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UCHWALANTr........ | S /2013
RADY POWIATU INOWROCELAWSKIEGO
zdnia ........... ceerenrasnens 2013 r

w sprawie przyjecia informacji Panstwowego Powiatowego Inspekiora Sanitarnego
w Inowroclawiu o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego za

2012 rok.

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1592, z p6zn. zm.") oraz art. 12a ust. 3 ustawy
z dnia 14 marca 1985 r. o Pafistwowe] Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212,
poz. 1263, z po#n. zm.?) uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Przyjac¢ informacje Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Inowroctawiu o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego za 2012 rok,
stanowigca zatacznik do niniejszej uchwaly.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierzy¢ Zarzadowi Powiatu Inowroctawskiego.

8§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjgcia.

Przewodniczgcy
Rady Powiatu Inowroclawskiego

Ryszard Jagodzinski

! Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz, U. z 2002 r. Nr 23, poz. 220, Nr 62,
poz. 558, Nr 113, poz. 984, Nr 153, poz. 1271, Nr 200, poz. 1688 i Nr 214, poz. 1806, z 2003 r. Nr 162,
poz. 1568, z 2004 r. Nr 102, poz. 1055 i Nr 167, poz. 1759, 2 2007 r. Nr 173, poz 1218, z 2008 r. Nr 180,
poz. 1111 i Nr 223, poz.1458, z 2009 r. Nr 92, poz. 753 i Nr 157, poz. 1241, z 2010 r. Nr 28, poz. 142 i 146,
Nr 490, poz. 230 1 Nr 106, poz. 675 oraz 22011 r. Nr 21, poz, 113, Nr 149, poz, 887 i Nr 217, poz. 1281.
? Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 113, poz 657,
- z2012r.poz. 460 i poz. 892 oraz z 2013 r. poz. 2.
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UZASADNIENIE DO UCHWALY Nr ...... fouero /2013
RADY POWIATU INOWROCELEAWSKIEGO
Zz dnia ............. veriecesnreenns 2013 r.

w sprawie przyjecia informacji Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Inowroclawiu o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego za

2012 rok.

Podjecie przedmiotowej uchwaly uzasadniajq nastepujace okolicznosei faktyczne.

Zgodnie z wymogami ustawowymi Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Inowroctawiu przedlozyl ,Informacje o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu
Inowroctawskiego za 2012 rok™.

Podstawe prawng podjecia przedmiotowej uchwaly stanowi art. 12 pkt 11 ustawy
zdnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1592,
Z pozn. zm.) oraz art. 12a ust. 3 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263, z p6zn. zm.).

Przepisy te stanowis, iz do wylacznej wlasciwosci rady powiatu nalezy podejmowanie
uchwal w sprawach zastrzezonych ustawami do kompetencji rady. Ponadto w mysi
przepiséw, o ktérych mowa wyzej wiadciwy panstwowy powiatowy inspektor sanitarny
przedstawia przynajmniej raz w roku radzie powiatu informacje o stanie bezpieczenstwa

sanitarnego powiatu.
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.
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Informacija o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r,

L Wstep

Celem dzialalnosci Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroclawiu jest
ochrona zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wplywem szkodliwosci 1 ucigzliwosci
srodowiskowych, zapobieganie powstawaniu choréb, w tym choréb zakaznych i zawodowych.

Pafistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu realizuje zadania z zakresu
zdrowia publicznego, poprzez sprawowanie biezacego 1 zapobiegawczego nadzoru nad warunkami:

¢ higieny $rodowiska,
higieny pracy w zakladach pracy,
higieny proceséw nauczania i wychowania,
higieny wypoczynku i rekreacji,
zdrowotnymi zywnosci, Zywienia i przedmiotéw uzytku,
higieniczno — sanitarnymi warunkami, jakie powinien spelni¢ personel medyczny,
sprzgt oraz pomieszezenia, w ktorych udzielane sa $wiadczenia zdrowotne,
a ciagle doskonalony system jakoéci gwarantuje zapewnienie wysokiego poziomu jakosci
przeprowadzanych inspekcji oraz wykonywanych badar.

I1. Nadzor przeciwepidemiczny

Analiza sytuacji epidemiologicznej choréb zakaznych,
ktore wystgpily w Powiecie Inowroclawskim w 2012 roku

Oceng sytuacji epidemiologicznej Powiatu Inowroctawskiego w zakresie choréb zakaznych
podlegajacych obowigzkowi zglaszania i rejestracji sporzadzono na podstawie rejestru zakazen i
zachorowant na choroby zakaZne, zgondw i podejrzenn zgonéw z powodu zakazenia lub choroby
zakaznej oraz przypadkéw stwierdzenia dodatniego wyniku badania laboratoryjnego w kierunku
biologicznych czynnikéw chorobotworczych prowadzonych w Powilatowe] Stacji Sanitarno —
Epidemiologicznej w Inowroctawiu. _

W omawianym okresie sytuacja epidemiologiczna wybranych chordéb zakaznych byla
zréznicowana, ale oceni¢ ja mozna jako wzglednie stabilng. Nie stwierdzono nietypowych
wzrostow zachorowan w stosunku do lat poprzednich, a cykliczne zmiany zapadalnosci na niektére
choroby zakaZne zwiazane sg z sezonowoscia ich wystgpowania (szczegélnie tzw. choroby wieku
dziecigcego) lub zgodne z wieloletnimi trendami obserwowanymi wezeénie). Do naszego powiatu
nie zostaly przywleczone najgrozniejsze goraczki krwotoczne, zdolne =zakazaé ludzi w
bezposdredniej stycznodci, ani choroby szczegdlnie niebezpieczne i wysoce zakazne, takie jak
cholera czy dzuma. Nie odnotowano réwniez przypadkéw malarii, czy AIDS.

Dia lepszego zobrazowania sytuacji w analizie zamieszczono dane dotyczace liczby
zachorowan i wspéiczynniki zapadalnosci na choroby zakaZne, ktdre wystapity w 2012 roku w
Powiatach graniczacych z Inowroctawskim i przedstawiono je na tle wojewodztwa kujawsko —

pomorskiego.



Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Choroby zakaine objete programem obowiqzkowych szczepier ochronnych.

Sytuacja epidemiologiczna w zakresie chor6b zakaznych objetych programem

obowigzkowych szczepien ochronnych w znacznej mierze zalezna jest od poziomu realizacji
szczepien ochronnych.
W ramach aktywnego uczestnictwa w programie eliminacji odry, koordynowanego przez Swiatowa
Organizacj¢ Zdrowia w Powiecie Inowroclawskim odnotowano 1 zachorowanie na odre, ktére
wykluczono na podstawie przeprowadzonych badan serologicznych. Nie wystapily réwniez
zachorowania na blonice i poliomyelitis. W ramach nadzoru i monitoringu ostrych porazen
wiotkich u dzieci do lat 14, majacego na celu potwierdzenie lub wykluczenie wystepowania dzikich
szczepbw wirusa polio, zgloszono 1 przypadek ostrego porazenia wiotkiego, w przebiegu choroby
zasadniczej tj. zapalenia moézgu, zapalenia rdzenia kregowego, zapalenia moézgu i rdzenia
krggowego w innych chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej (G05.8) oraz choroby
wspolistniejacej tj. schorzenia o etiologii autoimmunologicznej z autoagresji po przebytej miesiac
wezesniej infekeji wirusowej przewodu pokarmowego o nieustalonej etiologii.

Krztusiec, poz.43
Z grupy choréb objetych wieloletnimi programami szczepiet ochronnych wystapity

zachorowania na krztusiec. Sytuacja epidemiologiczna tej choroby w ostatnich latach ulega
pewnym zmianom, ktdre polegajg na wystepowaniu zachorowant w grupie starszych dzieci i osob
dorostych, co jest zwigzane ze spadkiem odpornoéci poszczepiennej. Pomimo realizowanych na
wysokim poziomie szczepien przeciwko krztuscowi, w 2012 roku wystapito 9 zachorowan na
krztusiec - 0 3 wigcej niz w 2011 roku. Zachorowania wystapily wérdd dorostych (w wieku 42 i 40
lat), mlodziezy (w wieku 15,16,18 lat ) oraz u 5-letniego dziecka. U wszystkich chorych
wystgpowal przewlekly kaszel o charakterze napadowym, z zanoszeniem oraz objawy duszenia sig.
W kazdym przypadku kaszel utrzymywal si¢ ponad trzy tygodnie. W dwéch przypadkach zakazenie
Bordatella pertussis potwierdzono serologicznie.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejow Aleksandréw Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowah zachorowan Liczbha Liczba Liczba zachorowan zachorowan zachorowan
zachorowan / wspdlezynnik | / wspdtczynnik zachorowan zachorowan / wspdlczynnik /wspdlezynnik |/ wspdlczyanik
/S wspdlczynnik / wspclezynnik | / wspdlczynnik
9/5,46 5/10,65 15/21,13 | 77/16,35 2/4,80 3/5,33 59/19,43 | 260/12,39

Zestawienie ilosci zachorowan § wspélczynnikéw zapadalnosci na rztusiec

Roiyczka, poz 87
Liczba zachorowan na rozyczke utrzymywata si¢ na poziomie 2011 roku i wynosita 25

przypadkéw. Choroba wystapita w grupach wiekowych: od 0 do 1 lat -10 chorych, od 2 do 3 lat -4
chorych, od 4 do 5 lat — 6 chorych. Poza tym pojedyncze zachorowania wystapily u dzieci w wieku
6, 8 lat, 2 zachorowania w grupie mtodziezy w wieku od 10 do 14 lat i jedno u 18 letniej
dziewczyny. Chorych leczono ambulatoryjnie. Zachorowalo 13 0s6b plci zefiskiej i 12 osob plci
meskiej.

Troje najmiodszych dzieci przed zachorowaniem nie bylo szczepionych p/ko rdézyczee, a pozostali
chorzy byli zaszczepieni jedna dawka szczepionki przeciw rézyczce.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowrociaw Liczha Liczba Bydgoszcz Radziejow Aleksandrow Kyj. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liczba Liczba Liczba zachorowan |  zachorowar zachorowan
zachorowarn /wspdlczynnik | / wspSlezynnik zachorowar zachorowar / wspdlczynnik / wspdlezynnik | /wspdlczynnik
/ wspdczynnik / wspdlczynnik | /wspblozynnik
25/15,15 | 919,17 | 35/49.29 | 44/9,34 8/19,23 1/1,77 30/9,88 | 323/15,39

Zestawienie ilosci zachorowan i wspélczynnikéw zapadalnosci na rézyczke

Swinka ( nagminne zapalenie usznic }, poz. 98

Wysoki procent zaszczepienia dzieci przeciwko nagminnemu zapaleniu przyusznic osiggany
od momentu rozpoczecia w 2004 roku powszechnego wykonywania szczepien przeciwko tej
chorobie w ramach programu szczepiedi obowiazkowych, spowodowal trwajaca od kilku lat,

3




Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego w 2012r.

spadkowa tendencje zachorowan na s$winke. W Powiecie Inowroctawskim w 2012 roku
odnotowano jednak niewielki wzrost zachorowan - z 15 w 2011 roku, do 18 w roku 2012.
Zachorowania przebiegaly jednak lagodnie, bez powiktan, Wsrdd oséb, ktére zachorowaly 3 osoby
nie byly zaszczepione, 11 osobom podano jedng dawke szczepionki, a 1 zaszczepiono dwiema

dawkami szczepionki p/ko $wince. Brak danych o szczepieniu 3 pozostatych chorych.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun | Woj. Kuf-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radzigjow Aleksandréw Kuj. Liczba Liczba
Liczha zachorowar zachorowart Liczba Liczba Liczba zachorowart | zachorowar zachorowari
zachorowars | /wspdlczynnik | /wspdtczymnik |  zachorowarn zachorowar: / wspdlezynnik / wspdlezynnik | / wspélczynnik
/ wspdlczynnik / wspblcoynnik | / wspblczynnik
18/10,91 | 6/12,78 | 13/18,31 | 36/7,64 5/12,01 9/16,01 20/6,59 | 201/9,58

Zestawienie ilogci zachorowan i wspdlezynnikéw zapadalnoséci na nagminne zapalenie prayusznic

Ospa wietrzna, poz 84
Zachorowania na ospe wietrzng charakteryzuje cykliczna zmiennoéé liczby zachorowan. W

2012 roku zarejestrowano 1817 zachorowan - wzrost zachorowan o 935 w stosunku do roku 2011.
Podobnie jak w latach ubieglych najwyzsza zapadalno$¢ zarejestrowano wérdd dzieci w wieku od 3
do 6 lat oraz w grupie dzieci od 10 do 14 lat. Najwyzsza ilo$¢ zachorowan na ospe wietrzng
zaregjestrowano w miesigcu maju - 291 zachorowan, najnizsza w miesigcu sierpniu - 27
zachorowan. Zdecydowana wigkszoéé chorych nie byla zaszczepiona p/ko ospie wietrznej.
Zachorowania wystgpity takze w grupie os6b zaszczepionych jedng dawka szczepionki (22 osoby)
oraz dziecko uodpornione dwiema dawkami szczepionki p/ko ospie wietrznej.

