przepisami prawnymi do dnia 30 czerwca 2010r.

W 2009r. stwierdzono ponadnormatywng zawartosé: Mn od 0,063 mg/l do 0,14 mg/l.

Wydano decyzje administracyjna, w wyniku ktdrej usunieto nieprawidtowosci.
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Informacia o stanie bezpleczenstwa sanitarnego powliatu inowroctawskiego w 2009r,

krotkotrwale przekroczenia parametrow fizykochemicznveh w wodociagach:

Ciedlin, gm. Inowroctaw, Gminny Zaklad Komunalny Inowroctaw z siedziba w Krusliwcu.
Stwierdzono ponadnormatywna zawarto$¢: Fe - od 0,26 do 0,279 mg/l, Mn - od 0,067 do
0,068 mg/l , metnosci - od 1,9 do 2,0NTU. Nieprawidlowosci zostaty usuniete.

Dziennice, gm. Inowroctaw, GZK Inowroctaw 2z siedzibg w  Krusliweu.
Stwierdzono ponadnormatywng zawarto$é: Mn- 0,095 mg/l. Nieprawidtowosci zostaty
usunigte.

Jaksice, gm. Inowroctaw, GZK Inowroctaw =z siedzibg w  Krusliwcu.
Stwierdzono ponadnormatywng zawartosé: Fe — od 0,49 do 0,651 mg/l, Mn- od 0,13 do
0,321 mg/1 , metnosci - od 3,98 do 5,2 NTU. Nieprawidtowosci zostaty usuniete.

tojewo, gm. Inowroctaw, GZK Inowroctaw =z siedziba w  Krusliwcu.
Stwierdzono ponadnormatywng zawartos$¢: Mn- 0,3 1mg/l, ktérych nie potwierdzito badanie
kontrolne.

Tupadly, gm. Inowroclaw, GZK [Inowroclaw z siedziba w Krusliwcu.
Stwierdzono ponadnormatywna zawarto$¢: Fe - od 0,35 do 0,37 mg/l , metnosci - od 3,83 do
4,03 NTU. Nieprawidtowosci zostaly usunigte .

Kobylniki, gm. Kruszwica, ,,KOM-ROL” Kobylniki.

Stwierdzono ponadnormatywng zawarto$e: Fe(,249-0,26 mg/l, Mn-0,071 mg/l , mgtnosci
1,1-1,67 NTU. Nieprawidtowosci usunieto.

Gocanowo, gm. Kruszwica, ,,KOM-ROL” Kobylniki.

Stwierdzono ponadnormatywna zawartosé: Fe 1,0 mg/l, Metnosé 8,41 NTU.

krotkotrwale przekroczenia parametréw bakteriologicznyeh w wodociagach:

Ciedlin, gmina Inowroclaw, Gminny Zaklad Komunalny Inowroctaw z siedzibg w
Krusliweu.

Tupadly, gmina Inowrocltaw, Gminny Zakiad Komunalny Inowroclaw z siedzibg w
Krusliwcu.

Kotuda Wielka, gmina Janikowo, Zootechniczny Zaktad Doswiadczainy.

Chetmce, gmina Kruszwica, Przedsiebiorstwo Komunalne Kruszwica.

Kobylniki, gmina Kruszwica, ,,KOM-ROL” Kobylniki.

Brzesc, gmina Kruszwica, ,,KOM-ROL” Kobylniki.

Nieprawidlowosci zostaly usunigte.

Wodeciagi 0 produkeii od 1000 - 1000€¢ m?® wody/dobe

Do w/w grupy zakwalifikowano 3 wodociagi, w tym 2 w miescie i 1 w gminie.

Badania wody wykazaly:
krotkotrwale nrzekroczenia parametrow fizvkochemicznych w wodociggach:

Gniewkowo, Przedsiebiorstwo Komunalne ,,Gniewkowo”,

Stwierdzono przekroczenia w zakresie fizyko-chemicznym: Mn - od 0,097 mg/l do 0,42
mg/l i NH4+ 2,16 mg/l, ktore zostaty usunigte.

Wierzejewice, gm. Janikowo, Przedsigbiorstwo Gospodarki Komunalnej i Mieszkaniowej
Janikowo.

Stwierdzono przekroczenie Mn w ilosci 0,13mg/l. Nieprawidlowosci zostaty usuniete.

krotkotrwate przekroczenia parametréw bakteriologicznych w wodociagu:

Kruszwica, Przedsigbiorstwo Komunalne , Kruszwica”. Nieprawidlowosci zostaly usunigte.
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Informacia o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroclawskiegso w 2009,

Wodociagi o produkceji od 10000 - 100000 m* wody/dobe

Do w/w grupy zakwalifikowano 1 wodociag, jest nim wodociag Inowroctaw- Trzaski.
W 2009 roku nie stwierdzono nieprawidiowosct w funkcjonowaniu tego wodociagu.
W niektorych badanych probkach wody z sieci stwierdzono minimalne przekroczenia parametrow:
Fe od 0,21mg/l do 0,31 mg/l, Mn od 0,051mg/1 do 0,052mg/1 i metnoscei 1,2-7, 8INTU.
Na 46 zbadanych probek zakwestionowano 6, ktore jednak nie zostaly potwierdzone w badaniach
kontrolnych. Nie stwierdzono przekroczen parametrow w zakresie bakteriologicznym.
Specyficzna cecha uymowanej wody jest jej twardos¢, wynikajaca z warunkow geologicznych zioz
wodonosnych.

Na 37 wodociagdw objetych nadzorem Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Inowroclawiu | badania wody wykazady:

Diagram Nr 3.
o Krotkotrwale przekroczenia norm fizykochemiczrnychw 15 wodociqggach.

%
Bitosc wodociagaw w kldrych stwierdzone
krttikotrwate przekroczenia nom fizyko-
i
Bllokt wadaciapiw w kitrych woda
odpowiadela wymaganiom w Zakresie fizyico-
chemiczmym

Diagram Nr 4.

e Diugotrwafe przekroczenia norm fizykochemicznych w 3 wodociqgach.

v

Diagram Nr 5.
* Krotkotrwale przekroczenia parametrow bakteriologicznych w 9 wodociqgach.

b

W|iost inQéw, w Kideych stwierdzono
krdtkotrwale przekroczenla nomm
bakteriologdcznych

okt wodociagow. w kisrych woda odpowisdaly
wyTnadaniom w zakresie bakteriologicanym.

Studnie publiczne

Nadzorem objetych jest 17 studni publicznych, ktore obecnie nie sa wykorzystywane przez
mieszkancow. Ich stan sanitarno-techniczny, ptytka warstwa wodonoéna oraz ciagla dewastacja, nie
gwarantuja wlasciwej jakosci wody.
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Informacia o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

Tabela nr 2 -Urzadzenia do zaopatrywania w wodg i ocena jakosci wody do spoZycia przez ludzi

Liczba urzadzen Liczba urzgdzen dostarczajgcych wodg Liczba
— ludnosci
e & zaopatrywanej
g 2 2 nie w wode
g Y
- N iy (vt
o 5 &0 g — g~ Ymagan:om w wojewddztwie
£ o = £ = ? = Zalgcenika nr 3
== 2 b = 5 g S E
g < 2 z g=3 §=3
%D—E _E U‘E .g‘ g'gn @ E’r gu E. o & -4 B
ER £ T | i8] 33 g 255 5% 52
® = z 2 2 5 EZ 2 x5 $S 5
2 g | 2 3 E EX S 2 3 2 g
2] 2 i g5 5
= o _g
0 ! 2 3 4 5 4] 7 & 9
A. Wodociagi zbiorowego
zaopatrzenia w wode
o0 5 5 5 0 0 0 0 1,500 0,000
100-1000 23 23 21 0 0 2 0 38,200 3,300
N 3 0 0 0 0 37,800 00
¢ . [1000-10000 3 3 , 0,0
produkeji L
[m*/d]
10000-100000 1 L 1 0 0 0 0 75,800 0,000
100000 0 0 0 0 0 0 0 0,000 0,000
B. Inne podmioty 5 5 4 0 0 1 0 0,000 0,000
zaopatrujgce w wode
0 0
C. Studnie publiczne 17 0 0 0 0 0,000 0,000
L | I
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

IV. Zapobiesawczy nadzor sanitarny

Sprawowanie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego ma na celu zapewnienie na etapie planowania
I rzalizacji inwestyc)i wlasciwego stanu sanitarno-zdrowotnego w obiektach, w taki sposdb, aby w
trakcie ich uzytkowania nie powodowaly one zagrozen i ucigzliwosci dla zdrowia ludzi.

W ramach Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego w 2009 roku zajmowano stanowisko ogéiem

w 514 sprawach ( w 2008r. w 411), wydajac stosowne opinie, decyzje 1 postanowienia. Na t¢
okoliczno$¢ przeprowadzono 79 kontroli ( w 2008r. 53).

Realizowane zadania przedstawia tabela nr 3.

Tabela nr 3 — Zadania realizowane przez Zapobiegawczy Nadzdr Sanitarny

A : wlym
Wyszczegolnienie Ogétem pozytywnie
Ogétem 14 291
= Opiniowanie projektu miejscowego planu zagospodarowania
5 przestrzennego wraz z prognoza oddziatywania na $rodowisko 17
2 8
.§ < Uczestniczenie w dopuszezeniu do uzytkowania obicktu budowlanego
S 74 74
g%
5 innych spraw 8
= 8
z
" innych spraw , w tym wyraZania zgdd - -
- FE
S 59 -
= 8 & w tym platnicze 143 143
5™~ 3
strategicznej oceny oddziatywania na | uzgadnianie zakresu i stopnia 33
° $rodowisko szezegblowodcl informacii
,‘g wymaganych w prognozie
N oddziatywania na érodowisko
£ { dla migjscowych plandw
"g zagospodarowania przestrzennego)
= opinia co do potrzeby 142
& " przeprowadzenia oceny
= oddziatywania przedsigwzigcia na
Il . .
2 srodowisko, a w przypadku
k=] stwierdzenia takiej potrzeby — co do
=l . .
P zakresu raportu o oddzialywaniu na
£ srodowisko
& oceny oddziatywania przedsigwzigcia | wydanie opinii przed wydaniem 30
3 na srodowisko decyzji o frodowiskowych
g uwarunkowaniach
& wydanie opinii przed wydaniem I
postanowienia przez regionalnego
dyrektora ochrony srodowiska w
sprawie uzgodnienia warunkdow
realizacji przedsiewziecia
dokumentacji projektowej, koncepeji itp, 60 60
innych spraw 6 6
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Informacia o stapie bezpieczenstwa sanitarnepo powiatu inowroctawskicgo w 2009r.