W 2012 roku szczepieniom ochronnym przeciwko ospie wietrznej poddaty sie 252 osoby. W
tej liczbie w grupie wickowej 0-19 lat zaszczepiono 243 osoby, a w grupie od 20 lat i powyzej
szczepieniom poddato sie 9 oséb.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin | PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejow PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Liczba Liczba Aleksandréw Kuj. Liczba Liczba
Liczha zachorowat zachorowan zachorowan zachorowar Liczba zachorowan zachorowar
zachorowat | /wspdlczynmik | /wspdlczymnik | /wspdlcoynnik | [ wspdlczynnik zachorowan / wspdlezymmnik / wspdlczynnik
/ wspdlezynnik / wspblczynnik
1817/1101,4 | 261/555,93 485/683,07 3439/730,61 | 427/1026,49 505/898,59 1587/522.69 15882/756,67
5

Zestawienie ilosci zachorowan i wspolczynnikéw zapadalno$ci na ospe wietrzng

Inne choroby wysypkowe wieku dziecigcego.

Plonica (szkarlatyna ), poz.44
Wazna choroba wywotlywana przez paciorkowce ropotworcze jest plonica. W ewidencji

sprawozdawczej wylaczona zostata ona z grupy choréb inwazyjnych wywotanych tym czynnikiem,
ale zasluguje ona na wyszczegoélnienie z uwagi na rosngca od kilku lat zapadalno$é. W 2012 roku
w Powiecie Inowroclawskim zgloszono 108 przypadkéw plonicy. Liczba zachorowan wzrosta o 39
przypadkéw. Plonica najczgéciej atakowala dzieci w wieku od 3 do 6 roku zycia, a najwieksza
liczbe zachorowan zarejestrowano wérdéd dziect cztero 1 pigcioletnich, co jest w duzej mierze
zwigzane z ich pierwszymi kontaktami w przedszkolu.

PSSE PSSE Mogilmo PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radzieféw PSSE PSSE Torun War. Kuj-Pom,
Inowrociaw Liczba Liczha Liczba Liczba Aleksandréw Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowar zachorowan zachorowar Kur Liczba zachorowan zachorowan
zachorowan /wspdlczynmik | /wspdlcgmnik | /wspdlcgmnik |/ wspdlezynnik zachorowan / wspdlezynnik | /wspdiczynnik
/S wspdlczynnik / wspdlcoymnik
108/65,47 | 45/95,85 | 179/252,1 | 403/85,61 | 46/110,58 | 23/40,92 | 288/94,86 | 1608/76,63

Zestawienie ilosci zachorowan i wspélezynnikow zapadalnosei na plonice

Zatrucia i zakazenia pokarmowe wywolywane przez czynniki biologiczne.

Zatrucia 1 zakazenia pokarmowe to grupa choréb niejednorodna pod wzgledem
etiologicznym i klinicznym, wyodrgbniona w nadzorze epidemiologicznym ze wzgledu na wazna

role w zdrowiu publicznym.
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Informacja o_stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012z,

Zapadalno$¢ na te jednostki chorobowe jest wykladnikiem stanu higieny zywnosci - jej
przygotowywania, transportu i skladowania, higieny przyrzadzania i spozywania potraw. Mimo
obserwowanej w ostatnich latach poprawy w tym zakresie, zachorowania na zatrucia pokarmowe
wymagaja czujnosci i podejmowania dziatai prewencyjnych, majacych na celu podniesienie
standardow sanitarnych w placéwkach zywienia zbiorowego i zachowart prozdrowotnych w
$rodowiskach rodzinnych.

W ostatnich latach w Powiecie Inowroctawskim obserwuje si¢ stosunkowo duza liczbe
zglaszanych zakazen pokarmowych wywolanych przez enteropatogenne wirusy, wsrdd ktérych,
poza Rotawirusami i Adenowirusami, coraz wigksza role odgrywaja Norowirusy. To efekt szerszej
diagnostyki wirusowych zakazen jelitowych, pozwalajacej na lepsze rozeznanie w etiologii zakazeh
przewodu pokarmowego.

Salmoneloza, poz. 4
Sytuacja salmoneloz przedstawia si¢ korzystniej niz w 2011 roku — w stosunku do roku

2011 liczba zachorowan zmalala o 5 przypadkéw 1 wynosila 27 zachorowan.
Noénikami paleczek Salmonella byly gléwnie potrawy z jaj oraz potrawy mleczne.

W 2012 roku wystapily trzy ogniska o etiologii salmonelozowej. Byly to ogniska rodzinne, a
wystapily w miejscowosciach takich jak: Tarkowo Gorne, Kruszwica, Janikowo.
W ognisku w Tarkowie zachorowaly dwie siostry — pieciomiesi¢czna i dwuletnia, a w toku
dochodzenia epidemiologicznego w ognisku wykryte ponadto dwa przypadki nosicielstwa
bezobjawowego pateczek Salmonella Enteritidis u cztonkéw rodziny.
W ognisku w Kruszwicy, w ktérym zachorowalo siedmioro uczestnikéw spotkania rodzinnego
czynnikiem chorobotwérczym byla takze Salmonella Enteritidis.
Salmonella Typhimurium byta czynnikiem, ktéry wywolat chorobe w rodzinie w Janikowie. W tym
ognisku objawy choroby wystapity u trzech 0s6b- czteroletniej dziewczynki i jej rodzicdw.

PSSE PSSE Mogilno | PSSE Znin PSSE PSSE Radzicjow PSSE PSSE Toruh | Waj, Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszez Liczba Aleksandréw Liczba Liczba
Liczba zachorowart zachorowar Liczha zachorowan Kuyf. zachorowan zachorowar:
zachorowan / wspdlezynnik | /wspdlczynnik | zachorowar / wspdlezynnik Liczba /wspdlezynnik | / wspdlczynnik
/ wspdlezynnik / wspdlezymnik zachorowan
/ wspdlczynnik
27/16,37 | 8/17,04 | 41/57,74 | 58/12,32 9/21,63 8/14,23 131/43,15 | 551/26,26

Zestawienie ilosci zachorowan i wspélezynnikéw zapadalnodei na salmoneloze

Inne wirusowe zakalenia jelit wywolane przez rotawirusy, poz. 24
Rotawirusy stanowia najczestsza przyczyng bardzo groZnych, ostrych biegunek u dzieci.

W 2012 roku zgloszono 113 przypadkdéw zakazen rotawirusowych — prawie o potowe wigcej niz w
2011 roku. Wszystkie zachorowania wystapity w ogniskach sporadycznych.

Wzrost rejestracji zakazen rotawirusowych zwigzany jest ze wzrostem ilosci badan
mikrobiologicznych wykonywanych pacjentom w Publicznym Specjalistycznym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej w Inowroctawiu, do ktérego najczgsciej trafiajg chorzy mieszkacy Powiatu
Inowroctawskiego.

W 2012 roku szczepieniom ochronnym przeciwko biegunce rotawirusowej poddano 337 dzieci.

PSSE PSSE Mogilno | PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torui | Woj. Kuj-Pom,
Inowrociaw Liczba Liczba Bydgoszez Radziejéw Aleksandrow Kuj. Liczha Liczba
Liczba zachorowah zachorowan Liczha Liczba Liczba zachorowan | zachorowan zachorowan
zachorowewt | /wspélcoynnik | /wspdlcoynnik | zachorowart zachorowan / wspdlczynnik /wspdlczynnik | /wspdiczynnik
/ wspdlczynnik / wspdlezynnik | / wspdlczynnik
113/68,5 | 20/42,6 | 119/167,6 | 245/52,05 | 28/67,31 21/37,36 | 248/81,68 | 1627/77,54

Zestawienie ilosci zachorowan i wspélczynnikéw zapadalnodei na wirusowe zakazenie jelit wywolane przez rotawirusy

Inne wirusowe zakaienia jelit wywolane przez norowirusy, poz 25

Wzrost zapadalnoéci na wirnsowe zapalenie jelit o etiologii norowirusowej spowodowato
wystapienie trzech masowych zachorowan.
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Pierwsze ognisko o etiologii norowirusowej wystapito w miesiacu maju 2012 roku. Zachorowato 18
uczestnikéw Centralnych Wiosennych Regat Juniordéw w Kruszwicy. Populacja narazona liczyta 39
0s6b. Drugie ognisko wystapilo w Inowroctawiu. W tym ognisku zachorowalo 7 oséb - czionkow
dwéch rodzin zamieszkujacych wspdlnie w jednym mieszkaniu.

Trzecie ognisko, w ktérym czynnikiem etiologicznym zakazenia byty enteropatogenne Norowirusy
wystapito w sanatorinm w Inowroctawiu. Populacja narazona liczyla 440 oséb (kuracjusze,
personel kuchni i pracownicy stolujacy si¢ w sanatorium). Zachorowalo 47 oséb — 10,7 %
narazonych. Dominowaly objawy: biegunka, oslabienie oraz bol brzucha. Przebadano 40 oséb - 25
chorych oraz 15 0s6b personelu kuchennego. U 21 0séb wykryto obecnosé Norowiruséw. Nosnika

pokarmowego Norowiruséw nie wykryto.

PSSE PSSE Mogilno |  PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Toruh | Woj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczha Liczba Bydgoszez Radzigjow Aleksandrdw Kuy. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowarnt Liczba Liczba Liczba zachorowani |  zachorowarh zachorowan
zachorowaht | /wspdlcmynnik | /wspdlczynnik | zachorowar zachorowani / wspdlezynnik / wspdlczynnik | / wspdlezynnik
/ wspblczynnik / wspdlezyrmik | / wspdlczynnik
78/47,28 0/0 1/1,41 1/0,21 1/2,40 0/0 46/15,15 | 303/14,44

N

Zestawienie ilosci zachorowan i wspotezynnikdw zapadalnosci na wirnusowe zakazenie jelit wywolane przez norowirusy

Wirusowe zakaienia jelitowe inne okreslone, poz 26
Zachorowaly dzieci w wieku od 0 do 11 lat. Wszystkie dzieci byly hospitalizowane, u

wszystkich wykryto rota i adenowirusy.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun | Waj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejéw Aleksandrow Kuj. Liczha Liczba
Liczba zachorowar zachorowart Liczha Liczba Liczba zachorowan zachorowan zachorowar
zachorowat | /wspdlezynnik | /wspdlegynnik zachorowart zachorowan / wspolezynnik /wspdlcoymnik | 7 wspdlezynnik
/ wspdlezynnik / wspdlczynnik | / wspblcnymmik
23/13,94 2/4.,26 11/15,49 | 25/5,31 3/7,21 6/10,67 39/12,85 | 299/14,25

Zestawienie ilosei zachorowan { wspélczynnikéw zapadalnodei na wirnsowe zakaenie jelit

Wirusowe zakaienia jelitowe nie okreslone, poz 27
Zachorowaly osoby w wieku od 4 do 47 lat. Jedna z 0s6b byla hospitalizowana, pozostate

byly leczone ambulatoryjnie i najprawdopodobnie] z tego powodu badar laboratoryjnych u nich nie

wykonano.
PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszez Radziejéw Aleksandrow Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowar Liczba Liczha Liczba zacherowan zachorowari zachorowar
zachorowan /wspetczymmik | / wspolcrynnik zachorowan zachorowar / wspdlezynnik /wspSlegynnik | [/ wspdlezynnik
/ wspdlczyrmik / wspdlczynnik | / wspélegymnik
9/5,46 (/0 9/12,68 5/1,06 0/0 4/7,11 103/33,92 | 709/33,79

Zestawienie {losci zachorowan i wspolezynnikéw zapadalnosei na wirusowe zakazenie jelit nie okreslone

Wirusowe zakaienia jelitowe u dzieci do lat 2, poz. 28
roku, do 69

Zarejestrowano wzrost zachorowan — z 43 zgloszonych w 2011
zarejestrowanych w roku ubiegltym. Tylko jedno dziecko nie bylo hospitalizowane, pozostale byty
leczone w Publicznym Specjalistycznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu.
Czynnikiem etiologicznym byly Rotawirusy, Adenowirusy i Norowirusy.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Porm.
Inowrockaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejéw Aleksandréw Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liczba Liczba Liczba zachorowani | zachorowart zachorowan
zachorowah | /wspdlezynnik | /wspdlczymnik | zachorowan zachorowan / wspotezynnik / wspdlczyanik | /[ wspdfczynnik
/ wspblczynnik / wspdlezynnik | /wspdlezynnik
69/1411,91 16/1666,56 79/5090,21 172/1871,39 24/2813,59 20/1816,53 173/2755,65 | 1291/2982,63