Zgodnie z ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekeji Sanitarnej ( Dz. U. z
2006r. Nr 122, poz. 851, z poin. zm.) w ramach zapobiegawczego nadzoru sanitarnego zajmowano
stanowisko pod wzgledem wymagan higienicznych i zdrowotnych , miedzy innymi w sprawach:

1. Projektéw miejscowych planéw zagospodarowania przestrzennego.

Uzgodniono  17( w 2008r. — 15) projektéw miejscowych planéw zagospodarowania
przestrzennego.
W 3 przypadkach wnoszono uwagi dotyczace zaprojektowania pasow zieleni izolacyjnej (na
terenach przylegajacych do cmentarzy 1 na terenach zabudowy mieszkaniowej, przylegajacych do
drogi krajowej).

2.Przystapienia do uzytkowania obiektéw budowlanych.

Wydano w drodze postanowienia 74 { w 2008r. — 62) opinie dotyczace przystapienia do
uzytkowania obiektéw oraz 4 opinie dotyczace warunkow sanitarno-higienicznych obiektow.
Sposréd tych obiektow najliczniejsze to obiekty handlowe, ustugowe 1 handlowo-ustugowe
(gastronomiczne, handel art. spozywczymi i innymi).

Wydano takze postanowienia dot. uzytkowania inwestycji:

oblektow o$wiaty 1 nauczania (szkota, przedszkole, punkt przedszkolny), zwigzanych z produkcjg
zywnosci (rozbudowa piekarni, budynek mroznia skfadowej, przebudowa cukrowni - pakownia
cukru, magazyny opakowan do $rodkow spozywcezych), zwigzanych z produkcja nie spozywcza
(introligatormia, produkcja elementéw betonowych, zniczy, kontenerowa suszarnia drewna,
instalacja do produkeji tabletek solnych), obiektéw zwiazanych z ochrong zdrowia( zakiady opieki
zdrowotnej, gabinet stomatologiczny), obiektéw magazynowych (tworzywa sztuczne, farby, ptyty
warstwowe), obiektow zwiazanych z transportem (myjnie samochodowe, warsztat, parking),
zwigzanych z gospodarka odpadami ( stacja demontazu pojazdéw), obiektéw rolniczych
( pieczarkarnia, ubojnia drobiu), obiektow kultury (Instytut Prymasowski), obiektéw sportowych
( kryte korty tenisowe, przebudowa stadionu, przebudowa krytej ptywalni boiska ,,Moje boisko —
Orlik 2012” — 5), zwiazanych z energetyks (biogazownia).

W 13 przypadkach wniesiono uwagl dotyczace: zabezpieczenia przed wtornym
zanjeczyszczeniem instalacji wodociagowej, zapewnienia odpowiednich warunkéw sanitarnych 1
higienicznych pracy, zabezpieczenie przed zanieczyszczeniem $rodowiska gruntowo-wodnego.

3.Uzgadniania dokumentacji projektowe] inwestycji.
Uzgodniono 60 projektow budowlanych (w 2008r. —51) .
W 52 uzgodnieniach wniesiono zastrzezenia sanitarne i higieniczne .
W 8 przypadkach dokumentacja projektowa dotyczyta zmiany sposobu uzytkowania pomieszczen.
1jzgadniane projekty budowlane dotyczyly glownie: budowy  sieci kanalizacji sanitarnych i
wodociggowych, zmiany sposobu uzytkowania, badz rozbudowy budynkéw handlowych,
ustugowych, zmiany sposobu uzytkowania pomieszczen magazynowych na przedszkole,
rozbudowy/modernizacji ~ stacji uzdatniania wody, budowy stolarni, rozbudowy budynku
produkeyjnego  (galwanizacja), instalacji odsiarczania spalin, przebudowy/modemnizacji
oczyszczalni Sciekow.

Uzgodniono 41 projektow budowlanych dotyczacych przedsigwzie¢ mogacych znaczaco
oddzialywaé na srodowisko m.in. sie¢ wodociagowa i kanalizacyjna, oczyszczalnia Sciekéw —
przebudowa/modernizacja, stolaria, stacja uzdatniania wody, sortownia surowcow wtomych.

4. Wydawania opinii sanitarnych.
Wydawano opinte sanitarne :
o przed wydaniem decyzji o §rodowiskowych uwarunkowaniach (31), ktére dotyczyly m.in.
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budowy drog , elektrowni wiatrowych, instalacji odsiarczania spalin, budowy sieci wodociagowej,
punktu skupu zlomu, stacji demontazu pojazdow, warsztatu samochodowego, budynku
technicznego do wytwarzania pary technologicznej, obiektow produkeyinych  (mwozni, hali
produkcyjnej elementéw z laminatéw poliestrowo-szklanych , hali produkcyjne] regranulatéw z
tworzyw sztucznych  hali produkcji 1 magazynowania S$wiec, stolarni, linii montazu plyt
warstwowych | suszarni drewna), rozbudowy oczyszczalni sciekdw, obwodnicy miasta Janikowa.
W 30 przypadkach wniesiono uwagi.
oraz dotyczace:
¢ zakresu i stopnia szczegdlowoscl informacji wymaganych w prognozie oddzialywania na
| srodowisko dla miejscowych planéw zagospodarowania przestrzennego (33).
W 5 przypadkach wnoszono o uszczegétowienie przewidywanego znaczacego oddziatywania na
ludzi i wode oraz powietrze;
¢ potrzeby przeprowadzenia oceny oddzialywania przedsiewzigcia na srodowisko, a w
przypadku stwierdzenia takiej potrzeby — co do zakresu raportu o oddzialywaniu przedsigwzigcia
na srodowisko (142).
W 88 przypadkach uznano, ze sporzadzenie raportu nie jest konieczne, a w 54 przypadkach,
wymagano raportu o oddziatywaniu przedsiewzigcia na $rodowisko;,
o innych spraw (14) : 8 opinii w drodze postanowienia dot. m.in. aptek, warunkow
samtarno- higienicznych obiektu i 6 opinii w formie pisma dot. m.in. skiepu z bronia 1
amunicjg, punktu aptecznego, uktadu funkcjonalnego pracowni RTG.
Wydano lacznie 220 opinii.

V. Stan sanitarny obiektow i urzadzen uzvtecznosci publicznej 1 kapielisk

W ewidencji Panstwowego Powiatowego [nspektora Sanitarnego w Inowroctawiu znajduja
sie: 352 obiekty uzytecznosci publicznej (289 w miescie 1 63 na wsi) oraz 240 innych obiektow
uzytecznosci publicznej (163 w miescie, 77 na wsi), razem 592.

Najliczniejsze sposrdd  obiektdéw  uzytecznosei publicznej na terenie  powiatu
inowroctawskiego to:

e Zaklady fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazu, odnowy biologiczne] 1 inne zakltady, w ktorych
- sg $wiadczone lacznie wigeej niz jedna z w/w ustug.
¢ Obiekty komunikacji publiczne;j
* Kapieliska
1. Janikowo - jezioro Pakoskie
2. Tuczno gm. Zlotniki Kujawskie - jezioro Tuczno,
3. Kruszwica ,,Grodztwo” — jezioro Goplo
4. Kruszwica ,,Potwysep” - jezioro Goplo
5. Tryszczyn gm, Kruszwica - jezioro Tryszezynskie
e Baseny kapielowe — kryte i odkryte
Cmentarze
Hotele 1 inne obiekty, w ktdrych $wiadczone sa ustugi hotelarskie
e Tereny rekreacyjne

e Ustepy publiczne
s Pralnie
¢ Inne obiekty uzytecznosei publiczne] (211 obiektéw) miedzy innymi takich jak:
1. Apteki
2. Obiekty sportowe
3. Parki
4. Targowiska
5. Obiekty kulturalno-widowiskowe
6. Zaklad Ustug Sanitarnych

22



o Infornracja o stanie bezpieczenstwa santtarnego powiatu inowroctawskiego w 2009r.

Tabela nr 4 - Stan sanitarny ohiektow uZytecznosci publicznej

T Miasto [ Wies
Liczha wrzqdzen i obiekiow
A wedlu ze zlym stanem sanitarnym wedly z& zlym stanem sanitarnym
Wyszezegdlnienie cwidenfji skontrolo- | razem W tym pody F ewidcnfji skontrolo- . T wtym p():)(/i_]
na wanych wzgledem na wanych razem wzgledem
31.XH techniczonym. 31.X101 technicznym
0 ! 2 3 4 ) 6 7 8
Ustepy publiczne — ogdlem 1. 11 10 0 0 0 0 0 0
lstate: Skanalizowane 2. 7 7 0 0 8 0 0 0
nie skanalizowane 3. 4 3 0 0 0 0 0 0
Baseny kapielowe — kryte ogblem 4. 3 3 0 0 0 0 0 0
w tym parki wodne 3. 1 1 0 0 0 0 0 0 N
Baseny kapielowe odkryte 6. 1 1 0 L-O 0 0 0 0
Domy pomocy spoleczne) 2 1 1 0 0 5 5 0 0 |
Hotele 8. 2 2 0 0 0 0 0 0
Domy wycieczkowe 9. 1 1 0 0 0 0 0 0
Schromiska miodziezowe, schroniska, pola biwakowe 10. 1 1 0 0 0 0 0 0
Inne obiekty, w ktérych $wiadczone sa ustugi hotelarskie 11, 9 9 0 0 7 4 0 0
Zaktady fryzjerskie 12. 91 79 2 2 10 9 0 0
Zaklady kosmetyczne 13, 30 24 0 0 0 0 0 0
Zaklady tatuazu 14, 1 0 0 0 0 0 0 0
Zaktady odnowy biologicznej 15, 36 30 1 1 1 1 | 0 0
Inne zaklady, w ktorych sg swiadezone acznie wigeej niz jedna z uslug 16 47 36 0 0 4 0 0 0
fryzjerskie, kosmetyczne, odnowy biologicznej, tatuazu |
Dworce autobusowe 17. 1 1 0 0 0 0] it 0
Dwaorce i stacje kolejowe 18. 3 3 0 0 2 2 0 0
Przystanie jednostek plywajacych rekreacyjnych i sportowych 15, 2 2 0 0 1 1 0 0
[Tereny rekseacyjne 20, 30 14 0 0 0 0 0 0
Cmentarze 21. 11 I 10 3 3 32 22 2 2
aklady pogrzebowe 22, 8 8 0 0 1 1 0 0
Iiﬁ[_n{: obiekty uzytecznoscei publicznej 23, 163 84 2 2 77 41 0 0
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V1. Ocena stanu sanitarnego placowek stuzby zdrowia

PUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKEAD OPIEKI ZDROWQTNEJ] INOWROCEA UL. POZNANSKA 97

Placowki Publicznego Specjalistycznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Inowroclawiu
ul. Poznanska 97 - Szpital Powiatowy im. dra Ludwika Blazka, Pogotowie Ratunkowe 1
Przychodnie  Przyszpitalna  kontrolowano pod katem oceny stanu  zabezpieczen
przeciwepidemicznych oraz stanu higieniczno- sanitarnego pomieszczen i urzadzen. Kontrole nie
wykazaly nieprawidtowosci.

PS7Z0Z w Inowroclawiu opracowal i wdrozyt procedury zapewniajace ochrong przed
szerzeniem si¢ zakazen szpitalnych. Prowadzony jest biezacy nadzor nad procedurami.

Dezynfekcia narzedzi.

W gabinetach zabtegowych przeprowadza si¢ wstgpna dezynfekcje narzedzi medycznych
wielokrotnego uzytku, po czym przekazuje si¢ je do Centralne] Sterylizatorni. Dezynfekcje
przeprowadza si¢ przy uzyciu preparatow dezynfekcyjnych zarejestrowanych i dopuszezonych do
obrotu przez Urzad Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych 1 Produktow
Biobdjezych. Zaopatrzenie w $rodki dezynfekcyjne jest wystarczajace, a Srodki prawidiowo
dobrane do potencjalnego skazenia.

Centralna Sterylizatornia.

Centralna Sterylizatornia wyposazona jest w urzadzenia do wyjalawiania sprzgtu
medycznego, aparatury, narzedzi, bielizny operacyjnej, materialdéw opatrunkowych. Istnieje
rowniez mozliwosé dezynfekeji wozkédw 1 pojemnikéw stuzacych do transportu materialow
puddawanych sterylizacii.

Postepowanie z bielizng
Pralnia szpitalna posiada barter¢ higieniczng i spetnia wymogi dotyczace whasciwej technologii
prania i rezimu sanitarnego w postepowaniu z bielizng szpitalng i noworodkowa.
W pralm zlokalizowana jest komora dezynfekcyjna. Prowadzona jest kontrola skutecznosci
procesu dezynfekcji w komorze.
Zagpatrzenie w wode
Zaopatrzenie w wode zapewnia wodocigg publiczny Inowroctaw. W 2009 roku jakos$¢ wody
dostarczanej do szpitala odpowiadala wymaganiom sanitarnym.
Oprocz zbiornikow retencyjnych, ktdre zapewniajg zapas wody dla szpitala na 48 godzin,
szpital nadal nie posiada dodatkowego #rédta zaopatrzenia w wode.
Postgpowanie z odpadami
Gospodarka odpadami w placowkach PSZ0Z w Inowroctawiu prowadzona byta prawidlowo.
PSZOZ w Inowroctawiu jest odbiorca odpadoéw medycznych od okoto 200 innych podmiotéw
gospodarczych z terenu powiatéw: inowroctawskiego, zninskiego i mogtlenskiego.
Wprowadzony od 2002 roku proces odkazania 1 dezynfekceji sciekéw szpitalnych dziatal sprawnie.
' Prosektorium
Na tereniec PSZOZ w Inowroctawiu, w wydzielonym budynku, polaczonym przejsciem
podziemnym z zespolem gléwnym szpitala, funkcjonuje prosektorium. Kontrola sanitarna nie
wykazata uchybien.
Sprzatanie i utrzymanie ¢zystosci
Sepital posiada opracowane it wdrozone procedury sprzatania i utrzymywania czystosct.
Sprzataniem zajmuje si¢ firma zewngtrzna 1 odbywa si¢ ono z zachowaniem norm higienicznych.
Instalacje i urzadzenia wentylacji mechanicznej i klimatyzacji
Kazdego roku wykonywane sa przeglady wentylacji grawitacyjne). Filtry absolutne i filtry
wsigpne wymienianc 53 wg. harmonogramu opracowanego w zakladzie.
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SANATORIA

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu objgt nadzorem wszystkie
inowroctawskie sanatoria:

. ., Solanki Uzdrowisko Inowroctaw” Sp z 0.0., ul. Solankowa 77,

. ~Modrzew”, ul. Wierzbiniskiego 50a,

. ,» Oaza” ul. Swictokrzyska 76

J Centrum Rehabilitacyjno — Wezasowe ,, Energetyk” Sp z 0.0., ul. Wilkonskiego 2

. Sanatorium Uzdrowiskowe ,, Przy Tezni ” im. dr Jozefa Krzyminskiego, ul. Przy Stawku 12

Wszystkie sanatoria opracowaly, wdrozyly 1 nadzorujg procedury zapobiegajace
zakazeniom 1 chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym
dekontaminacji.

W zakresie sterylizacji narzedzi i materialu sanatoria korzystaja z ustug Centralnej
Sterylizatorni PSZ0OZ w Inowroctawiu.

W 2009 roku byly uzywane preparaty dezynfekcyjne zarejestrowane i dopuszczone do
obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw
Biobdjczych. Zaopatrzenie w srodki dezynfekcyjne jest wystarczajgce, a $rodki dobrane sa
prawidiowo w stosunku do zagrozenia.

We wszystkich w/w obiektach stosowany byl sprzet i materiaty medyczne jednorazowego
uzytku. Gabinety zabiegowe wyposazone sa w lampy bakteriobdjcze. Dokumentacja pracy
promiennikéw lamp prowadzona na biezaco.

W 2009 roku nastapita poprawa stanu sanitarno — technicznego czesci hotelowej sanatoriow.
W przypadku stwierdzania nieprawidlowosci byly wydawane decyzje administracyjne.
Sanatoria prowadzily prawidlowa gospodarke odpadami medycznymi oraz komunalnymi.

Dwa sanatoria majg wiasne pralnie, w ktoérych zachowany jest rezim prania, a pozostale
sanatoria korzystaja z ustug pralni zewnetrznych.

W zadnym z sanatoriow nie stwierdzono nieprawidlowodci zwiazanych ze sprzataniem 1
utrzymaniem czystosci. Opracowano 1 wdrozono procedury mycia i sprzatania, Przeglady wentylacji
grawitacyjnej, mechanicznej i klimatyzacji wykonywane sg okresowo.

PRZYCHODNIE, OSRODKI PORADNIE, AMBULATORIA, POGOTQWIE RATUNKOWE

Publiczne Zaklady Opieki Zdrowotnej
o PSZ0Z - Przychodnia Przyszpitalna, ul. Poznanska 97, Inowroctaw.
e PSZOZ - Pogotowie Ratunkowe, ul. Torunska 32, Inowroctaw.

W uzyciu byly preparaty dezynfekcyjne zarejestrowane i dopuszczone do obrotu przez
Urzad Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych 1 Produktéw Biobdjezych.
Zaopatrzenie w $rodki dezynfekcyjne jest wystarczajace, a Srodki, dobrane byly prawidtowo w
stosunku do zagrozenia. Sterylizacje narzedzi medycznych wielokrotnego uzytku i materialow
przeprowadzata Centralna Sterylizatomia PSZ0Z w Inowroctawiu.

Karetki uzyte do przewozéw pacjentéw chorych na choroby zakazne, dezynfekowane byly
bezposrednio po przewiezieniu chorego, w bazie pogotowia, wediug opracowanej procedury.
Nieprawidlowosci w zakresie dezynfekeji i sterylizacji nie stwierdzono.

s Gminny Zaklad Opieki Zdrowoinej

' Na dzien 31 grudnia 2009 roku, na terenie powiatu inowroctawskiego funkcjonowat jeden
Gminny Zaklad Opieki Zdrowotnej - w Ziotnikach Kujawskich, ktéry posiadat opracowane i
wdrozone procedury zapewniajgce ochrong przed zakazeniami zakiadowymi.

W 2009 roku, w zakladzie nie stwierdzono nieprawidlowosci w zakresie dezynfekeji i sterylizacjt
oraz nieprawidlowosci w zakresie stanu sanitarno-technicznego obiektu.

Prawidlowo gospodarowano odpadami zakaZnymi, komunalnymi-stalymi oraz nieczystosciami

plynnymi.
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o Zaktad Opieki Zdrowotnej Aresztu Sledezego

Opracowano 1 wdrozono procedury zapewniajace ochrone przed zakazeniami zaktadowymi.
Prowadzona byta chemiczna i biologiczna kontrola skutecznosei procesu sterylizacji w autoklawie.
W uzyciu byly preparaty dezynfekcyjne dobrane odpowiednio do zagrozenia, zarejestrowane 1
dopuszczone do obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow Medycznych 1
Produktéw Biobdjczych.
Nieprawidtowosci w zakresie dezynfekeyji i sterylizacji nie stwierdzono.

NIEPUBLICZNE ZAKEADY OPIEKI ZDROWTNE]

We wszystkich niepublicznych zakladach opieki zdrowotnej opracowano i wdrozono
procedury zapewniajace ochrong przed zakazeniami zaktadowymi.

Zaopatrzenie w $§rodki dezynfekeyjne bylo wystarczajace, a srodki, dobrane byly
prawidtowo w stosunku do zagrozenia. Zaklady, ktére nie posiadajg sterylizatorow, zawarty umowy
na sterylizacje z Centralng Sterylizatornia PSZ0Z w Inowroctawiu.

Nie stwierdzono nieprawidlowosei dotyczacych sposobu postepowania z odpadami medycznymi i
komunalnymi.

Bielizne przekazywano do prania w pralniach zewnegtrznych, najezesciej do centralnej pralni
PSZOZ w Inowroctawiu. Nieprawidlowosci w transporcie 1 sktadowaniu bielizny nie stwierdzono.
Stan sanitarny gabinetéw lekarskich, gabinetéw zabiegowych oraz pomieszczen przeznaczonych na
sprz¢t do sprzgtania nie budzil zastrzezen. W zakresie stanu technicznego wydano decyzje
administracyjne. Nakazy decyzji wykonano.

INDYWIDUALNE I INDYWIDUALNE, SPECJALISTYCZNE PRAKTYKI LEKARSKIE

Wlasciciele indywidualnych i indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich
opracowali procedury zapewniajace ochrong przed zakazeniami zakladowymi.
Gabinety lekarskie dysponowaty aparatami typu: Melag, Exacta, Autohause, AD 7, Faro, Domina,
Euroklaw. Proces sterylizacji monitorowany byl kazdorazowo przy uzyciu testéw chemicznych 1
biologicznych. W uzyciu byly preparaty dezynfekeyjne dobrane odpowiednio do zagrozenia,
zarejestrowane 1 dopuszczone do obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw
Medycznych 1 Produktéw Biobodjczych

Zaopatrzenie w srodki utrzymania czystosei 1 dezynfekeyjne bylo wystarczajace.