Zestawienie iloéci zachorowan i wspélezynnikéw zapadalnoscl na wirusowe zakazenie jelitowe u dzieci do lai 2

Biegunka i zapalenie jolqdkowo- jelitowe o prawdopodobnie zakainym pochodzeniu, poz. 29

Biegunki i zapalenia zotadkowo - jelitowe u dzieci do lat 2 o etiologii nieokreslonej, z uwagi
na czesto burzliwy przebieg i zagrozenie dla zycia oraz ze wzgledu na zaburzenia w gospodarce
wodnoelektrolitowe) ustroju, od wielu lat podlegaja raportowaniu i analizie.
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Nastapil wzrost zachorowan — z 53 przypadkéw w 2011 roku, do 80 w roku ubieglym.
Wspdlczynnik zapadalnosci wzrdst o 16,14. Trzy osoby hospitalizowano — pozostate byly leczone

ambulatoryjnie.
Wzrost zapadalnosci w tej jednostce chorobowej jest zwigzany najprawdopodobniej z lepszym

zglaszaniem zachorowan przez lekarzy pierwszego kontaktu.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Zniin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom,
Inowroclaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejow Aleksandrow Kuy, Liczba Liczba
Liczha zachorowars zachorowan Liczha Liczba Liczba zachorowan zachorowan zachorowafi
zachorowar: | /wspotczynnik | /wspblczynnik | zachorowar zachorowart / wspblezynnik / wspdlezynnik | /wspdlczynnik
/ wspdlczynnik /wspblezynnik | / wspdiczynnik
80/48,5 1/2,13  +135/190,13 1 251/53,32 | 3/7,21 95/169,04 1305/100,45]1976/94,17

Zestawienie ilo$ci zachorowati i wspdlczynnikéw zapadainogci na biegunke i zapalenie zolqdkowo- jelitowe o prawdopodobnie
zakaznym pochodzenin

Choroby przenoszone przez naruszenie ciqglosci tkanek:
Wirusowe zapalenie waqtroby typu B, Wirusowe zapalenie watroby typu C.

Od wielu lat Powiat Inowroctawski nalezy do grupy powiatéw wojewddztwa kujawsko -
pomorskiego o najwyzszej zapadalnosci na wirusowe zapalenie watroby. Wysoka wykrywalnosé
wirusa jest spowodowana wykonywaniem badatt AgHBs oraz p/cial anty HCV pacjentom
przygotowywanym do operacji w Publicznym Specjalistycznym Zakladzie Opieki Zdrowotne w
Inowroctawiu. Nosiciele wiruséw kierowani sa do Poradni Hepatologicznych, gdzie zazwyczaj
rozpoznaje si¢ u nich przewlekle Wirnsowe Zapalenie Watroby.

W 2012 roku WZW B zdiagnozowano u 27 oséb (w 2011 roku u 9 osob), a WZW C
wykryto u 32 0s6b (w 2011 roku u 41 o0s6b). W 2012 roku nie bylo zachorowan na WZW typu A,

WZW typ B, poz. 91
W stosunku do roku 2011 zarejestrowano wzrost zachorowan na WZW typu B o 18

przypadkéw. Wszystkie zachorowania miaty charakter przewlekly, przebiegaty skapoobjawowo, a
patologie watroby wykrywaly dopiero specjalistyczne badania. Chorob¢ wykryto u 27 oséb - 9
kobiet i 18 mezczyzn. Najwiecej, bo az 17 zachorowan wystgpilo wsrod mieszkancéw miast
powiatu inowroctawskiego. Chorobe wykryto najczgsciej grupie os6b - dwudziesto i
trzydziestoletnich.

W 2012 roku zarejestrowano 20 nowych bezobjawowych nosicieli HBV, co wobec 23
nowych bezobjawowych nosicieli HBV zargjestrowanych w 2011 roku jest zjawiskiem dosé
korzystnym:.

Na dzien 31 grudnia 2012 roku w rejestrach Powiatowe] Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Inowroctawiu bylo zarejestrowanych 967 nosicieli bezobjawowych HBV.

W 2012 roku nadzorem epidemiologicznym objeto 73 osoby z otoczenia przewlekle chorych
na WZW B oraz 69 0s6b z otoczenia nosicieli HBV.

Niezaleznie od szczepien wykonywanych w ramach kalendarza szczepieni, szczepieniom

przeciw WZW typ B w 2012 roku poddaty si¢ 792 osoby.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom
Inowroclaw Liczba Liczba Bydgoszez Radzigjow Aleksandrow Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liczha Liczba Liczba zachorowan zachorowarn zachorowan
zachorowan | /wspolcoymnik | /wspdiczynnik | zachorowan zachorowafi / wspdlezynnik / wspdlczynnik | /wspdiczymnik
/ wspdlczynnik / wspdiczynnik | / wspdlezynnik
27/16,37 | 6/12,78 4/5,63 36/7,64 0/0 1/1,77 7/2,31 101/4,81

Zestawienie ilogci zachorowan i wspélezynnikéw zapadalnodci na WZW typ B, przewlekde

WZW typ C, poz 92, 93
W 2009 roku na potrzeby nadzoru epidemiologicznego rozdzielono definicj¢ przypadku

wirusowego zapalenia watroby typu C na definicj¢ z 2005 i definicj¢ 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 stosowana kategori¢ ,,nowo wykryte zakazenia HCV”, ale takze
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kategorig ,, Wirusowe zapalenie watroby typu C”. Zmiana spowodowata konieczno$é rozpatrywania
kazdego zgloszenia z punktu widzenia dwoch definicji, a takze brak przypadkéw rejestrowanych
dotychczas jako ,,nowo wykryte zakazenia HCV™.

W 2012 roku przewlekle WZW typu C rozpoznano u 32 oséb. Kryteria definicji choroby z
2005 roku spelnialy 2 przypadki, kryteria definicji z 2009 roku - 4 przypadki, 26 przypadkéw
mozna bylo zarejestrowaé w wedtug obu definicji choroby.

W 2012 roku wystapily 2 zachorowania na ostre WZW C. We wrzesniu 2012 roku
zachorowala 32 letnia kobieta, mieszkanka Inowroctawia. W wywiadzie epidemiologicznym
ustalono, ze najbardziej prawdopodobna droga zakazenia byly kontakty seksualne z mezem
przewlekle chorym na WZW typu C oraz zabiegi jakim chora poddawala si¢ w salonie
kosmetycznym.

Drugi przypadek ostrego WZW C wystapit w grudniu 2012 roku. Zachorowata 18 letnia
kobieta, mieszkanka wsi Plonkowo. Droga zakazenia w tym przypadku bylo najprawdopodobniej
naruszenie ciaglosci tkanek podczas mycia narzedzi uzywanych w salonie fryzjersko-
kosmetycznym, w ktérym chora odbywata praktyke zawodowa.

W zwigzku z wykryciem WZW nadzorem epidemiologicznym objeto tacznie 80 osoby z
otoczenia chorych.

Ogblna liczba przypadkow ,HCV”
Epidemiologicznej w Inowroctawiu wynosi 744.

Y.aczna liczba oséb figurujaca w nadzorze PSSE w Inowroctawiu, u ktérych wykryto
zakazenie mieszane HBV+ HCV wynosi 6 0s6b.

W rejestrach Stacji figuruje réwniez 6 osdb przewlekle chorych na WZW typu B+C.

w nadzorze Powiatowej Stacji Sanitarno-

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejow PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczba Liczba Liczba Liczba Aleksandrow Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowan zachorowahi zachorowan Kyj. Liczba zachorowan zachorowan
zachorowan /wspdlcomnik | /wspdlcomnik | /wspblcpmnik | /wspdlczynnik zachorowa#h /wspblczymmik | / wspdlczymnik
/ wspdlezyrmik / wspdlezynnik
30/18,19 7/14,91 3/4,23 77/16,35 (/0 0/0 17/5,6 193/9,20
Zestawienie ilodei zachorowan i wspdlezynnikéw zapadalnodei na WZW C wg definicji przypadiou -2009r
PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejéw PSSE PSSE Torun Woji. Kuj-Pom.
Inowrociaw Liczba Liczba Liczba Liczba Aleksandréw Liczba Liczha
Liczba zachorowan zachorowar zachorowa zachorowar Kuj. Liczbha zachorowart zachorowari
zachorowani /wspdlezynnik | /wspdlcpmnik | /wspdlezynnik | /wspblcomnik zachorowa# / wspdlczymmik | [/ wspdlczynnik
/ wspdiczynnik / wspdlezynnik
28/16,97 5/10,65 3/4,23 75/15,93 0/0 2/3,55 11/3,62 174/8,29

Zestawienie iloSci zachorowan i wspdlczynnikéw zapadalnodci na WZW C- wg definicji przypadku — 2005r.

Inwazyjne zakatenia wywolane przez: Streptococcus pneumoniae,
Streptococcus pyogenes, Neisseria meningitides, Haemophilus influenzae.

Zakazenia meningokokowe, pneumokokowe oraz wywotywane przez Haemophilus
influenzae wywoluja powazne w skutkach zespoly chorobowe, do ktérych naleza miedzy innymi
zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych i/lub zapalenie mézgu oraz posocznica. W duze) mierze
dzigki dostepnosci szczepionek ochronnych przeciwko tym czynnikom chorobotworczym
obserwuje si¢ w ostatnich latach stosunkowo niskie poziomy zapadalnosci na te choroby.

Choroba wywolana przez Streptococcus pnewmoniae, poz. 103

Zarejestrowano cztery zachorowania wywolane przez Streptococcus pneumoniae — o jedno
wigcej niz w 2011 roku. Wszystkie zachorowania spetniaty kryteria definicji inwazyjnej choroby
pneumokokowej. U jednej osoby rozpoznano zapalenie opon mézgowych i mézgu, a u drugiego
chorego zapalenic opon moézgowych. U trzech pacjentow zdiagnozowano posocznicg
pneumokokowa, a u dwéch zapalenie ptuc wywotane przez Streptococcus pneumoniae. Chorzy nie
byli szczepieni przeciwko pneumokokom.
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Osoby ze §tycznoéci z chorymi objeto nadzorem epidemiologicznym - zostaly poinformowane o
mozliwosci zaszczepienia si¢ przeciwko pneumokokom. W jednym przypadku u oséb z kontaktu

wdrozono chemioprofilaktyke.
W 2012 roku szczepieniom ochronnym przeciwko Streptococcus pneumoniae poddato sig

737 0s6b, w nastepujacych przedzialach wiekowych:

od 0 do 4 lat zaszczepiono 691 dzieci,

e od 5 do 14 lat zaszczepiono 16 dzieci,
e od 15 do 19 lat szczepieniom poddato si¢ 6 oséb,
s powyzej 20 roku zycia zaszczepiono 24 osoby.
PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Toruti | Woj. Kuj-Pom,
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszez Radziejéw Aleksandréw Kuj. Liczha Liczba
Liczba zachorowan zachorowan Liczba Liczba Liczha zachorowart | zachorowar zachorowati
zachovowart | /wspdicomnik | /wspdlezymmik | zachorowan zachorowan /wspdlczynnik / wspdlczynnik | /wspdlczynnik
/ wspdlczynnik / wspdlezynnik | / wspdlczynnik
4/2,42 0/0 1/1,41 9/1,91 0/0 0/0 1/0,33 24/1,14

Zestawienie ilosci zachorowan i wspdlczynnikéw zapadalnosci na chorobe wywolang przez Streptococcus preumoniae, inwazyjng

Choroba wywolana przez Streptococcus pyogenes, poz. 49

Dominujaca postacia kliniczng inwazyjnych chordéb wywolanych przez Streptococcus

pyogenes jest r6za. W zapadalno$¢ na t¢ chorobe sukcesywnie rosnie. W 2012 roku zgtoszono 8
przypadkéw tej choroby. Choroba rozpoznawana jest gléwnie na podstawie objawéw klinicznych —
ani jedno zachorowanie na réz¢ nie bylo potwierdzone laboratoryjnym badaniem
mikrobiologicznym. Innych postaci inwazyjnej choroby wywotanej paciorkowcami ropotworczymi,

takich jak zespdt wstrzasu toksycznego lub goraczka pologowa nie odnotowano.