Nieprawidtowosci stwierdzone w wyniku kontroli sanitarnej dotyczyty :

e braku procedury =zapobiegajacej zakazeniom 1 chorobom zakaZnym zwlgzanym z
udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym dekontaminacji wyrobéw medycznych oraz
powierzchni pomieszczen 1 urzadzen,

e korzystania z narzedzi medycznych sterylizowanych bez opakowania,

* nie przygotowywania pakietéw przeznaczonych dla jednego pacjenta, jednego zabiegu lub

e badania,

e posiadama przeterminowanych érodkéw dezynfekcyjnych,

¢ braku $rodkéw do dezynfekcji powierzchni oraz preparatu do dezynfekcji spluwaczki w
gabinecie stomatologicznym,

e braku kabiny higieny osobistej w gabinecie ginekologicznym,

e braku procedury postgpowania z odpadami medycznymi oraz instrukcji dotyczacej zasad
selektywnego zbierania odpadow na stanowisku pracy,

s niewlasciwych warunkéw przechowywanita odpadéw medycznych,

¢ braku umowy z odbiorca odpadéw medycznych i nie przekazywania odpaddéw medycznych
do utylizacji,

e braku wykonczenia S$ciany przy umywalce materiatem trwatym, zmywalnym,
nienasigkliwym i odpornym na dziatanie $rodkow dezynfekcyjnych,

¢ braku biezacej cieple] wody przy stanowisku mycia i dezynfekeji rak,

¢ braku armatury czerpalnej uruchamiane) bez kontaktu z dtonia przy umywalce do mycia rak.

Po wydaniu decyzji administracyjnych wszystkie nieprawidtowosei zostaty usuniete.
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MEDYCZNE LABORATORIA DIAGNOSTYCZNE

Wiasciciele i kierownicy laboratoriéw diagnostycznych opracowali procedury zapewniajace
ochrong przed zakazeniami zakladowymi. W 2009 roku, w wyniku kontroli sanitarnej, nie
stwierdzono nieprawidfowosci w stanie zabezpieczen przeciwepidemicznych stosowanych w
laboratoriach. Stan techniczny i funkcjonalny oraz utrzymanie czystosci obiektéw w w/w grupie nie
budzity zastrzezen.

Opracowano i wdrozono procedury mycia, sprzatania i dezynfekcji pomieszczen.
Zaopatrzenie w srodki utrzymania czystosci i dezynfekcyjne bylo wystarczajace. Punkty poboru
materiatu do badan wyposazono w materialy opatrunkowe i sprzet medyczny jednorazowego
uzycia.

ZEOBKI

Opracowano i wdrozono procedury przeciwdzialajace szerzeniu si¢ zakazen zakladowych.
Sterylizacje¢ przeprowadza si¢ w dwoch zlobkach miejskich, ktore posiadaja sterylizatory na suche,
gorace powietrze. Procesowi sterylizacji podlegaja jedynie butelki do pojenia niemowlat.

Proces sterylizacji okresowo jest kontrolowany probami biologicznymi.

Personel w zlobkach uzywa preparatéw dezynfekcyjnych, zarejestrowanych i dopuszczonych do
obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw
B1ob0302ych Zaopatrzenie w §rodki dezynfekcyjne jest wystarczajqce
Do prania pieluch i bielizny stosowany jest proszek pioraco- dezynfekcyjny, bez chloru i
fosforanow.

VII. Warunki sanitarno-higieniczne srodowiska pracy

Choroby zawodowe
W 2009r. na terenie powiatu Inowroclawskiego stwierdzono 11 choréb zawodowych.

W poréwnaniu z rokiem 2008, ilo$¢ stwierdzonych choréb zawodowych jest wigksza o 2 choroby
zawodowe. _

Tabela nr 5- Choroby zawodowe stwierdzone w latach 2005-2009,

Numer Liczba stwierdzonych przypadkéw w latach
wykazu Nazwa choroby zawodowej
choroby
zawodowej* 2006 2007 2008 2009
3 Pylice phuc 1
6 Astma oskrzelowa 1
12 Alergiczny nieZzyt nosa i
15 Przewlekle choroby narzadu glosu 4 6 6
spowodowane nadmiernym wysitkiem
glosowym, frwajacym co najmmniej 15 lat
18 Choroby skéry 1 1
19 Przewlekte choroby uktadu ruchu 3 2 1
wywolane sposobem wykonywania pracy
20 Przewlekie choroby obwodowego uktadu i
nerwowego wywolane sposobem
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wykonywania pracy
T 21 Obastronny trwaly ubytek stuchu typu 1 1
Slimakowego spowodowany halasem
26 Choroby zakaime 1 1 1
Ogolem 11 2 9 11

*) wg Rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 30 czerwca 2009 1. w sprawie choréb zawodowych (Dz. U. Nr 105, poz. 869)

Wykres nr 1 - Liczba chorob zawodowych stwierdzonych w latach 2006-2009.

Sposrod 9 stwierdzonych choréb zawodowych, zdecydowang wigkszos¢

stanowily

przewlekie schorzenia narzadu glosu 54,53 % ( 66,66% w 2008r.). Odnotowano pojedyncze

30

8

-
o
&

liczba stwierdzonych choréb
zawodowych

2008r0k 2007 rok 200810k 2009 rok

przypadki astmy oskrzelowej - 9,09%, alergicznego niezytu nosa - 9,09 %, przewlekie choroby
wywolane sposobem wykonywania pracy — ukladu ruchu - 9,09 % i obwodowego ukladu

nerwowego - 9,09 % oraz choroby zakazne (borelioza) 9,09%.

Najczestsza przyczyna chordb zawodowych w 2009r. byl podobnie jak w roku, poprzednim,

nadmierny wysitek glosowy u nauczycieli.

Diagram Nr 6
Struktura chorob zawodowych w 2009 roku.

BWNr6 SNr12* ONr15 ONr19 SNr20 BNr2e

*) Nr wg Rozporzadzenia Rady Ministrow 2 dnia 30 czerwea 2009 1. w sprawie chorob zawodowych (Dz. U. Nr 105, poz. 869)
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Nr choroby | Nazwa choroby zawodowe)
zawodowej
6 Astma oskrzelowa
12 Alergiczny niezyt nosa —\
15 .1 Przewlekle choroby narzadu glosu
19 Choroby narzgdu ruchu
20 Obwodowy uklad nerwowy
26 Choroby zakazne

Choroby zawodowe stwierdzonc u 8 kobiet i 2 mezezyzn. U jednej osoby wystapity dwie choroby
zawodowe.

W 2009 roku zgloszono do Panstwowej Inspekeji Sanitarne) w Inowroctawiu 13 podejrzen
choréb zawodowych.

Srodowisko pracy
W ewidencji Sekcji Prewencji Chordb Zawodowych znajdowato sie 618 zakiadow pracy,

zatrudmiajgcych ogdlem 19 580 pracownikéw. Skontrolowano 116 zaktadéw pracy.
W ramach prewencji choréb zawodowych, dziatania dotyczyly zwlaszcza:

e przestrzegania przepisGw bezpieczehstwa i higieny pracy,

e c¢ckspozycjl pracownikow na szkodliwe dla zdrowia czynniki (hatas, zapylenie, drgania

mechaniczne, zwiazki toksyczne, czynniki biologiczne),

» stosowania 1 dystrybucji substancji i preparatdw chemicznych,

» warunkéw pracy pracownikow eksponowanych na czynniki rakotworcze,
Na terenie powiatu dominowaly nadal zaklady matle, zatrudniajace do 5 pracownikow — 46,11% .
Najmniejszg liczbe stanowia zaklady zatrudniajace ponad 250 pracownikow ( 14 zakladow- co
stanowi 2,26% ).

Kontrole sanitarne, ktorych przeprowadzono 149, wykazaly szereg nieprawidlowosci:

e brak aktualnych wynikéw pomiaréw czynnikéw szkodliwych - w18 %

kontrolowanych zakitadéw pracy,

e brak rejestru czynnikéw szkodliwych - w 14 % kontrolowanych zaktadéw pracy,

e przekroczenia NDS i NDN, ktére stwierdzono w 17,24 % skontrolowanych zakladéw

pracy,

s brak oceny ryzyka zawodowego w 5% zaktadow,

e uchybienia w zakresie substancji i preparatéw chemicznych w 6 % zaktadow,

¢ uchybienia w zakresie szkodliwych dla zdrowia czynnikéw biologicznych w 6 %

kontrolowanych zakladow pracy,

e nieaktualne badania lekarskie pracownikow w 3 % zakfadow,

e zly stan sanitarno-higieniczny pomieszczef w 9 % skontrolowanych zaktadow pracy.

W zakresie czynnikéw rakotwérczych lub mutagennych oraz prekursorow kategorii 2 1 3 nie
stwierdzono nieprawidfowosc.

W ramach nadzoru nad warunkami $rodowiska pracy wydano 36 decyzji administracyjnych
zobowiazujacych podmioty gospodarcze do usunigcia istniejacych nieprawidtowoscel.

Na podstawie wynikéw pomiaréw srodowiska pracy stwierdzono, ze przekroczenia wartosci
najwyzszych dopuszczalnych stezent (NDS) i natezen czynnikdéw szkodliwych (NDN) dla zdrowia
wystgpowaly na stanowiskach pracy w 68 zakladach pracy.

Najczesciej, bo az w 67 zakladach (10,84 %), przekraczane byly dopuszczalne wartosci NDN
hatasu. Przekroczenie stezenie pyhu wystepowato w 3 zakladach pracy, a zwigzkow toksycznych
(mangan, zelazo) w 2 zakladach pracy. Niedo$wietlenie stanowisk pracy stwierdzono w2 zaktadach

pracy.
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VIIL. Warunki sanitarno-higieniczne w szkolach i innych placéwkach
oswiatowo — wychowawczych

Pracownicy sekeji higieny dzieci 1 mlodziezy objeli nadzorem 221 placéwki, w tym: 170
placowek nauczania i wychowania oraz 51 placowek zimowego i letniego wypoczynku dzieci 1

miodziezy.
* W celu oceny stanu sanitarno- technicznego 1 warunkéw pobytu, w placowkach

przeprowadzono 438 kontroli sanitarnych, w wyniku ktorych wydano 20 decyzji administracyjnych
nakazujacych usuniecie stwierdzonych nieprawidlowosci. Stan techniczny 94% placdéwek nie budzi
zastrzezen.

W skontrolowanych 170 placéwkach nauczania i wychowania uczyto si¢ 1 przebywato 32
956 uczniow/ wychowankow.

Wszystkie skontrolowane placowki oswiatowo — wychowawcze sa podiaczone do
wodociagow, skanalizowane, a uczniowie posiadaja dostep do cieplej wody.
Badania srodowiska szkolnego pozwolily na szczegdtows ocene warunkow pobytu i nauki w
placowkach nauczania i wychowania, Wykonano 1465 badan: 38 badan natezenia o§wietlenia
sziucznego, 293 badania tygodniowego rozkladu lekeji, 1054 badania dostosowania mebli do
wzrostu uczniéw/przedszkolakow, 72 badania temperatury w pomieszczeniach do nauki oraz §
temperatury w pomieszczeniach wypoczynku zimowego dzieci i mlodziezy. Ponadto wykonano 2
badanta natgzenia oswietlenia sztucznego w ztobku.

Tabela nr 6 - Warunki pobytu dzieci i mlodziezy w placéwkach nauczania i wychowania

T 7 Ogwietlenie sztuczne Tygodniowy Stoty i krzesla
rozkiad lekeji
Rtodz'aj ki skontrolowano | stwierdzone skentrolowano stwierdzono oceniono stwierdzono
placowki niewladciwe niewlasciwe niewlasciwe
oddz [ wila [win [wiu oddzia | wilu il wilu wilu wily wilu wilu
ia placéw | oddzia | placow | ow lacowka { oddziata | placow lacow
ow { kach fach kach ¢ch ¢h kach oddziatach | kach ddzialach | lacow
kach
przedszkola |4 | 1 0 0 - - - ; 28 14 |0 0
szkoly 32 |5 0 0 183 |43 0 0 87 37 Jo 0
podstawowe
Filie szkdi 0 0 0 0 3 1 0 0 1 1 0 0
podstawowych |
gimnazja o o 0 0 78 14 ( 0 0 ) 6 0 0
L 1
! Szkoly 0 |0 0 0 29 5 0 0 0 0 0 0
| "panadgimnazija
ine

W ramach oceny infrastruktury do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego stwierdzono,
ze sale gimnastyczna z pelnym zapleczem sanitarnym posiadato 25 placowek nauczania , w tym:
7 szkot podstawowych, 6 gimnazjow, 3 licea ogdlnoksztatcace 1 uzupelniajace, | ponadgimnazjaina
szkola zawodowa, 1 szkola policealna 1 7 zespolow szkdt, w tym: 3 =zespoly szkob
ogolnoksztalcacych 1 4 zespoty szkdl ponadpodstawowych.

Z uwagi na brak sal do zajeé z wychowania fizycznego, w 2 szkotach podstawowych 1 w 1 filii,
przy zlej pogodzie uczniowie ¢wicza na korytarzach szkét, a w 2 gimnazjach, 1 liceum
ogolnoksztalcacym, 2 zespolach szkét ponadpodstawowych oraz w Iszkole policealnej), ktore
rowniez nie posiadaja sal do zajg z wychowania fizycznego, uczniowie korzystaja z sal innych
obiektow.

Zbyt mata powierzchnia pomieszczen sanitarnych oraz brak mozliwosci zagospodarowania innych
pomieszezen, sprawia, ze w 1 szkole podstawowe] przypada ponadnormatywna liczbe uczniow
korzystajaeych z ustepdw.
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Tabela nr 7 - Elementem oceny warunkow pobytu i nauki byla :

Opieka medyczna w szkolach

Rodzaj placowek Liczba Lekarz podstawowe;j opieki Lekarz stomatol og Pielggmarka/ higienistka
placowek
skentrolowanych | zapewniono nie Z2PEWTHONG nie Zapewnione | nie zapewniono
ZapewIliono 2APEWTIIONK
szkoly podstawowe (bez fiii) 43 ] 43 2 41 34 9
! gimnazja (bez filii) 16 0 16 3 13 13 3
iicea ogolnoksztafcace 5 0 5 0 5 3 0
zespoty szkol ogdlnoksztad cacych 3 0 5 0 s 4 1
zespoly szlcdt ponadpodst.awowych 10 0 0 0 10 8 2

Tabela nr 8 - Prowadzenie dozywiania

Liczba placéwek Placowki skontrolowane, w ktérych stwierdzono; =
E— Y]
T . -
Wydawanie cieplych positkéw Organizowanie Pod . '% g
= liczba dzieci i $niadan y a\?aﬂe T I3
= e liczba placéwek miodzieiy szkolnych* fapoju & E
o E £ korzystajjeych S 55
Rodzaj placéwek 'E %’ W tym z '.s -:J"E
[ i —
. £ wlacz z | PostKO ke | fiezba | liczba | fiezba | S 2 S
= 3 i nie obiadé w ! . = =
= ogotem . . placéw | korzyst | placdw | korzyst S G
7} positki w jedno- K aincvch Kk aiacveh £ g
jednod | pelnych | daniow ¢ Jacy € Hacy -
aniowe vch
_ i 2 3 4 5 6 7 8 ] 10 i1
Szkoly T
ory -~
| podwome 0 | s 14s 29 22 | 784 | 848 | 22 | 633 11| 1534 | 1435
=
D . 16 16 . ”
'E Gimnazja 02 11 8 229 363 8 216 - - 534
[y - | —
E L“iﬁa Csatat 6 6
“ | ogdlnoksztatcace
3-;’, fwr tym ] 03 - - - - - - - B -
"= | uzupetniajace)
=
-2 | Ponadgimnazjaine 2 2
2 04 - - - - - - - - -
% | szkoly zawodowe
&
- . - =
5’| Szkoty specjalne 05 - - - - - - _ - -
@ 4 4 [ |
Szkoty policeaine (1] - - - - - - - ] - -
[ 15 |15 - <
ogolem 07 8 J 266 155 1 60 1 241 211
Zespoty
T e | )] 1 48 | 18
specialne h - : - b )
RAZEM 88 88
{suma wierszy: 16 48 33 1279 1366 31 909 12 1775 2180
od 01 do 07)

Oceniono rownicz prawidtowosé prowadzonej przez szkoly gospodarki substancjami 1
preparatami chemicznymi. Substancje 1 preparaty chemiczne posiadaty 23 placowki. W trakcie
kontroli sprawdzano, czy placowka posiada aktualny spis substancji i karty charakterystyki
substancji i preparatow chemicznych oraz oceniano prawidlowo$¢ oznakowania i przechowywania
tych substancji. Nieprawidtowosci w tym zakresie nie stwierdzono.

Wypoczynek zimowy i letni
W czasie wolnym od zaje¢ dydaktycznych na terenie powiatu inowroctawskiego zostaly

zorganizowane  placowki wypoczynku dla dzieci i miodziezy. W okresie ferii zimowych
zorganizowano 24 placéwki wypoczynku, w ktérych przebywato 1280 uczestnikéw, a w okresie
wakacji letnich 27 placowek wypoczynku, w ktérych przebywato 1173 uczestnikdw.

Stan przygotowan placowek i przebieg wypoczynku stanowit dla Inspekeji Sanitame)
podstawe do oceny warunkéw zdrowotnych, jakie organizatorzy zapewnili uczestnikom.
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Placéwki funkcjonowaly na bazie szkot, klubdw, $wietlic socjoterapeutycznych i osrodkéw
wypoczynkowych.
Wrypoczynek organizowany byl w formie wypoczynku wyjazdowego (kolonie, obozy) i w formie

wypoczynku w miejscu zamieszkania ( potkolonie).

W trosce o bezpieczenstwo dzieci 1 mlodziezy prowadzono wspdlne kontrole z
przedstawicielami pionu higieny Zzywno$ci 1 zywienia Powiatowe] Stacji  Sanitarno-
Epidemiologicznej w Inowroclawiu i Wydziatu O$wiaty urzedéw gmin/miast. Przeprowadzono
tacznie 125 kontroli sanitarmych. Stan sanitarno- higieniczny placdwek nie budzil zastrzezen, a
organizatorzy zapewnili uczestnikom bezpieczne i higieniczne warunki wypoczynku.

IX. Stan sanitarny zakladow Zvwnosci, Zvwienia i przedmiotow uzytku

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu obejmowal nadzorem 1592

zaktady zywnosci, zywienia 1 przedmiotow uzytku w tym:
o 81 zakladow produkeji zywnosci,

1110 zaktadow obrotu  zywnoscia,
e 395 zaktaddw zywienia zbiorowego ,
6 zakladéw produkujacych materialty 1 wyroby przeznaczone do kontaktu z
Zywnoscia.
W nadzorowanych zakladach przeprowadzono 1055 kontroli sanitarnych. Wydano 155 decyzji
nakazujacych usuniecie stwierdzonych uchybied i niezgodnosci, w tym 2 decyzje przerwania
dziatalnodel. Winnych zaniedban ukarano 116 mandatami, na taczng kwote 20 800,00 zt.

Stan sanitarny nadzorowanych obiektdw oceniany byl przez Parstwowego Inspektora
Sanitarnego zgodnie z jednolitymi procedurami urzedowej kontroli zywnoscl oraz materiatow i
wytoboéw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia, uwzgledniajac przepisy w zakresie wymagan
kigieniczno — sanitarnych.