PSSE PSSE Mogilno PSSE 7nin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczha Liczba Bydgoszcz Radziejéw Aleksandrow Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowarh zachorowah Liczba Liczba Liczba zachorowar zackorowan zachorowarn
zachorawatt | /wspdlezymnik | /wspdleoymmik | zachorowarn zachorowan / wspdlczynnik /wspdlezynnik |/ wspdlegmnik
/ wspdlczynnik /wspdlezyrmik |/ wspdlczynnik
8/4,85 5/10,65 15/21,13 | 96/20,39 0/0 10/17,79 104/34,25 | 462/22,02

Zestawienie ilo$ci zachorowarl i wspdlczynnikéw zapadalnosei na chorobe wywolang przez Streptococcus pyogenes

Inwazyina choroba meningokokowa, poz. 45

W 2012 roku wystapilo jedno zachorowanie na inwazyjna chorob¢ meningokokowa { w
2011 roku 4 zachorowania ). Posta¢ kliniczna zachorowania ~ meningokokowe zapalenie opon
mozgowych oraz ostra posocznica meningokokowa.
Osoby z otoczenia chorej zostaly objgte nadzorem epidemiologicznym — od 2 os6b pobrano
wymazy do badania, u 1 wdrozono chemioprofilaktyke.

W 2012 roku szczepieniom ochronnym przeciwko Neisseria meningitidis poddaty si¢ 254
osoby: w przedziale od 0 do 19 lat — 231 os6b, a w przedziale 20 i powyzej lat — 23 osoby.

PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torunt Woi. Kuj-Pom.
Inowroctaw Liczba Liczba Bydgoszcz Radziejow Aleksandréow Kuj. Liczba Liczba
Liczba zachorowan zachorowarn Liczba Liczba Liczba zachorowan zachorowarh zachorowan
zachorowai / wspdlczynnik | /wspdlcoymnik | zachorowar zachorowar 7 wspdlczynnik / wspdlczynnik | / wspdiczynnik
/ wspdlczynnik /wspdlezynnik |/ wspbicoynnik
1/0,61 2/4.26 2/2,82 3/0,63 0/0 0/0 0/0 9/0,43

Zestawienic ilodci zachorowan i wspélczynnikéw zapadalnosci na chorobe meningokokowq, inwazyjng

Choroba wywolana przez Haemophilus influenzae, poz. 108
Efektem wprowadzonych w 2007 roku obowiazkowych szczepiefi ochronnych przeciw

Haemophilus influenzae typu b jest korzystna sytuacja epidemiologiczna inwazyjnych zakazef

wywolanych przez ten patogen.
W 2012 roku PSSE w Inowroclawiu zarejestrowata 1 przypadek choroby wywolane) przez

Haemophilus influenzae. Zachorowal 68-letni mezczyzna, u ktérego w nastgpstwie zakazenia
Haemophilus inflenzae wystapito zapalenie opon moézgowych. Osoby z kontaktu z chorym objgto
nadzorem — wdrozono u nich chemioprofilaktyke.
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PSSE PSSE Mogiino PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torui | Woj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczba Liczha Bydgoszcz Radziejéw Aleksandréw Ky, Liczba Liczba
Liczba zachorowarn zachorowan Liczba Liczba Liczba zachorowart | zachorowait zachorowan
zachorowari | /wspblczynnik | /wspdlcgymnik | zachorowan zachorowai / wspdlczynnik / wspdlcpymnik | / wspbiczyrmik
/ wspblezynnik / wspblczynmik | / wspdlczynnik
1/0,61 0/0 0/0 5/1,06 0/0 0/0 1/0,33 7/0,33

Zestawienie ilosci zachorowan [ wspolczynnikow zapadalnosci na chorobe wywolang przez Haemophilus inflenzae.

Neuroinfekcje wirusowe.

Wirusowe zapalenie opon mozgowych, nie okreslone, poz. 76
W 2012 roku wystgpilo 6 przypadkow ( o 2 mniej niz w 2011 roku) neuroinfekcji

wirusowej, zdiagnozowanych i zarejestrowanych jako: wirusowe zapalenie opon moézgowych, nie
okreslone. Zachorowalo trzech mezczyzn i trzy kobiety. Zapalenie opon mézgowych rozpoznano u
nich na podstawie objaw6éw oponowych i ogélnego badania pltynu. Badari bakteriologicznych, ani
wirusologicznych nie wykonywano. Nie stwierdzono zachorowan wsréd domownikow. Pacjenci
wyzdrowieli.

Neuroinfekcje bakteryjne.

W 2012 roku wystapity zachorowania na:
zapalenie opon mézgowych w przebiegu inwazyjnej choroby meningokokowej — 1 przypadek,
zapalenie opon mézgowych wywolane przez Streptococcus pneumoniae - 1 przypadek,
zapalenie opon mézgowych wywolane przez Haemophilus influenzae — 1 przypadek,
zapalenie opon mozgowych i mézgu wywolane przez Streptococcus pneumoniae - 1
przypadek,
» zapalenie mézgu nie okreslone — 3 przypadki,
e zapalenie opon mézgowych, nie okreslone - 3 przypadki.
Wszyscy chorzy wyzdrowieli.

Choroby przenoszone przez kleszcze.

Borelioza 7 Lyme, poZ. 56
Borelioza zwana w Polsce kretkowica kleszczowsg charakteryzuje sie czestymi remisjami i

nawrotami. Jako schorzenie wielonarzadowe spowodowane przez krgtka z rodzaju Borrelia —
Borrelia burgdorferii przenoszonego przez kleszcze z rodzaju Ixodes moze objawiaé si¢ zmianami
skérnymi o typie rumienia wedrujacego, badz cigzszym przebiegiem obejmujacym uklad nerwowy,
krwionosny i kostno-stawowy. Chociaz zakazenie zalezy od ukaszenia przez kleszcza, ktdre
aktywne sa od kwietnia do paZdziernika (w zaleznosci od panujacej temperatury i wilgotnosei
powietrza), to choroba z Lyme moze wystapié¢ o kazdej porze roku. Zalezy to od czasu, jaki uptynie
od zakazenia do pierwszych objawéw klinicznych. Wrazliwo$¢ populacji na zakazenie kretkiem z
rodzaju Borrelia jest powszechna, a przechorowanie boreliozy nie chroni przed ponownym
zachorowaniem.

Ze zgloszonych w 2012 roku 8 zachorowan w 50% postacia kliniczna byla wezesna faza
boreliozy - rumien wedrujacy. W pozostatych przypadkach rozpoznano péing fazg choroby —
postaé stawowa Zachorowania wystapity wéréd oséb w wieku od 2 do 63 lat.

Rejestrowane przypadki boreliozy mozna powiazaé z ekspozycja na zakazone kleszcze w
czasie pobytu w lasach, w parkach i innych miejscach bytowania kleszczy. Niewielki odsetek
zgloszonych zachorowan zwiazany by} z ekspozycja na zakazone kleszcze z racji wykonywanego
zawodu (lesnicy, rolnicy).

Wobec braku mozliwosci czynnego uodpornienia przeciw boreliozie, podnoszenie
$wiadomosci w spoleczenstwie w zakresie stosowania odpowiednich zabezpieczen chroniacych

przed kleszczami, ma duze znaczenie w profilaktyce tej choroby.
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PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin | PSSE Bydgoszcz | PSSE Radziejéw PSSE PSSE Torun | Woj. Kuj-Pom
Inowroclaw Liczba Liczba Liczba Liczba Aleksandréw Kuj, Liczba Liczba
Liczha zachorowar zachorowan zachorowan zachorowatt Liczba zachorowarn zachorowari
zachorowari /wspdlezynnik | /wspdlczynnik | /wspblezynnik |/ wspSlezymnik zachorowar / wspélczynnik | / wspélczynnik
/ wpdtczynmik / wspdlczynnik
8/4,85 2/4,26 2/2,82 101/21,45 3/7,21 3/5,33 52/17,13 | 349/16,63

Zestawienie ilodci zachorowart i wspdlezynnikéw zapadalnosci na borelioze z Lyme
Gruilica.

Dzigki szczepieniom i skutecznej, wielolekowej terapii, gruzlica nie jest obecnie takim
zagrozeniem, jak w przeszlosci, jednak epidemiolodzy odnotowali ostatnio wzrost objawowych
zakazen gruzliczych.

W Powiecie Inowroctawskim liczba zachorowan na gruzlice byla na srednim poziomie -
wynosita 23 przypadki i w stosunku do 2011 roku wzrosta o 5 przypadkéw.

Zapadalnos¢ na gruzlice ksztaltowala si¢ na poziomie 13,86 w przeliczeniu na 100 tysigcy
mieszkancéw i tym samym utrzymywala si¢ ponizej sredniej zapadalno$ci w wojewddztwie
kujawsko — pomorskim, wynoszacej 21,40.

Choroby prienoszone drogq pIciowq.

Z wprowadzonych w 2009 roku do obowiazkowego raportowania przez nadzor
przeciwepidemiczny choréb takich jak: kila, rzezaczka, ziarnica weneryczna wywolana przez
Chlamydie, inne choroby wywolane przez Chlamydie oraz inne nierzezaczkowe zakazenia ukladu
moczoplciowego, w 2012 roku w Powiecie Inowroctawskim zarejestrowano 8 nowych zachorowan
na kile pierwotna oraz 7 zachorowan na rzezaczke, co wobec 3 nowych zachorowan na kile
pierwotna w 2011 roku winno by¢ sygnatem do podniesienia $wiadomo#éci spolecznej oraz promocji
dziatan profilaktycznych w zakresie tych choréb.

Grypa i zachorowania grypopochodne, poz. 118

Nadzér epidemiologiczny nad grypa opiera si¢ wykazywaniu zgodnie z definicja przyjeta na
potrzeby nadzoru nad chorobami zakaznymi w krajach Unii Europejskiej grypy rozpoznanej
klinicznie /lub laboratoryjnie oraz na wykazywaniu wszystkich rozpoznanych klinicznie
zachorowan grypopodobnych i ostrych zakazen drég oddechowych spelniajacych okreslone
kryteria.

Zachorowania na grype i infekcje grypopodobne podlegaja stalemu monitorowaniu. W 2012
roku zachorowan grypopodobnych i ostrych zakazen drég oddechowych spemiajacych okreslone
kryteria zgloszono 2571, w tym 870 wsrod dzieci do lat 14. Liczby te sa nizsze niz w 2011 roku,
kiedy to zgtoszono 3283 zachorowan, w tym 887 wsrdd dzieci do lat 14,

Jedno zachorowanie na grype typu A bylo potwierdzone laboratoryjnie ( w 2011 roku — 49
zachorowan, wérod ktérych 30 wywolanych wirusem A/HIN1/). Pacjent, u ktérego stwierdzono
grype nie byl przeciwko niej zaszczepiony.

W profilaktyce grypy, a przede wszystkim jej powikian, najistotniejsze znaczenie przypisuje
si¢ szczepienmiom ochronnym. W 2012 roku w Powiecie Inowroclawskim przeciwko grypie
zaszczepily si¢ 3943 osoby - 0 944 0s6b mniej niz w 2011 roku. Procent uodpornionych przeciwko
grypie wynosit wiec 2,9% populacji powiatu — byt 0 0,3 % nizszy niz w 2011 roku.

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE Bydgoszcz | PSSE Radzigjéw PSSE PSSE Torun Waj. Kuj-Pom
Inowrociaw Liczba Liczha Liczba Liczba Aleksandrow Liczba Liczha
Liczba zachorowart zachorowan zachorowan zachorowan Kuj. zachorowan zachorowar
zachorowan / wspblezynnik | /wsplcgymnik | /wspdlczynnik | / wspdlczynnik Liczba /wspdlczynnik | /wspblcoynnik
/ wspolczynnik zachorowa#
/ wspdlczynmik
1/0,61 1/2,13 2/2,82 3/0,63 0/0 0/0 1/0,33 8/0,38

Zestawicenie ilosci zachorowati i wspétezynnikéw zapadalnosei na grype
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Stycznosé i naratenie na wscieklizng/potrzeba szczepien, poz 68

Profilaktyka wscieklizny u ludzi.