Zgodnie z obowigzujacym prawem Zywnosclowym, obowiazek zapewnienia bezpieczenstwa
produkowanej i wprowadzanej do obrotu Zywnosci spoczywa na przedsiebiorcach branzy

SPOZYyWCZe).
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Tabela nr 9 - Stan sanitarny zaktadow Zywienia zhiorowego, produkcji | obrotu Srodkami
spozywezymi , produkcji i obrotu materiatami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu 7

Zywnoscig
[ Liczba Liczba
Lp obiektow wydanych Ilo$¢ natozonych
Grupa obiektow skontrolowa- decyzji mandatédw/kwota
nych administracyj-
nych
2008 [ 2009 [2008 [ 2009 2008 | 2009
Zakfady produkcji tywnosci
| | Automaty do lodéw 3 3 3 1 - 1/200,00
2 | Wytwérnie thuszezdw roslinaych i
mieszanin tluszczoéw zwierzgcych z
ro$linnymi 2 - ! - 1/100,00
3 | Piekarnie 10 L5 7 8 6/1850,00 | 9/2400,00
4 | Ciastkarnie 2 3 1 2 1/400,00 | 1/100,00
| 5 | Przetwornie owocowo — warzywne 1 ! } - - -
' ¢ | Wytwornie napojow bezalkoholowych i
rozlewnie piwa - N - - -
5 | Zaklady garmazeryjne i 4 - I - 1/300,00
g | Zaklady przemystu zbozowo —
mitynarskiego 2 - 1 - - -
9 Wytwdrnie wyrobow cukierniczych 3 1 - - - -
10 | Wytwornie koncentratéw spozywczych 3 1 N - i -
11 | Wytwérnie substancji dodatkowych 2 I - - 1/300,00 ) -
12 | Cukrownie 1 ! - - - -
13 | Inne wytwdérmnie zywnosci § 7 - ! 2/500,00 -
Zaklady obrotu jywnoscig
14 | Sklepy spozywcze 267 | 268 159 82 41/8500,0 | 61/10000,
15 | Kioski 10 17 4 10 2/300,00 | 9/1300,00
w tym: - kioski na targowiskach sprzedajace
migso 3 10 3 9 2/300,00 1 6/850/00
- kioski na targowiskach sprzedajace
inne srodki spoZywcze 4 3 - I - 1/100,00
16 | Magazyny hurtowe 12 18 1 2 - 6/1500,00
| 17 | Obiekty ruchome tymczasowe 4 - 2 - 2/650/00
11 | Srodki transportu 16 1 - - - -
19 | Inne obiekty obrotu Zywnoscig 3 14 - - - -
Zakiady sywienia ghigrowego otwarte
20 | Zaklady zywienia zbiorowe otwarte 86 68 23 25 14/2600’0 24/4100,0
w tym: zaklady malej gastronomii 53 66 10 18 6/1350,00 | 14/2400,0
Zaklady tywienia zhiorowego zamkniete 5 |
21 a) stolowki pracownicze 1 ) ) -
b) bufety przy zakfadach pracy 1 — i ) . -
¢) bloki zywienia w szpitalach 1 : ! ) . -
dy bloki zywienia w sanatoriach 4 3 ! 4 2/350,00 17150,00
¢} bloki zywienia w domach opieki
spoteczne] 4 3 ! ! ) -
f) stotowki w zlobkach i domach |
malego dziecka ) -
g) stotowki szkolne 10 18 ) 4 - -
' h) stotéwki w bursach i internatach 2 - ) -
i) stoléwki w przedszkolach 8 6 2 2 i -
j) stotowki w domach dziecka i I
miodziezy l 3 3 ) i -
k) inne zakiady zywienia 3 ) ) -
1} stotéwki w zakladach specjalnych i
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S

D wychowawczych - 1 - 1 (-

Zaklady wytwarzajgce materialy i wyroby
22 | przeznaczone do kontaktu 7 fvwnosciy - 5 - -

Wytwornie  materiatow 1 wyrobdw
23 | przeznaczonych do kontaktu z Zywnoscia, - 2 - - - -

Miejsca obrotu materiatami i wyrobami
|| przeznaczonymi do kontaktu z Zywnoscig ] N

Najczesciej wystepujacymi  uchybieniami  w  piekarniach, ktére stanowig 1,5%
nadzorowanych obiektéw produkcji zywnosci byly:
o nieprawidlowy sposob produkcji bulki tartej, zwlaszcza proces skladowania, suszenia 1
miclenia pieczywa,
s brak whasciwe] segregacji w pomieszczeniach magazynowych stuzaeych do
przechowywania surowcow, dodatkéw do pieczywa oraz sprzetu pomocniczego,
¢ brak wlasciwej wentylacji w pomieszczeniach produkeyjnych t magazynowych,
brak sprzgtu pomiarowego (termometry, higrometry), pozwalajacego stwierdzi¢
wihasciwe warunki klimatycznego przechowywania srodkéw spozywezych,
e zly stan sanitarny pomieszczen i urzadzen,
* zniszczony i brudny drobny sprzet pomocniczy ( miski, garnki ) uzywany do produkeji lub
przechowywania polproduktow,
W tej grupie, pickarnie o nieduzej produkcji, prowadzace sprzedaz na rynku lokalnym i w
powiatach o$ciennych, stanowia wigkszos¢ obiektoéw. Funkcjonuja one czesto w starych 1
wyeksploatowanych  budynkach. Dzieki modernizacjg, polegajacym na  zwigkszaniu
funkcjonalnosci zakladow, wydzielaniu pomieszczen do mycia pojemnikow transportowych
pieczywa, wymianie urzadzen , wyposazenia i sprzetu produkcyjnego, sukcesywnie nastgpuje
poprawa warunkow sanitarno — technicznych zaktadow.
Najezgseie) wystepujacymi uchybieniami w sklepach spozywezych, stanowigcych 48,3% oraz
w kioskach, stanowiacych 9,5% nadzorowanych obiektow obrotu zywnoscia, byly:
» oferowanie do sprzedazy przeterminowanych srodkdw spozywezych,
o brak prawidtowych zapisow kontroli wewnetrznej, w tym r1¢jestrow temperatury
przechowywania latwo psujacej si¢ zywnoset,
* brak zabezpieczenia $rodkéw spozywezych nie opakowanych przed zanieczyszezeniami,
o przechowywanie artykuléw nietrwalych w niewlasciwe) temperaturze lub poza
urzadzeniami chlodniczymi,
o rtozszerzenie dzialalnoSci handlowej bez mozliwosci jednoczesnego zapewnienia
wlasciwych warunkow sanitarno — higienicznych,
e przechowywanie nietrwalych artykwtdéw spozywezych poza urzadzeniem chlodniczym,
» brak czystosci i porzadku w pomieszczeniach.
Stan sanitarny sklepdw byl zréznicowany. Nadzorowane duze obiekty typu hiper 1 supermarkety
wyposazone sa w odpowiednie urzadzenia 1 sprzet, zapewniajace prawidlowe warunki do
przechowywania 1 sprzedazy Zywnosci.
Zdecydowang wigkszo$¢ nadzorowanych obiektéw tego typu stanowia jednak sklepy male, w
ktorych nadal stwierdzono najwigcej uchybien.

Zaktady zywienia zblorowego otwarte — najczeséeie) wystepujace uchybienia to:
e uzywanie do produkcji zniszczonego sprzetu i urzadzen,
¢ nicwlasciwie wyposazone stanowiska do obrébki wstepnej produkidw (gldwnie jaj, migsa
surowego, ryb i warzyw),
¢ brak wydzielonego miejsca do przechowywania odziezy ochronnej i osobiste],
» brak wydzielonego miejsca do skladowania sprzetu porzadkowego i srodkdéw myjacych,
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o brak whasciwych warunkéw klimatycznych do przechowywania zywnosci zgodnie z
zaleceniami, producenta, zwlaszcza w pomieszezeniach magazynowych,

e brak skutecznej wentylacji,

o brak monitoringu temperatury w urzadzeniach chtodniczych,

e zly stan sanitarny i1 techniczny powierzchni $cian, podidg 1 sufitéw w pomieszczeniach
produkecyjnych,

Zaktady zywienia zbiorowego zamknigte - najczesciej wystepujace uchybienia to:
» brak przygotowalni do obrébki wstepnej surowcow ( czynnosct te wykonuje si¢ w kuchni
wiasciwej),
e brak dostateczne] iloSci umywalek do mycia rak 1 urzadzen do mycia sprzetu
produkcyjnego,
s miewla$ciwy stan sanitarno — techniczny powierzchni $cian i podiég w pomieszczeniach
produkcyjnych 1 magazynowych,

Stan sanitarny i techniczny obiektow zywnoscl i zywienia poprawia sie dzieki systematycznym i
konsekwentnym kontrolom prowadzonym przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Niektére
zaklady, szczegdlnie male, mieszczace sie¢ w budynkach mieszkalnych w zwartych zabudowach
miast lub w domach jednorodzinnych na wsi, pozbawione sg mozliwosci rozbudowy 1 modernizacji
( niezbednej z uwagi na koniecznod¢ wdrazania systemow GMP/GHP/HACCP, gidéwnie z powodu
trudnosci ekonomicznych wilascicieli oraz dekapitalizacji infrastruktury.

Systematyczna poprawa stanu sanitarnego nastgpuje rowniez dzieki coraz wieksze] swiadomosct
przedsicbiorcéw w zakresie obowigzujacych wymagan w zakresie wdrazania zasad dobrej praktyki
higienicznej (GHP),dobre; praktyki produkcyjnej (GMP), zasad systemu HACCP.

Tabela nr 10 - Stopien wdrazania systemu HACCP w 2008 i 2009 r.

Odsetek obiektow (w%), w ktorych
Wdrozono system Nie wdrozono systemu

Rodzaj zaktadu HACCP HACCP
2008 2009 2008 2009
1. Zaktady produkeji zywnosci 285 35,8 71,5 64,2
2. Zaklady obrotu zywnoscia 3,1 45 96,9 95,5
3. Zaklady zywienia zbiorowego otwarte 18,1 5,2 819 94,8
4. Zaklady zywienia zbiorowego zamknigte 31,8 34,6 68,2 65,4

Tabela nr 11 - Stopien realizacji zasad GHP/GMP w 2008 i 2009 r.
Odsetek obiektow (w%), w ktérych
Wdrozono zasady L Nie wdrozono zasad

S

Rodza) zakiadu GHP/GMP GHP/GMP
2008 2000 | 2008 ] 2009 |
[. Zaktady produkeji Zywnosci 42,8 53,0 57,2 47,0
2. Zaktady obrotu zywnoscig 13,8 18,3 86,2 81,7
3. Zaklady zywienia zbiorowego otwarte 3.2 22,5 96,8 77,5
{ 4. Zaktady zywienia zbiorowego zamknigte 55,4 54,8 445 452

RASFF — RAPID ALERT SYSTEM FOR FOOD AND FEED
Funkcjonowanie systemu wczesnego ostrzegania o niebezpiecznych produktach zywnosciowych i
paszach.