Szczepienia 0s0b po pokasaniu przez zwierz¢ta podejrzane o wécieklizne podjgto u 37
pokasanych, co stanowi 14,8 % wszystkich zarejestrowanych przez Powiatowa Stacje Sanitarno —
Epidemiologiczng w Inowroctawiu 251 przypadkdw narazenia na wécieklizng.
W stosunku do roku 2011 liczba 0sob, ktore zostaly zaszczepione p/ko wéciekliznie wzrosta o 18,
pomimo, ze liczba zgloszonych przypadkéw zmalata o 25,

PSSE PSSE Mogilno PSSE Znin PSSE PSSE PSSE PSSE Torun | Waoj. Kuj-Pom.
Inowroclaw Liczba Liczba Bydgoszez Radzigjow Aleksandréw Kuj. Liczha Liczba
Liczba zachorowan zachorowart Liczba Liczba Liczba zachorowan | zachorowan zachorowan
zachorowan / wspdlczynnik | / wspdlczynnik zachorowan zachorowatt / wspdiczynnik /wspdlezynnik | /wspélczynmik
/ wspdlcmymnik / wspdlczynnik | / wspdlezynnik
37/22,43 4/8,52 20/28,17 | 103/21,88 1 4/9,61 9/16,01 105/34,58 | 484/23,07

Stycznoi¢ i narazenie na wiciekiizne - potrzeba szezepien

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

Do grupy chordb szczegblnie niebezpiecznych i wysoce zakaZnych zalicza si¢ choroby
latwo rozprzestrzeniajace si¢, o wysokiej $miertelnoéci, powodujace szczegOlne zagrozenie dla
zdrowia publicznego i wymagajace specjalnych metod zwalczania. Naleza do nich w szczegdlnosci:
cholera, dzuma, ospa prawdziwa i wirusowe goraczki krwotoczne. Powaznym zagroZeniem
epidemiologicznym jest mozliwo$¢é zawleczenia tych chor6b do Polski. W celu ograniczenia
mozliwodci szerzenia si¢ choréb przywleczonych wazne jest powszechniejsze stosowanie
profilaktyki w zapobieganiu chorobom zakaznym u osdb wyjezdzajacych do krajéw o odmiennej
sytuacji epidemiologicznej w zakresie chor6b zakaZnych.

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

Zgony 7 powodu chorob zakaZnych.

Umieralno$¢ z powodu choréb zakaznych ustabilizowala si¢ pa stosunkowo niskim
poziomie, ale w wielu przypadkach choroba zakaZna nie jest podawana jako przyczyna zgonu.

W 2012 roku Powiatowa Stacja Sanitarno - Epidemiologiczna w Inowroclawin
zarejestrowata 11 zgonéw oraz podejrzen zgondw z powodu chordb zakaznych — o 5 wiecej niz w
2011 roku. Przyczyny zgondéw: posocznica nie okre$lona - 6 zgonéw, posocznica wywotana przez
bakterie Gram- ujemne (Echerichia coli) — 1 zgon, gruzlica pluc - 1 zgon, zapalenie phuc bakteryjne
— 1 zgon, zapalenie jelita cienkiego i grubego wywolane przez Clostridium difficile — 1 zgon,
choroba legionistéw - 1 zgon.

Ocena realizacji programu szczepien ochronnych.

W 2012 roku szczepienia wykonane byty zgodnie z obowigzujacymi zasadami, w odsetkach
poréwnywalnych do wartosci uzyskiwanych wlatach ubiegtych i zapewniajacych odpornos¢
zbiorowiskowa.

Powickszyla si¢ jednak grupa rodzicow uchylajacych sie, lub odmawiajacych poddawania swoich
dzieci obowiazkowym szczepieniom ochronnym. Ruchy antyszczepionkowe rozpowszechniajac
nierzetelne informacje o szczepionkach i nastgpstwach ich stosowania, wywotuja niepokdj wsréd
rodzicow, ktory skutkuje wzrostem liczby osob uchylajacych sie od szczepien. To zjawisko w
przyszlosci moze by¢ przyczyna zanikania uzyskanej odpornosci zbiorowiskowej i moze skutkowaé
szkodliwymi spolecznie nastg¢pstwami. Waznym w dzialaniach Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
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pozostaje dazenie do utrzymania akceptacji spolecznej szczepieni, ktora pozwoli na osiaganie nadal
wysokiego poziomu uodpornienia populacji.

Wykonawstwo szczepienn w Powiecie Inowroclawskim w 2012 roku okreslono na podstawie
rocznych sprawozdan ze szczepien ochronnych sporzadzanych przez swiadczeniodawcow.

W naszym powiecie szczepienia ochronne prowadzone byly w 34 punktach szczepien.
Dzieciom urodzonym w 2012 roku zalozono tacznie 1383 karty uodpornienia oraz ksigzeczki
szczepien.

Wykonawstwo szczepien przeciw gruzlicy wykonane u noworodkéw w pierwszej dobie
zycia wynostto 97,5 %.

Na 1383 dzieci z rocznika 2012, pierwotne szczepienie (dwie dawki) przeciw WZW typu B
otrzymalo 480 dzieci, a 725 dzieciom podano trzecia dawke szczepionki. Peten cykl szczepief
przeciw WZW typu B otrzymalo 99,7 % dzieci z rocznika 2011.

W 2012 roku do szczepiei podstawowych przeciw blonicy, tezcowi, poliomyelitis oraz
zakazeniom Haemophilus influenzae typ B podlegaly dzieci z rocznika 2012. Szczepienie
podstawowe ( dwie dawki ) otrzymato 62,7% dzieci. Pozostate dawki beda podane w 2013 roku.

Do szczepienia MMR (odra, $winka, rézyczka) w 13 miesiacu zycia podlegala populacja
1423 dzieci - zaszczepiono 91,8 % .

Populacja dzieci dziesigcioletnich zostala uodporniona w 94,9 % przeciwko $wince, odrze i
rézyczce.

Szczepienia przypominajace p/w blonicy i tgzcowi wéréd gimnazjalistow wykonano w 98,4 %
populacji czternastolatkow.

Szczepienia przeciwko t¢zcowi w grupie dziewigtnastolatkéw wykonano w 99,5 %.

Niepoiqdane odcgyny poszczepienne

Niepozadane odczyny poszczepienne to wszystkie zaburzenia stanu zdrowia, jakie wystgpuja po
szczepieniv. Moga one byé wynikiem indywidualnej reakcji organizmu czlowieka szczepionego na
podanie szczepionki, bledu podania szczepionki, zlej jej jakosci badZ zjawisk od szczepienia
niezaleznych, a tylko przypadkowo pojawiajacych si¢ po szczepieniu.

W 2012 roku zgloszono trzy niepozadane odczyny poszczepienne, ktdre wystapily po podaniu
szczepionek: BCG, Infanrix DTPa, Imovax Polio, Act Hib, DTP

Objawy niepozadanych odczynéw poszczepiennych byly lagodne i objawily si¢ w postaci
nasilonego odczynu w miejscu wklucia, goraczki i ropnia podskérmego. Wszystkie dzicct

wyzdrowialy.

Podsumowanie

1. Sytuacja epidemiologiczna wybranych choréb zakaznych w 2012 roku byla zréznicowana, ale
wzglednie stabilna.

2. Nie stwierdzono nietypowych wzrostéw zachorowan na zadna ze zglaszanych choréb
zakaznych.,

3. Nie zostaly przywleczone do naszego wojewodztwa zadne z najgroZniejszych goraczek
krwotocznych czy inne choroby szczegélnie niebezpieczne i wysoce zakaZne, jak cholera czy
dzuma.

4. Sytuacje epidemiologiczna chordb zakaznych objetych programem obowiazkowych szczepien
ochronnych cechowata podobnie jak w latach poprzednich cyklicznosé ich wystgpowania.
Zaznaczyl si¢ wzrost zapadalnosci na krztusiec, $winkg 1 ospe wietrzna.

5. Szczepienia ochronne w omawianym okresie wykonane byly zgodnie z obowiazujacymi
zasadami, w odsetkach poréwnywalnych do wartosci uzyskanych wlatach ubieglych.
Niepokojacym zjawiskiem jest dalszy wzrost liczby rodzicow uchylajacych si¢ lub
odmawiajacych poddawania swoich dzieci obowiazkowym szczepieniom, na co duzy wplyw
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majg dzialania ruchéw antyszczepionkowych. To zjawisko moze skutkowal w przysziosci
szkodliwymi nastgpstwami dla zdrowia publicznego.

6. Niepokojacym zjawiskiem byl wzrost liczby ognisk zatru¢ / zakazen pokarmowych ( o 2
ogniska). Wystapienie ognisk zbiorowych skutkowalo wzrostem wspoétczynnikow zapadalnosci
na wirusowe zakazema jelitowe oraz utrzymywanie si¢ do$¢ wysokiej zapadalnosci na
salmonellozy. Choroby przenoszone droga pokarmowa wymagaja ciaglej czujnodci i
podejmowania dziatafi prewencyjnych. Liczba rejestrowanych wirusowych zakazes jelitowych
w stosunku do bakteryjnych jest wysoka jest to rowniez efekt rozszerzonej diagnostyki tych
zakazen,

7. Wzrosta zapadalno§¢ na przewlekle WZW typu B. Od lat w naszym powiecie utrzymuje sig
dobra diagnostyka i zgtaszalnos¢ tych zachorowan.

8. Zapadalnos¢ na choroby infekcyjne osrodkowego ukladu nerwowego od kilku lat utrzymuje sie
na podobnych niskich poziomach.

9. Wisrod chordb przenoszonych przez kleszcze dominowata borelioza, ale w omawianym roku
odnotowano spadek zapadalnosci. Wobec braku mozliwosci czynnego uodpornienia przeciw tej
chorobie, podnoszenie $wiadomosci w spoleczenstwic w zakresie stosowania odpowiednich
zabezpieczen chroniacych przed kleszczami, ma istotne znaczenie w profilaktyce tej choroby.

10. Odnotowano znaczny spadek liczby przypadkéw zachorowan 1 podejrzen zachorowan na grype.

11. W 2012 roku z raportowanych choréb przenoszonych droga plciowa najwigkszy odsetek
stanowita kita.

Tabela nr 1 — Liczby zachorowai i wspolczynnikdw zapadalnesci na cheroby zakaine
w 2012 roku w poréwnaniu z 2011 rokiem.
MINISTERSTWO ZDROWIA NARODOWY INSTYTUT ZDROWIA PUBLICZNEGO - PZH, 00-791 Warszawa, ul. Chocimsia 24

Nazwa | adres lednostki sprawozdawcze: Mz_ 56 Adresat;

Banitarno-Epidemiologiczna Inspekcia Weterynaryjna
w Inowroctawiu sprawozdanie o zachorowaniach ul. Szosa Bydgoska 16
ul. Plac Kiasztorny 1b na choroby zakaine, zakaZeniach i zatruciach 88-100 Inowroctaw
Nurner identyfikacyjny - REGON i . .
000307164-00020 POROWNANIE ROKU 2012 z 2011 e ot sy
_[ Liczba zachorowan wg definicj przypadiow
Lp. Kod wg 1CD-10 Jednostka chorobowa 2011 1ok ‘;’::::;‘:[ﬁzg: 2642 rok \':’:: :;?:22;"(
1 2z 3 4 5 <]
1 ACO Cholera '
2 AD1.0 Dur brzuszny Y™
3 AOL.1-3 Dury rzekome A, B, G %
4 A02.0 zatrucia pokarmowe % 32 1 9,54 27 18,37
5 A1 Satmoneloza posocznica 1 0.61
5] A02.1-8 inne zakazenie pozajelitowe ™ 1 0,61 2 1,21
7 o A3 Czerwonka bakleryjna (szigstoza) &
8 AD4.0-2 waywolane przez E. coli biegunkotwarczg 1 * 1 0,61 _1
9 A3 wywatane ptzez E. cofi enterokiwotoczng
10 AQ4 4 raﬁew;ne wywotane pizez E. coli inng i BNO
11 A04.5 zakazenia wywotane przez Camipyiobacter &

[ 12 [ o |Gghem | e 1 [ ost ]
13 %L_ AD4.7-8 wfe okreglone 7 427 8 4'854
14 ADdQ nie okreélone 1 0,61
15 | { Inne bakteryjne zakazenia jefitovie u dzieci do lat 2 ~ 1 19,92
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Liczba zachorowai wyg definicji przypadikéw 2
Lp. Kod wg ICD-10 Jednostka chorobowa 2011 rok wspGiczynnik 2012 rok Wspdlczynnik
zapadalnodci zapadainosci
t 2 3 4 5 &

16 ADS.0 gronkowcowe

17 205.1 g::k?e ryine jadem Ikietbasianym (botulizm) /™

18 A05.2 zatrucia wywotane przez Cf. perfilngens

pokarmowe -

18 AB538 {ogélem) inne okreslone

20 .6\05_9__I nie okreslone

21 ADS inne bakteryjhe zalrucia pakarmowe u dzieci do lat 2 /6

22 407.1 Lamblioza (giardioza) &

23 A07.2 Kryptosporydioza &

24 A0B.G Winssowe wywolane przez rotawirusy 683 38,46 113 68,5

25 A0B.1 zakazenia wywolane przez norowirusy 33 50,68 ?8 47,28
:26 £08.2-3 J(f)lgm) inne okreglone 14 8,55 23 13, 94

27 A0B4 nie okredlone 27 16,48 ) 5,46

28 AGB.0-4 Wirusowe zakaZenia jefftowe u dzieci do lat 2 /7 43 856,74 69 1411,91

29 " g;eégm;;ﬁ:;;’:ewq ogdlem 53 . 32,36 80 48,5

30 ;ﬁﬁtﬁwme zakaznym w tym u dzieci do iat 2 2 40,92

31 AZ0 Dzwma %

a2 AZE Tularemia "*

33 A22 Waglik

34 A2z Bruceloza: nowe zachorowania *=

35 A4 Nosacizna ™

36 A7 Leptospiroza e

37 A28.2 Jorsinioza pozajelitowa ™ S

38 A3 Mikobakteriozy - inne | BNO 1 20,46

a9 A32 Listerioza % .