W ramach funkcjonowania systemu RASFF, na podstawie powiadomien alarmowych 1
informacyjnych otrzymanych za posrednictwem Pafstwowego Wojewddzkiego I[nspektora
Sanitarnego monitorowano proces wycofywania z obrotu srodkéw spozywezych.
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Otrzymano:
1. Pieé¢ powiadomien alarmowych — ktére dotyczyly moniiorowania procesu wycofywania z

obrotu $rodkdéw spozywezych:
e Szprot wedzony — z powodu nadmiernej zawartosci benzo(a)piranu,
o Parowki ,,Berlinki” — z powodu obecnoéci Listeria monocytogenes,
s Kasza gryczana — z powodu przekroczenia dopuszezalnego poziomu ochratoksyny
A,
+ Suplementu diety pod nazwa ANIMAL CUTS — z powodu obecnosci progesteronu,
e Konserwy wolowo — wieprzowe 1 wotowe ze Szwecji — z powodu przekroczone)
daty przydatnosci do spozycia,
2. Cztery powiadomienia informacyjne - ktére dotyczyly monitorowania procesu
wycofywania z obrotu dwdch srodkdw spozywezych:
o Porzeczki czarnej -z powodu przekroczenia najwyzszego dopuszcezalnego poziomu
pozostatosci srodka ochrony ro$lin - fenitrotionu,
® Przetworow migsnych — z powodu zawartosci w nich  produktow ze
zmodyfikowang soja,
oraz dwéch wyrobdw przeznaczonych do kontaktu z zywnodcia:
¢ Opakowan kartonowych — ze wzgledu na migracje do zZywnosci benzofenu z farb
uzywanych do nadrukéw na kartonach,
o Talerzykow porcelanowych — ze wzgledu na przekroczenie dopuszezalnego
poziomu migracji kadmu.

RAPID EXCHANGE INFORMATION SYSTEM
Unifny system szybkiego powiadamiania o produktach niebezpiecznych RAPEX.

W systemie RAPEX, na podstawie 9 powiadomien otrzymanych za poSrednictwem
Padstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszczy, monitorowano proces
wycofywania z obrotu nastepujgcych grup produktéw :

» zestawy kosmetykéw do makijazu dla dzieci i osdb dorostych — 58 réznych produktow,

e farby do wloséw - 1 produkt,

¢ kremy do pielegnacii ciala — 21 réznych produktow,

» plyny do higieny intymnej -1 produkt,

e szampony do wloséw — 1 produkt,

s plyny i szampony do kapieli — 1 produkt.
Wiw grupy produktow nie spelnialy wymagan zdrowotnych przede wszystkim ze wzgledu na
ponadnormatywna zawartos¢ zanieczyszezeh chemicznych ( przekroczenie dopuszezalnego
poziomu otowiu, zawarto$¢ niedozwolonych substanci chemicznych).
Niewielka ilos¢ produktéw zostala zgloszona w systemie RAPEX z powodu zaneczyszczen
mikrobiologicznych.
W systemie RAPEX zgtoszone byly rowniez :

* termosy - zawierajace warstwe izolacyjng z wioknami azbestu,

e odswiezacze powietrza - zawierajace chemikalia mogace stwarza¢ ryzyko dla zdrowia

czlowicka.
Na terenie powiatu inowroctawskiego kontrole nie wykazaly obecnosci w/w kwestionowanych

produktow.
Jakos¢ zdrowotna srodkow spoiywczych.

W ramach urzedowej kontroli i monitoringu pobrano do badan 407 préb. Na podstawie
uzyskanych wynikow zdyskwalifikowano 7 prob, co stanowi 1,7% zbadanych. Kierunki badan
okredlone zostaly w Krajowym Planie Pobierania Prébek i Badania Zywnos$ci, opartym na
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ustawodawstwie obowiazujacym w krajach Unii Europejskiej. Plan ten obejmowal ocene
laboratoryjna wyszczegélnionych grup srodkéw spozywezych: produkcji krajowej, pochodzacych z
krajow nalezgcych do Unii Europejskiej 1 z importu oraz materialéw i wyrobdw przeznaczonych do
kontaktu z zywnoscia. Przewidziano w nim réwniez prébki zywnosci 1 probki sanitarne pobierane
do badan w trakcie prowadzenia dochodzenia epidemiologicznego w ogniskach zbiorowych zatrué
pokarmowych . :

Czynnikami dyskwalifikujacymi srodki spozywcze byly ponadnormatywne zanieczyszczenia
mikrobiologiczne, ktére stwierdzono w 6 probach oraz zanicczyszezenia fizyczne ( obecnoéé szkla,
kawalkow sznurka), ktore stwierdzono w 1 zbadanej probie. Zdyskwalifikowane proby byty
produkcji krajowej.

X. Oswiata Zdrowotna i Promocja Zdrowia

Zdrowie okresla sie jako stan dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego i
spofecznego, a nie tvlko brak choroby lub niepelnosprawnosci. Zdrowie to takze zdolnosé i
umiejemosé pelnienia rol spolecznych, adaptacja do zmian srodowiska i radzenia sobie z tymi
Zmianami.

Podstawg dziatalnosci oswiatowo - zdrowotnej jest promocja zdrowia, a celem
strategicznym: ,Poprawa poziomu zdrowia 1 zwigzane) z mim jakosci zycia ludnosct”. Jest to
podejscie zgodne z aktualnymi zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia, zawartymi w strategii
wLdrowie dla wszystkich w XXI wieku”. '

Inspekcja Sanitarna inicjuje, organizuje, prowadzi i nadzoruje dzialalno$¢ oswiatowo —
zdrowotna, w celu ksztattowania odpowiednich postaw 1 zachowan zdrowotnych, a w szczegoélnosel
na bazie aktualnego stanu cpidemiologicznego i potrzeb spotecznych inicjuje 1 wytycza kierunki
przedsiewzie¢ zmicrzajacych do zaznajamiania spoleczefistwa z czynnikami szkodliwymi dla
zdrowia, popularyzuje zasady higieny i racjonalnego zywienia.

W zwigzku z tym Inspekcja Sanitarna podjeta wspdtpracg 1 merytorycznie wspierala
dzialalno$¢ prozdrowotna prowadzong przez placoéwki owiatowo — wychowawcze, S$rodki
masowego przekazu, placowki stuzby zdrowia, inne zaklady, instytucje i organizacje - udzielajac
porad i informacji w zakresie zapobiegania 1 eliminowania negatywnego wplywu czynnikéw 1
zjawisk fizycznych, chemicznych i biologicznych na zdrowie ludzi.

Najwazniejszymi celami dziatalnosci oswiatowo — zdrowotnej podejmowanej przez PPIS w
Inowroctawiu w 2009r. byly:

o zwiekszenie aktywnoscl fizycznej spoleczenstwa,

¢ zmiana nawykow zywieniowych,

e zmniegjszenie liczby palaczy tytoniu, zmniejszenie 1 zmiana struktury spozycia alkoholu, a
takze zmniejszenie szkod zdrowotnych spowodowanych przyjmowaniem substancyi

psychoaktywnych,

e ograniczenie czynnikow szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy, zycia i nauki
cziowieka,

s poprawa sytuacji w zakresie profilaktyki choréb, bedacych gltéwnymi zagrozeniami zycia
czltowieka,

e zapobicganie rozprzestrzeniania sig¢ choréb zakaznych.
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Gtowne problemy przyjete do realizac)i w 2009 roku to:
Zwiekszenie aktywnosci fizycznej ludnosci.

1. Popularyzowanie wiedzy o roli aktywnosci fizycznej dla zdrowia.
Poprawa sposobu Zywienia ludnosci i jakosci Zywnosci.

1. Zapobieganie zatruciom pokarmowym.

2. Zapobieganie otytosci.
Zmniejszenie rozpowszechnienia palenia tytoniu.

1. Akgja ,,Rzuc palenie razem z nami”.

2. Obchody ,,Swiatowego dnia bez tytoniu”.

3. Propagowanie wolnego od nikotyny stylu zycia poprzez realizowanie przedsiewzigé

programowych 1 nieprogramowych.

Zapobieganie szerzeniu si¢ choréb zakaZnych

1. wlaczenie si¢ w kampani¢ medialng profilaktyki HIV/AIDS,

2. realizacja spotecznej kampanii przeciwko meningokokom,

3. propagowanie szczepien ochronnych z grupy zalecanych,

4. zapobieganie grypie.

Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia realizowana byla w formie interwencji
programowych 1 nieprogramowych, bedacych kompleksowo zaplanowanymi dziataniami. Forme 1
tre3¢ interwencji edukacyjnych dostosowano do poziomu i stanu wiedzy odbiorcy, do ktérego
interwencje byly adresowane.

Na terenie powiatu inowroctawskiego kontynuowano realizacje 1 wdrazano interwencje

programowe 1 nieprogramowe o zasiggu krajowym 1 wojewodzkim do ktorych nalezaty:
o Radosny usmiech, radosna przysziosé”,

Ogodlnopolski Program dla ucznidw szkdt podstawowych. Gléwnym celem programu jest
zapobieganie prochnicy i wyrobienie u dzieci nawyku dbania o higieng jamy ustnej.
Adresat programu — uczniowie klas II szkél podstawowych.
Zasieg programu — 21 szkot
Wyedukowano 705 ucznidw.

o Zapobieganie HIV/AIDS.
Ogoélnopolski Program zwalczania AIDS 1 zapobiegania zakazeniom HIV na lata 2007-2011.

Program jest realizowany poprzez realizacje kampanii medialnych, dzialan szkoleniowych i
edukacyjnych. W 2009 roku kampania medialna byla skierowana do mtodych ludzi podrézujacych
po kraju jak i poza granicami naszego kraju oraz do kobiet w ciazy i planujacych urodzié dziecko.
Adresaci programu — mlodziez szkolna, spotecznos¢ lokalna
Zasieg - 10 szkol ponadgimnazjalnych,

lokalne media,

4 biura podrozy,

25 ZOZ.
Wyedukowano ok. 5000 osob.

s Wolnosé¢ oddechu — zapobiegaj astmie”
Ogolnopolski Program edukacyjny dotyczacy zapobiegania astmie. Gléwnym celem programu jest
poszerzenie wiedzy na temat astmy oskrzelowej oraz wczesne wylonienie dzieci zagrozonych
zachorowaniem.
Adresaci - uczniowie klas [ - 1I1 szkét podstawowych, nauczyciele, rodzice 1 opiekunowie dziect.
Zasieg — 8 szkot podstawowych.
Edukacja obj¢to 593 ucznidow
e | Trzymaj forme”