40 A33-035 ogolem

41 A33 Teteo ™ noworodkaw

42 A36 Blonica "

43 A37 Krrusiec % 6 3,66 9 548

44 #38 | Plonica (szkarlatyna) 69 42,13 108 65,47

45 A39 ogotem 4 2.44 1 0,61

46 A39.0,A39.8 | Choroba zapalenie opon mdzgowych i / lub mézgu 3 1,83 1 0,61

47 1919 | i S5 | posogznica 2 1,22 1 0,61

48 A39.5-9 inna ckreslona i nie okresicna

49 wym. nizej cgofem 8 3,66 8 4.85

50 A6 gf:orqba e rrc’:z:a 8 3,66 8. 4 .85

51 A48.3 Streptococcus zespol wstrzasu foksycznego

52 B95.0/085 ﬁﬁ;::m s goraczka pologowa

53 BS5.0/(...) inna okresiona i nie okrestona ¥

54 Ad8.1 choroba legionistow 1 0,61

Legioneloza

£5 482 goraczka z Pontiac ™

L6 AB9.2 Borelioza z Lyme ™ 12 7.33 8 4 85

57 A7 Omitozy (zakazenia Chlamydia psittaci)

£8 ATS Dur wysypkowy

1e] A78 Goeraczka Q

60 A77: ATS Goraczka plamista i inne riketsjozy

61 AgD.L-24 | Poliomyelitis l wywolane dz.ikim wirssem .

682 480036 LE/RL ;gf;gﬁx:\gzm pochodzenia

63 - Ostre porazenia wictiie v dzieci wwieku O-141at 1 _“4’2

64 2810 5;;2;2';29“9 I choroba Creuizteidta-Jacoba (CJD) n
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r,

Liczba zachorowart wg definicli przypadikéw 2
tp. Kod wg 1CD-10 Jednostka chorobowa wspblezynnik Wapdiczynnik
2011 rok zapadalnosci 2032 rok zapadalnosci
4 2 3 4 5 )
65 A810 choroba Creutzfeldta-dacoba (vSID)™
66 ABL inne i nie okreglone
67 A82 Wesiekizna
68 20'3/22824‘2; Z | Styeznosé i narazenie na wécieKizne / potrzeba szczepien ™ 19 11,6 37 2243
69 AsA Kleszczowe zapalenie mozgu ™
70 BOC.4 opryszczkowe
A83- | Inne
71 ﬁ%;}éoﬁ wirligowe inne okreslone
leni ;
72 ABE f:(f;gu" © nie okreélone 1 0,61
73 - w innych chorobach objetych MZ-56 12
74 A87.0 enterowirusowe
Wirusowe -
75 800.3 zapalenie opryszozkowe
76 AB7.1-9;B02.1 ?T?éozng " inne okreslone i nie okreslone 8 4,83 133 3,64
77 - w innych chorobach objetych MZ-56
78 A90-1 Goargezka denga (kiasyczna lub kewotoczea) *
79 A92.3 Gorgezka zachodniego Nilu \F
80 A5 Zolta goraczka ¥
81 £96.2;A98.3-4 _ Ebola, Marburg, Lassa **
AT2. (5,36, 0- ;i'rr::z"k"i" e
82 AQ%SJ.?):%,S- krwotoczne inna okreslona i nie okreétona **
_ BA®
83 A9B.5 Choroba wywotana przez hantawirusy : o
84 BO1 Ospa wietrzna 882 538,5 L 84T | 110145
85 BO3 Ospa prawdziwa R o
86 BOS Odra # :
87 BO6 Rozyozka 25 15,26 25 15,15
88 BOBS Pryszezysa '
89 B15 typu A
S0 BL6 typu B - ostre U=
a1 Bl8.0-1 w typu 8 - przewdekde 9 549 27 16,37
—— Wirusowe
a2 817.1818.2 | zzpalenie typu C: wg definicji przypadku - 2000 r. 1617 a7 22,59 30 18,19
93 B17.1;8192 | Vatroby typu C: wg definici przypacdu - 2005 r, 1517 30 18,32 28 16,97
94 odpowiednio typu B+C (zakazenie mieszane) %
95 Begsgfésfg inne i nie okredlone
Sh 820-824 AIDS — Zespdt nabytego uposledzenia odpornogei /™
97 21 Nowo wykryte zakazenia HIV U 19 1 0,61 2 1,21
g8 B26 Swinka {nagminne zapalenie przyusznic) U 15 8,16 18 10,91
99 B50-B54 Malaria (zimnica)
100 | 87 Bablowica (achinokokozay
101 BES Wagrzyca (cysticerkoza)
102 B75 Wiosnica U
103 wym, nidej ogotem 3 1,83 4 2,42
. | Choroba -
104 B95.éé’0l6104.2, wywolana przez | zapalenie opon mazgowych i / lub mézgu 2 1,22 2 1.21
—e— | Streplococcus
105 A40.3 preumaniae, posocznica pd 1,22 3 1,82
o | sy | e ]
106 Y inna okreslona 1 nie okreslona 1 0,61 2 1,21
YT - ——] E——
107 D962/ D%.3 | Zespdl hemolityczno-mocznicowy w przeblagu zak E. coli (B2
108 wyim. nizej ogélem 1 0,81
8S6.3 / GO4 7. Choroba | R —— ’6
109 00 ;4 &;ﬁgﬂizez zapaienie opon mozgowych i / lub mézgu 1 0.61
influenzae,
110 A443 inwazyjna F/™ #  pocoeznica
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Liczba zachorowali wg definicli przypadkéw 2
Lp. Kod wg ICB-10 Jedrostka chorobowa
i " o 2011 1ok | WSPSKRYINK | o509 ok | WspStzynnik
zapadalnosel zapadalnosci
t 2 3 4 5 &

111 ] 14;(_?9)6'3 / inna okreslona i nie okredlona
112 Goéfsﬂi‘z? Bakteryine w innych chorobach obigtych MZ-56 2

Zapalenie - -
113 G00.2-8;G04.2 | opon mézgowych | inne okrestone 1 0,61

i/ ub mbzgu N N T
114 G00.9;G04.2 inne, nie okreslone 3 1,83
115 03 Zapalenie opon mozgowych inne i nie ckreslone 3 1,83 3 1,82 i
118 G04.08-9 | Zapalenie mozgu inhe i nie okreslone 2
117 109 Grypa ptakéw fypu A/ H5 lub A f HSNT u judzi B/ 2
118 - Grypa /% oglem 49 29,92 1 0,61
119 : u dzieci w wieku 0-14 lat 2 8,32
120 P35.0 Wrodzone rozyczka wrodzona UE

choroby |
121 P35.1-9 Wirusowe inne ckreslone i nie okreslone
122 P37.t Inne wrodzone | loksoplazmoza &
123 P37.2 fﬁ,’:ﬁﬁ:‘f listerioza "
124 P37.3-9 pasoZythicze inne okreslona i nie ckreslone |
125 uo4 SARS — Zesp6t ostrej niewydolnosci oddechowej & 2*
126 T60 Zatrucia pestycydami — ostre
127 T61 Za:mc:a_ ryby, skorupiaki i inne produkty morza

naluralnie
128 T62.0 toksyczaymi grzyby

substancjami
129 Téz.1-2 spozytymi jako | jagody | inne czedci roslin

karm %

130 T64 Ostre zatrucia mikotoksyny
13 - ?k‘avz"g:; 2 dioksyry
132 ib;?h"bg’:,f:;cznie polichlorowane bifenyle |

5
133 inne ckre$lone | file okreslone
134 | Grypa wywolana nowym ogblem 30 18,32
135 wirusem A(HIN1) u dziec wwieku 0-14 fat 1 4,16
136 (26)

Suma kontrolna 1556 . STl

Dane do roku 2011- stan na 31 grudnia 2010r.
Liczba populaci w powiecie inowrockawskim - 163787

ficzba noworodkdw- 1644 ; liczha drieci do lat 2- 5018 ; liczba drieci do lat 14- 24041

Dane do roku 2012- stan na 31 grudnia 2011r.
Liczba popuiacji w powiecie incwroctawskim - 164965

liczha noworodkow- 1534 ; liczha dzieci do lat 2- 4887 ; liczba dieci do lat 14- 23835

. Jakos¢ wody przeznaczone} do spozycia.

Kontynuowano nadzor nad 37 wodociggami dostarczajacymi wode do spozycia, wérod ktorych

znajduja sie 32 wodociagi monitorowane, ktore podlegaja bieZacej kontroli w  systemie

informatycznym ,,WODA EXCEL” oraz 5 wodociagéw nadzorowanych.
Probki wody do badan pobierano Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 29

marca 2007r. w sprawie wymagan dotyczacych jakosci wody przeznaczone] do spozycia przez
ludzi (Dz. U. z 2007r., Nr 61, poz. 417, z poézn. zm.) oraz na podstawie art.13 ustawy o zbiorowym
zaopatrzeniu w wodg 1 odprowadzaniu $ciekow (Dz. U. z 2006r. Nr 123, poz. 858, z pdzn. zm.).

e < 100 m?® wody na dobe,

s 100-1000 m* wody na dobe,

e 1000 - 10000 m* wody na dobe,
16000 — 100000 m* wody na dobe.

17

Wodociagi monitorowane podzielono wedhug wielo$ei produkcjt wody na 4 grupy.



Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Diagram Nr 1
Tlo$¢ wodociagdw monitorowanych w poszczegolnych grupach

a3 1 4
W' B <100m324n
1001000

01000-1¢ 000
810 000100 000

24

W roku 2012 roku zbadano 244 probek wody przeznaczonej do spozycia. Zakwestionowano 50
z nich, wtym:

¢ 17 pod wzgledem bakteriologicznym,

¢ 30 pod wzgledem fizyko-chemicznym,

* 3 pod wzgledem bakteriologicznym oraz fizyko-chemicznym.
Stwierdzone nieprawidlowosci w zakresie fizyko-chemicznym nie stanowily istotnych zagrozen dla

zdrowia konsumentow.

Diagram Nr 2.

Przekroczenia jakosci probek wody przeznaczonej do spoZycia.

Mprzekrocrenia hakierl ioglczne

Bproet ghezne | fizy

Wodociagi o produkeji < 100 m* wody na dobg
Do tej grupy zakwalifikowano 4 wodociagi. Wodociagi eksploatowane byty prawidlowo.
W 2012 roku w te) grupie wodociagow stwierdzono przekroczenia parametrow fizvkochemicznych:
e Murzynno, gmina Gniewkowo, przekroczenie metnosci - 4,92 NTU. Nieprawidlowosci
zostaly usunigte po wszczeciu postgpowania administracyjnego.

Wodociagi o produkeji 100-1000 m* wody/dobe
Do te) grupy zakwalifikowano 29 wodociggow ( monitorowane 24, nadzorowane 5).

W roku 2012 roku w wodzie dostarczane] przez wodociagi znajdujace si¢ w tej grupie

stwierdzono przekroczenia parametrow fizykochemicznych:

s Lojewo, gm. Inowroctaw, Gminny Zaktad Komunalny Inowroctaw z siedziba w Krusliwcu.
Stwierdzono przekroczenie metnosci — 1,58 NTU. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po
WSZCZCiu postgpowania administracyjnego.

e Jaksice, gm. Inowroctaw, Gminny Zaktad Komunalny Inowroctaw z siedzibg w Krusliwcu.
Stwierdzono przekroczenie metnosci — 2,49 NTU. Nieprawidlowosci zostaly usuniete po
wszczeciu postgpowania administracyjnego.

e Dziennice, gm Inowroclaw, Gminny Zaklad Komupalny Inowroctaw z siedziba w
Krusliwecu. Stwierdzono przekroczenie metnosci - 5,87-7,08 NTU. Nieprawidiowosci
zostaly usunigte po wszczgciu postgpowania administracyjnego.

¢ Cieslin, gm. Inowroctaw, Gminny Zaklad Komunalny Inowroctaw z siedziba w Krusliwcu.
Stwierdzono przckroczenie metnosci - 4,37-4,61 NTU oraz manganu - 106-231 pg/i
1 zelaza - 223 pug/l w miesigeu czerweu 2012 roku 1 ponowne przekroczenie metnosci - 9,85-
10,8 w miesiacu pazdzierniku 2012 roku. Nieprawidtowosci zostaly usunigte po wszczeciu
postepowania administracyjnego.
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Informacia o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Wodocigg Brzesé¢ , Kom-Rol”, gm. Kruszwica. Stwierdzono przekroczenie metnosei -
2,58 NTU. Przekroczenia metnosci nie potwierdzono w badaniu kontrolnym.