Ogodlnopolski Program dotyczacy promowania aktywnych form spedzania czasu 1 prawidtowego
odzywilania, a co za tym idzie zapobiegania otylosci wérod dzieci 1 mlodziezy.
Adresaci — uczniowic klas 1 — I gimpazjéw, uezniowie klas V-VI szkdt podstawowych.
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Rodzice 1 opiekunowie.
Zasigg — 11 gimnazjéw i 7 szk6t podstawowych oraz mtodziezowy Osrodek Wychowawezy w
Kruszwicy.
Edukacjg objeto - 2647 uczniow szkot gimnazjalnych,
651 ucznidéw szkdt podstawowych,
1080 rodzicow.
Ok. 2350 0sdb, spotecznosci lokalne.
s Program ograniczania zdrowotnych nastepstw palenia tytoniu w Polsce na lata 2008-
2011”7
Ogolnopolski Program edukacyjny majacy na celu zmniejszenie zachorowan, inwalidztwa i zgonow
wynikajacych z palenia tytoniu poprzez zmniejszenie ekspozycji na dym tytoniowy, aktywne i
bieme palenie. Propagowanie stylu zycia wolnego od dymu tytoniowego poprzez realizacje
programow edukacyjnych, kampanii medialnych.
Adresaci - mlodziez szkét ponadgimnazjalnych,
miodziez szkét gimnazjalnych,
uczniowie szkot podstawowych,
dziect uczgszczajace do przedszkoli,
spotecznosé lokalna,
miodziez wypoczywajaca na obozach letnich,
grono pedagogiczne.
Zasigg — 25 placdéwek nauczania i wychowama,
27 placéwek wypoczynku letniego,
4 restauracje.
Wyedukowano ok. 7000 oséb.
o | Etykieta rozszyfrowana, wiem co kupuje i jem”
Wojewoddzki Program edukacyjny, ktérego celem jest poprawa stanu wiedzy w zakresie zywienia
poprzez edukacje mtodego konsumenta. Zwigkszente $wiadomosci mtodych konsumentow w
kierunku potrzeby czytania etykiet.
Adresaci — nauczyciele 1 uczniowie szkét ponadgimnazjalnych, rodziny uczniow.
Zasieg — 2 szkolty ponadgimnazjalne.
Wyedukowano 142 ucznidw.
o Uroczystosci komunijne bez zatrucé pokarmowych”
Wojewddzka interwencja nieprogramowa o tematyce zapobiegania zatruciom 1 zakazeniom
pokarmowym w okresie uroczystosci I-komunijnych poprzez dziatania informacyjno-edukacyjne
wsrod spolecznosei lokalnych.
Adresaci — rodzice 1 dzieci oraz osoby profesjonalnie zwigzane z obrotem produktami
Spozywezymi, szezegolnie konsumenci 1 0soby przygotowujace uroczystosci komunijne.
Zasigg — 40 parafii rzymsko-katolickich,
9 szkot podstawowych,
9 Urzgdéw Miast 1 Gmin.
Wyedukowano — ok. 800 osob.
» Akcja letnia- ,Bezpieczne wakacje”
Wojewddzka interwencja nieprogramowa upowszechniajaca zalecenia dotyczace bezpiecznego
spedzanja wakacji, zapobiegania zatruciom pokarmowym oraz realizacja kampanii spolecznych
dotyczacych zapobiegania nikotynizmowi, zapobiegania HIV/AIDS, zapobiegania zakazeniom
meningokokami, zapobieganie grypie.
Adresact — uczestnicy wypoczynku letniego ich opiekunowie, spoleczno$¢ lokalna,
zbieracze grzybow 1 owocow lesnych, klienci biur podrozy.
Partnerzy — lokalne media.
Wyedukowanych — ok. 2000 0sob.
e Interwencja nieprogramowa ,, Tatuai — moda, a zdrowie”
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Wojewddzka interwencja, ktdrej giéwnym celem jest podniesienie i upowszechnienie wiedzy na
temat zagrozen zdrowotnych zwiazanych z wykonywaniem tatuazy oraz ich zapobieganiu,

Adresaci — uczniowie szkot ponadgimnazjalnych.

Zasieg — 8 szkol ponadgimnazjalnych.

Wyedukowano — 1359 ucznidw.

Wyzer wymientone przedsigwziecia sa poszerzone o dziatania Powiatowe] Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w [nowroctawiu do ktorych naleza:

Organizowanie szkolen, narad majacych na celu pozyskiwanie do realizacji programow
edukacyjnych z zakresu promocji zdrowia organizatoréw przedsiewzieé prozdrowotnych.
Inspirowanie i koordynowanie inicjatyw prozdrowotnych podejmowanych przez rozne
podmioty spoieczne, placowki stuzby zdrowia, placowki o§wiatowo — wychowawceze.
Udzielanie pomocy merytorycznej placéwkom promujacym zdrowie.
Dokonywanie oceny dzialalnosci oswiatowo — zdrowotnej prowadzonej przez nadzorowane
placowki poprzez okresowe wizytacje.
Prowadzenie wypozyczalni i dystrybucji materiatow edukacyjnych do pracy o$wiatowo —
zdrowotne;j.
Naglasnianie i organizowanie obchodow:

- ,Swiatowy Dziei Zdrowia”,

- ,Swiatowy Dzien bez Tytoniu”,

- akeji ,,Rzué Palenie Razem z Namni”

- kampanii medialnej z zakresu profilaktyki HIV/AIDS,

- kampanii spolecznej przeciwko zakazeniom meningokokowych

- kampanii spotecznej ,,Europejski tydzien na rzecz szezepied”

- kampanii spolecznej ,,Papierosy pozeraja Ci¢ zywcem”

- kampanii spolecznej zapobiegania grypie

- dzialania edukacyjne w ramach zapobiegania wszawicy
Dystrybucja materialéw edukacyjnych.
Organizowanie 1 wlgczanie sie w realizacje konkurséow ¢ tematyce prozdrowotnej tak na
poziomie krajowym jak i lokalnym.
Wspolpraca z lokalnymi mediami w ramach realizacji zadan 1 programow prozdrowotnych
Zorganizowanie i prowadzenie punktu konsultacyjnego dla zbieraczy grzybow, konsultacji
w punkeie udziela grzyboznawca.

Osiagnigcia w pracy o$wiatowo — zdrowotnej

wlaczenie do pracy z zakresu promocji zdrowia ludzi nie zwigzanych ze stuzba zdrowia 1
promocig zdrowia — nauczyciele, pracownicy samorzadow lokalnych, rzecznicy prasowi
Urzedu Miasta i Starostwa,

bardzo dobra wspdtpraca z lokalnymi mediami,

bardzo dobra wspolpraca z samorzadami lokalnymi, ktére wspierajg 1 popierajg realizacje
interwencji programowych 1 nieprogramowych o zasiegu krajowym jak 1 wojewodzkim
realizowanym na terenie naszego powiatu.
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PODSUMOWANIE

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu prowadzit dzialania majace na

celu: ksztaltowanie motywacyi, wiedzy i umiejetnosci zdrowego stylu Zycia, a takze podejmowanie
dziatan na rzecz zdrowia wlasnego i innych.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu realizujac zadania z zakresu
zdrowia publicznego kontynuowal w szczegoélnoscei:

zadania majace na celu zapewnienie bezpieczenstwa zywosci,

prowadzenie stalego, systematycznego nadzoru przeciwepidemicznego w celu wczesnego
wykrywania i ograniczania rozwoju choréb zakaznych,

prowadzenie nadzoru nad placowkami swiadczacymi szczepienia ochronne w zakresie
zasad prowadzenia szczepient ochronnych 1 gospodarki preparatami szczepionkowymi,
prowadzenie nadzoru nad zakladami pracy ze szczegdinym uwzglednieniem zakladow, w
ktérych wystepujg czynniki szkodliwe dla zdrowia,

dziatania w ramach prowadzonego monitoringu jakosci wody przeznaczonej do spozycia
przez ludzi, a takze wody w kapieliskach i basenach,

prowadzente nadzoru nad obiektami uzytecznoscei publicznej.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu oceniajac stan bezpieczenstwa
sanitarnego powiatu inowroclawskiego w 2009 roku stwierdza:

1.
2.

oW

10.

11.

Zaobserwowano znaczny wzrost zachorowan na grype 1 zachorowan grypopochodnych.
Obowiazkowe szczepienia ochronne u dzieci I miodziezy wykonano w zadowalajacym
procencie.

Wieksze wodociagi publiczne produkuja wode o zadowalajacej jakosci

Mate ujecia wody, czesto nie zapewniaja wody o wiasciwej jakosci zdrowotnej.
Nieprawidtowosci w zakresie jakosci wody to najczescie) meodpowiednia zawarto$¢ zelaza t
manganu, ktora wplywata na zwigkszenie me¢tnosci wody, co nie powodowalo jednak
istotnych zagrozen dia zdrowia konsumentow.

Podczas uczestnictwa w dopuszczeniu do uzytku obiektéw budowlanych najczescig
wnoszono uwage dotyczacg zabezpieczenie instalacjt wodoclagowe] przed widrnym
zanieczyszczeniem.

W obiektach uzytecznosci publiczne) nieprawidlowosci najczescie) stwierdzano w zakladach
fryzjerskich, zakladach odnowy biologiczne] oraz na cmentarzach.

Pomimo opracowania, wdrozenia, ciaglej weryfikacji 1 udoskonalania procedur
przeciwdziatajacych szerzeniu sie zakazen zakladowych, nalezy kontynuowac dziatalnosc
edukacyjna nakierowana na pracownikow i kadre kierownicza placéwek stuzby zdrowia, w
zakresie odpowiedzialno$ci za wytworzenie 1 stosowanie jalowego sprzetu i materialdw
medycznych.

W placdwkach niepublicznych zakladéw opieki zdrowotnej, uchybienia sanitarne
stwierdzono w dwoch obiektach w Inowroctawiu.

W gabinetach prywatnych nieprawidlowosci stwierdzono w gabinetach stomatologicznych 1
ginekologicznych.

Nastapi! niewielki wzrost ilosci zglaszanych chorob zawodowych, wsréd ktérych
zdecydowang wiekszosé stanowity przewlekte schorzenia narzadu glosu.

. Brak sal gimnastycznych w niektérych szkotach.
. Nalezy kontynuowaé wspolprace z przedstawicielami Inspekcji Weterynaryjnej, w zakresie

kontroli wprowadzania do obrotu migsa z nielegalnego zrédta.
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Informacia o stanje bezpieczenstwa sanitarnego powiatu inowroclawskiego w 2009r.

14. Zachodzi potrzeba wzmozenia dziatan, w $cistej wspdlpracy z przedstawicielami Policji i
Strazy Miejskiej, zmierzajacych do rozszerzenia nadzoru nad podmiotami oferujgcymt do
sprzedazy, rOwniez przez Intemet, produkty zagrazajace zyciu 1 zdrowiu konsumenta -

suplementy diety.

15. W czasie kontroli sanitarnych w zaktadach zywienia zbiorowego, kontynuowad ocenianie
jadlospisow w zakresie zasad prawidtowego zywienia oraz profilaktyki zapobiegania

zatruciom 1 zakazeniom pokarmowym.

16. Nalezy realizowaé zadania w zakresie promocji zdrowia, pozyskiwaé nowych ,Liderow
zdrowia”, aktywizowac calg spoleczno$é w zakresie dbania o zdrowie wlasne 1 innych.
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