Wodociag Gocanowo ,. Kom-Rol”, gm. Kruszwica. Stwierdzono przekroczenie metnosci -
1,55 NTU. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wszczgciu postepowania
administracyjnego.

Wodociag Kobylniki ,,Kom-Rol”, gm. Kruszwica. Stwierdzono przekroczenie zelaza - 218
pg/l 1 metnosei - 2,3 - 5,94 NTU. Przekroczenia metnosci i zelaza nie potwierdzono w
badaniu kontrolnym.

Wodociag Tuczno, gm. Zlotniki Kujawskie. Stwierdzono przekroczenie twardosci - 542mg/1
oraz chloryndw i chloranéw- 29 mg/l. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wszczeciu
postepowania administracyjnego.

Wodociag Zlotniki Kujawskie. Stwierdzono przekroczenie twardosci - 510mg/l.
Nieprawidiowosci zostaty usunigte po wszczgciu postgpowania administracyjnego.
Wodocigg Lisewo Koscielne, gm. Ziotniki Kujawskie. Stwierdzono przekroczenie twardosci
- 50lmg/l. Nieprawidlowosci zostaly usuniete po Wwszczeciu postepowania
administracyjnego.

W 2012 roku pozostawata aktualna decyzja na odstgpstwo, wystawiona na wodocigg Chelmce,
gm. Kruszwica, dotyczaca przekroczenia zawarto$ci boru - 1,2 mg/l. Termin wykonania nakazéw
decyzji - 15 wrze$nia 2014 roku.

W roku 2012 roku w wodzie dostarczanej przez wodociagi znajdujace si¢ w tej grupie

stwierdzono przekroczenia parametrow mikrobiologicznych:

Brzes¢ gm. Kruszwica. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wystawienmiu decyzji
administracyjne;j.

Pako$é ul. Inowroctawska. Nieprawidlowosci zostaly usunicte po wystawieniu decyzji
administracyjnej.

Strzemkowo - Jaksice gm. Inowroctaw. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wystawieniu
decyzji administracyjnej.

Ziotniki Kujawskie, przekroczenia mikrobiologicznego nie potwierdzono w badaniu
kontrolnym.

Chelmce, stwierdzono przekroczenie ogolnej liczby mikroorganizméw w  22°C.
Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wszczgciu postepowania administracyjnego.

W obiekcie nadzorowanym ,,Janikosoda” w Janikowie wydano decyzjg. Nieprawidlowosci
zostaly usuniete po wszczeciu postgpowania administracyjnego.

Wodociagi o produkeji od 1000 — 10000 m® wody/dobe

Do w/w grupy zakwalifikowano 3 wodociag: (2 w miescie i 1 w gminie).

W roku 2012 roku w wodociggu Gniewkowo stwierdzono przekroczenia ogélnej liczby
mikroorganizméw w 22°C. Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wszczeciu postgpowania
administracyjnego.

Wodociagi o produkeji od 10000 — 100000 m® wody/dobe.

Do w/w grupy zakwalifikowano 1 wodociag tj. Inowroctaw- Trzaski.

W roku 2012 roku stwierdzono przekroczenia parametrow:

metnodei - 1,62-8,76 NTU,
twardoéci ~ 671-552 mg/l,
siarczandéw - 261-301 mg/l,
zelaza - 324-671 pg/l.

Nieprawidlowosci zostaly usunigte po wszczgciu postgpowania administracyjnego.
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Informacja o stanie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

W dniu 8 maja 2012 r., Przedsigbiorstwo Wodociagéw i Kanalizacji w Inowroclawiu,
otrzymalo zgode od Panstwowego Wojewoddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszczy, na
kontynuacje stosowania preparatu SeaQuest, wytwarzajacego warstwe ochronng wewnetrznej
powierzchni przewodéw wodociagowych, reagujacego wstgpnie powierzchniowo z osadami, a
przez co ograniczajacego wytracanie sie¢ weglanu wapnia w urzadzeniach grzewczych w
mieszkaniach u indywidualnych odbiorcéw wody. Dozowanie w/w preparatu na ujeciach wody w
Trzaskach trwa od 2011 roku.

Jako§¢ wody cieplej w podmiotach leczmiczych wykonujace stacjonarne i calodobowe
swiadczenia zdrowotne { inne niz szpitalne).

W zwigzku z otrzymaniem zgloszenia o =zachorowaniu na legionelozg kobiety
przebywajace] na kuracji w sanatorium, Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w
Inowroctawiu, w dniu 09 lipca 2012 roku pobrat 5 prébek cieplej wody w kierunku obecnosci
bakterii z rodzaju Legionella. Badania mikrobiologiczne nie potwierdzily jednak obecnosci
paleczek Legionella sp. w badanych probkach. Wystawiono oceng jakosci wody, stwierdzajgca
przydatnosé wody do spozycia z instalacji wody cieplne)j nalezacej do tego podmiotu leczniczego.
Studnie publiczne.

Na terenie Powiatu Inowroclawskiego znajduje si¢ 17 studni publicznych, ktére obecnie nie
sa wykorzystywane przez mieszkancow. Ich stan sanitarno-techniczny, ptytka warstwa wodonosna
oraz ciagta dewastacja, nie gwarantuja wlasciwej jakosci wody.
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Informacja o stahie bezpieczenstwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Tabela nr 2 -Urzadzenia do zaopatrywania w wodg i ocena jako$ci wody do spozycia przez ludzi

Liczba ludnosci

Liczba urzadzen dostarczajacych wodg HOanwatl;ej)w wodeg (w
3.
::'_)‘ ‘S - o =} ay L -
SE.| .8 | 28 | 2E5 | &8 gsg Zs ga T
’ = -3 k- 8 8< o 8 ! ®E o @
ig’i 22 | 2% pEgzmeddl 5’%;5'"-‘5% %§ -agég
28T s | <
5 T §F | 822 sEfEf r | §F | #04
0 i 2 3 4 5 6 7 8 9
. Wodociagi zbiorowego 32 32 31 0 1 0 |157,000| 1,000 | 0,000

zappatrzenia w wode-ogdlem

<100 1 4 4 4 0 0 0 2,000 | 0,000 | 0,000

. 100-1000 5 24 24 23 0 1 0 41,000 1,000 0,000
gi;: ;,‘g 1000-10000 | 3 3 3 3 0 0 0 38,000 0,000 ¢ 0,000
55 10000-100000 | 4 1 1 1 0 0 0 76,000 | 0,000 | 0,000
100000 5 0 0 0 0 0 0 0,000 | 0,000 | 0,000
201;1;1;522?‘?30@ 6 5 5 5 0 0 0 0,000 | 0,000 | 0,000
(C. Studnic publiczne L 7 17 0 0 0 0 0 0,000 {0,000 | 0,000

* dotyczy Rozporzadzenia 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 z péén
zmj).
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Informacia o stanie bezpieczefistwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego w 201 2r.

1V. Zapobiegawczy nadzor sanitarny

Sprawowanie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego ma na celu  zapewnienie na etapie
planowania i realizacji inwestycji wlasciwego stanu sanitarno-zdrowotnego w obiektach, w taki
sposéb, aby w trakcie ich uzytkowania nie powodowaly one zagrozen i ucigzliwosei dia zdrowia
ludzi.

W ramach Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego w 2012 roku zajmowano stanowisko ogétem
w 663 sprawach, wydajac stosowne opinie oraz wykonujac kontrole sanitarne.

Realizowane zadania przedstawia tabela nr 3.

Wyszczegbdlnienie Ogdélem

Ogdlem 663
Uzgodnienie zakresu i stopnia szczegdlowosci
informacji wymaganych w prognozie
oddziatywania przedsigwziecia na $rodowisko

14
strategicznej oceny oddzialywania
przedsigwzigcia na §rodowisko

Opiniowanie projektu dokumentu wraz z prognoza
oddzialywania przedsiewziecia na $rodowisko 3

opinia co do potrzeby przeprowadzenia oceny

Q4
B AR .
) oddziatywania przedsigwzigcia na Srodowisko, a
@ W pIZYp wierdzenia takie] potrzeby —co do
E adku stwierdzenia takiej by d as
= LS zakresu raportu o oddzialywaniu na srodowisko
g 3 wydanie opinii w sprawie zakresu raportu o
g oddziatywaniu przedsigwziecia na $rodowisko 1
. . .. . | wydanic opinii przed wydanriem decyzji o
ocety odc}ma&ywama przedsigwziccia $rodowiskowych uwarynkowaniach 21
na $rodowisko Tt - —
wydanie opinii przed wydaniem postanowienia
przez regionalnego dyrektora ochrony srodowiska
w sprawig uzgodnienia warunkdéw realizacji 0
przedsiewziecia

opiniowanie studivm uwarinkowan i kierunkéw zagospodarowania przestrzennege gminy

oraz projektow migjscowych planéw zagospodarowania przestrzennego gminy 16

dokumentacji projektowei, koncepcii itp. 53

uczesiniczenia w dopuszczeniu do uzytkowania obiektu budowlanego 72
398

innych spraw

W 2012 roku wykonano 78 ( w 2011r. 101) kontroli sanitarnych. 72 kontrole wykonano w
zwiazku z uczestniczeniem w dopuszczeniu do uzytkowania obiektéw budowlanych, 4 kontrole w
zwiazku z wydawaniem opinii sanitarnych oraz 2 kontrole obiektéw w trakcie budowy.

Zajmowano stanowisko pod wzgledem wymagan higienicznych i1 zdrowotnych, miedzy innymi
w sprawach:

1. Strategicznej oceny oddzialywania przedsigwzigcia na srodowisko.

o Uzgadnianie zakresu i stopnia szczegolowosci informacji wymaganych w prognozie

oddzialywania na srodowisko ( dot. strategicznej oceny oddzialywania na Srodowisko).

Wydanol4 opinii. W 2 przypadkach wnoszono o uszczegétowienie przewidywanego znaczacego
oddziatywania na ludzi (dot. terendw przeznaczonych pod lokalizacje elektrowni wiatrowych).
Dwie opinie dotyczyly studium uwarunkowan i kierunkéw zagospodarowania przestrzennego
gminy, a 12 — miejscowych planow zagospodarowania przestrzennego ).
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Informacia o stanie bezpieczenistwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego w 2012r.

» Opiniowanie projektu dokumentu wraz z prognoza oddziatywania na srodowisko.

Wydano 3 opinie. Jedna opinia dotyczyla projektu miejscowego planu zagospodarowania
przestrzennego (wniesiono uwagi dotyczace : drog wewnetrznych (majace na celu minimalizacje
ruchu pojazdéw w poblizu zabudowy zagrodowej i mieszkaniowej), powierzchni biologicznie
czynnej — stanowiacej zielen izolujaca.

Dwie opinie dotyczyly studium uwarunkowan i kierunkéw zagospodarowania przestrzennego
gminy (wniesiono uwage w sprawie sprecyzowania zapisu dotyczacego ,,zachowania bezpiecznych
odleglosci projektowanych sitowni wiatrowych od zabudowy wedtug odrgbnych przepisow™).

2. Oceny oddzialywania przedsigwzigcia na srodowisko.

e Wydawanie opinii co do potrzeby przeprowadzenia oceny oddzialywania przedsigwziecia na
$rodowisko, a w przypadku stwierdzenia takie) potrzeby — co do zakresu raportu o oddziatywaniu
przedsigwziecia na $rodowisko.

Wydano 85 takich opinii. W 65 przypadkach uznano, ze sporzadzenie raportu nie jest konieczne, a
w 20 przypadkach, wymagano raportu o oddzialywaniu przedsiewzigcia na srodowisko.

Do spraw, dla ktérych wydano opinig, ze raport nie jest wymagany zaliczono
przedsigwziecia: dot. m.in. infrastruktury ( gléwmie ujecie woéd podziemnych do celéow
nawadniania upraw rolniczych, a takze przebudowy drdg, budowy sieci wodociagowej,
kanalizacyjnej, stacji podwyzszania ciénienia wody, poprawy stanu technicznego linii kolejowej)
oraz dot. zbierania odpaddéw, rekreacji 1 wypoczynku, produkc)i, transportu, wydobywania kopalin
i ushug.

Do spraw, dla ktérych wydano opinie, Ze raport jest wymagany zaliczono przedsigwzigcia
dot. m.in. gospodarowania odpadami, produkcji peletu, tworzyw sztucznych, obrébki kamienia oraz
elektrowni wiatrowych, stacji paliw, warsztatu naprawy pojazdéw ciezarowych, hali magazynowo-
chlodniczej.

Liczba rozpatrzonych spraw z tego zakresu w 2012r. (85) byla podobna jak w 2011r.(84).

e Wydanie opinii w sprawie zakresu raportu o oddzialywaniu przedsiewzigcia na srodowisko.
Rozpatrywano I sprawg dot. wylacznie zakresu raportu ( hodowla zwierzat — chlewnia).

e Wydanie opinii przed wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach.
Wydano 21 takich opinii. We wszystkich przypadkach wniesiono uwagi. Wydane opinie dotyczyty:
elektrowni wiatrowych, obstugi pojazdéw, stacji paliw, obiektéw produkcyjnych :
hali magazynowo-chtodniczej, budynku produkcyjnego regranulatu tworzyw sztucznych, gorzelni
— zmiana decyzji, przebudowy zaktadu utylizacji odpadéw pochodzenia,
zwierzecego, obiektéw rolnych ( chéw trzody chlewnej), obiektow uslugowych : centrum
handlowe, a takze konwersji komér eksploatacyjnych solanki na magazynowe.

Wydawanie opinii przed wydaniem postanowienia przez regionalnego dyrektora ochrony
srodowiska w sprawie uzgadniania warunkow realizacyi przedsigwzigeia w ramach ponownej oceny
oddziatywania na srodowisko.

W 2012r. nie wydawano opinii przed wydaniem postanowienia przez regionalnego dyrektora
ochrony $rodowiska w sprawie uzgodnienia warunkéw realizacji przedsiewzigcia w ramach

ponownej oceny oddziatywania na Srodowisko.

3. Opiniowania studium uwarunkowar i kierunkéw zagospodarowania przestrzennego gminy
oraz projekto6w miejscowych planéw zagospodarowania przestrzennego gminy.
Rozpatrzono 16 spraw z tego zakresu. Wniesiono uwage dot. obsadzenia pi¢trowa, zwartg
ro§linnoécia zimozielona terenu pomigdzy linig zabudowy a granica dziatki (dot. ochrony terenéw
zabudowy mieszkaniowej jednorodzinnej przed oddziatywaniem linii kolejowe)).
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4. Dokumentacji projektowej, koncepcji itp.

W sprawach dot. dokumentacji projektowej wydano 53 opinie ( w 2011r. - 41). Do 33
projektow wniesiono zastrzezenia sanitarne i higieniczne. W 8 przypadkach (w 2011r. — w 5)
dokumentacja projektowa dotyczyla zmiany sposobu uzytkowania pomieszczen.

Opiniowane projekty dotyczyly: glownie budowy sieci wodociagowych, kanalizacyjnych oraz
cieplnej, pomieszczeni przedszkolnych i szkolnych, budynkéw handlowych, ustugowych ( m. in.
stacja paliw, dom pogrzebowy, stacja obshugi pojazdéw, osrodek konferencyjno-szkoleniowy),
placéwek opiekunczo-wychowawczych, magazynéw, stacji demontazu

pojazdéw, biogazowni (projekt zamienny), przebudowy izolacji zbiornikéw odstojnikowych w
biogazowi.

Sposroéd vzgodnionych projektow 36 projektdéw budowlanych dotyczylo przedsiewzigé mogacych
znaczaco oddzialywac na srodowisko ( w 2011r.- 28). Byly to projekty m.in. sieci wodociggowej i
kanalizacyjnej, stacji paliw, biogazowni, przebudowy izolacji zbiornikéw odstojnikowych w
biogazowi, stacji obstugi pojazdéw, stacji demontaiu pojazdow.

5. Uczestniczenia w dopuszczeniu do uzytkowania obiektéw budowlanych.

Uczestniczono w 72 dopuszczeniach do uzytkowania obiektow budowlanych (w 2011r.- 99),z
tego 23 dotyczylo zakladéw zywnosci i zywienia (w 2011r1. - 22).
Spoérod tych obiektéw najliczniejsze sa obiekty handlowe, ustugowe i handlowo- ustugowe
(handel art. spozywczymi i innymi).
Wydano postanowienia dot. uzytkowania inwestycji: obiektéw handlowych, handlowo-
ustugowych, handlowo-mieszkalnych, ustugowych, obiektow oswiaty i nauczania (szkola
jezykowa, pomieszczenia szkoly po remoncie), zwiagzanych z produkcja zywmosci (wyroby
garmazeryjne, piekarnia), opieki nad dzieémi (punkt przedszkolny) oraz zwiazanych z produkcja
nie spozywcza (meble, elementy poliestrowo-szklane, galwanizacja, stolarnia, przetworstwo
tworzyw sztucznych, zaklad poligraficzny), obiektéw zwigzanych z ochrona zdrowia (sanatorium
po remoncie, rozbudowa i przebudowa przychodni lekarskiej — oddziat dtugoterminowej opieki),
obiektdw magazynowych ( czedei samochodowe, przechowalnia warzyw), obiektow zwiazanych z
transportem (stacja paliw, warsztat samochodowy, stacja kontroli pojazdéw), obiektéw sportowych,
turystycznych, rekreacyjnych (informacja turystyczna, hala tenisowa, domki letniskowe, boisko
typu ,,0Orlik™), a takze innych: pokoje goscinne, budynek garazowo-magazynowy, demontaz
pojazdéw, recykling tworzyw sztucznych, stacja paliw po przebudowie, pijalnia wod mineralnych,
zaplecza administracyjno-socjalne zaktadoéw, toaleta publiczna).

W 49 przypadkach wniesiono uwagi dotyczace m.in. braku: otwordw w dolnej czg¢sei drzwi
dla dopltywu powietrza, wydzielonego przedsionka w WC/natrysku/kabiny ustgpowej/
pomieszczenia porzadkowego, cieplej wody uzytkowej, zaworu antyskazeniowego, wentylacji
pomieszczenia / nawiewu powietrza, odpowietrzenia zbiornika na nieczystosci ciekle, zaworu
czerpalnego ze zlaczka do weza, podtogowych wpustow kanalizacyjnych, zlewozmywaka/ zlewu
porzadkowego/ bidetu, zmywalnej okladziny $cian do wysokosci 2 m, posadzki zmywalnej,
separatora  substancji ropopochodnych/tluszezy, ogrzewania pomieszczen, nagrzewania
nawiewanego powietrza.
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6. Innych spraw.

Wydano lacznie 398 opinii (w 2011r. -354) dotyczacych m. in. : aptek, hurtowni lekéw,
uzgadniania warunkéw zabudowy i zagospodarowania terenu pod wzgledem wymagan
higienicznych i zdrowotnych (390, w 2011r. - 348).

Uzgadnianie warunkéw zabudowy i zagospodarowania terenu pod wzgledem wymagan
higienicznych i zdrowotnych dotyczylo gléwnie zabudowy mieszkaniowej jednorodzinnej wraz z
budowg niezbednych urzadzen budowlanych, rzadziej zabudowy gospodarczej, w ramach
istnicjacej zabudowy zagrodowej oraz magazynowej. Do tych uzgodnieh wnoszono uwagi
dotyczace zapisOw w sprawie terminu docelowego odprowadzania $Sciekoéw do sieci kanalizacjt
wiejskiej, a takze ochrony ujeé wody przewidzianych do realizacji na dziatkach budowlanych oraz
zapewnienia instalacji wodociagowej i kanalizacyjne;.

Wydano takze opini¢ dotyczaca dzialu farmaceutycznego w sanatorium oraz dwie opinie ( w
2011r. — 4) dotyczace przedsiewzieé i inwestycji, ktorych realizacja jest wspomagana przez
Agencje Restrukturyzacji 1 Moderizacji Rolnictwa ze $rodkéw pochodzacych z funduszy Unii
Europejskiej (silosy zbozowe/z suszarnig).

W zwigzku ze sprawami zatatwianymi w 2012r. wydano 130 decyzji platniczych (w 2011r.-148).

V. Stan sanitarny obiektéw i urzadzen uzyteczno$ci publicznej

Pod nadzorem Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroctawiu znajduje
si¢ 757 obiektow i urzadzen uzytecznosci publicznej — 550 w miescie oraz 207 na wst.
Sposrod obiektéw uzytecznosci publicznej najliczniej reprezentowane sa:

e Zaklady: fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazn, odnowy biologicznej oraz zaktady, w ktérych sa
$wiadczone tacznie wigce) niz jedna z w/w ushug.
Obiekty komunikacji publiczne].
Miejsce wykorzystywane do kapieli.
Baseny kapielowe — kryte i odkryte.
Cmentarze.
Hotele i inne obiekty, w ktérych swiadczone s ustugi hotelarskie.
Tereny rekreacyjne.
Ustepy publiczne.
Obiekty Sportowe.
Obiekty kulturalno-widowiskowe.
Parki.
Inne obiekty uzytecznosci publicznej ( 287 obiektow) migdzy innymi:
1. Apteki.
2. Ogrody.
3. Targowiska.
4, Dystrybutory.
5. Fermy
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Tabela nr 4 - Stan sanitarny obiektow uzytecznoSci publicznej

Miasto Wie§
Liczba urzqdzeri i obiektow
i wedhy ze ziym stanem sanitarnym wedhy ze stanem sanitarm
Wyszczegdinienie ewidemg:ji skontrolo- razeiﬂr:';l W iym pody ewidenfji skontrolo- dym W tym poyc'[m
na wanych wzgledem na wanych razem wzgledem
31.X11 technicznym. 31.X11 technicznym

0 i 2 3 4 3 [ 7 8

Ustepy publiczne - ogélem 1. il 11 1 1 0 0 0 0

state: lskanalizowane 2. 3 8 1 1 0 0 0 0

inie skanalizowane 3. 0 0 0 0 0 0 0 0

HTymezasowe: skanalizowane 4, 0 0 0 0 0 0 0 0

Inie skanalizowane 5. 3 3 0 0 0 0 0 0

Baseny kapielowe — kryte ogdlem 6. 3 3 1 i 0 0 0 0

w tym parki wodne 7. 1 1 1 1 0 0 0 0

Baseny kapielowe odkryte 8. 1 1 0 0 0 0 0 0

[nne jednostki organizacyjne pomocy spotecznei 9. 1 1 0 0 0 0 0 0

Hotele 10. 2 2 0 0 0 0 0 0

Noclegownia 11, 2 1 0 0 0 0 0 0

Schroniska mlodziezowe, schroniska, pola biwakowe 12. 0 0 0 0 0 0 0 0

Inne objekty, w ktérych éwiadczone s3 ushigi hotelarskie 13. 15 15 1 1 13 13 1 1

aklady fryzjerskie 14. 116 34 2 2 10 2 1 1

Zaklady kosmetyczne 15. 52 29 1 0 0 0 0 0

akiady tatuazu i6. 2 2 0 0 0 0 0 0

[Zaktady odnowy biologicznej 17. 31 29 0 0 1 0 0 Q0

Inne zaklady, w ktérych sa $wiadczone lacznie wigeej niz jedna z ushug 18 61 2 2 i 4 i 0 0
fryzierskie, kosmetyczne, odnowy biologicznej, tatuazu i

Dworce autobusowe 19. 1 1 0 0 0 0 0 0

Dworce i stacje kolejowe 20. 3 3 1 1 2 2 0 0

[Przystanie jednostek plywajacych rekreacyjnych i sportowych 21 2 2 0 0 1 1 0 0

Tereny rekreacyjne 22, 37 13 0 0 0 0 0 0

Cmentarze 23. 11 11 0 0 32 31 0 0

Domy przedpogrzebowe 24. 2 2 0 0 0 0 0 0

Inne obiekty uzytecznosel publicznej 25. 172 71 6 5 115 28 0 0
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VL. Ocena stanu sanitarnego podmiotéw wykonujacych dzialalno$é lecznicza

z uwzglednieniem zagadnieh dezynfekcji i sterylizacji wraz z ocena
bezpieczenstwa epidemiologicznego w nadzorowanych placowkach.

Publiczny Specialistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Inowroclawiu

Nadzor nad Publicznym Specjalistycznym Zakladem Opieki Zdrowotnej w Inowroclawiu od
2010 roku sprawuje Pafstwowy Wojewoddzki Inspektor Sanitarny w Bydgoszczy.

Sanatoria

Pafistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu objal! nadzorem wszystkie
inowroclawskie sanatoria tj.:
o NZOZ ,, Solanki” Uzdrowisko Inowroctaw Sp. z o.0., ul. Sclankowa 77,
o Zwigzek Zawodowy ,, Budowlani” Sanatorium Uzdrowiskowe ,,Modrzew”, ul. Wierzbinskiego
504,
* Sanatorfum Uzdrowiskowe, Osrodek Rehabilitacji i Odnowy Biologicznej ,,Oaza” Sp. z o.0.,
ul. Swigtokrzyska 76,
o NZOZ Centrum Uzdrowiskowe ,, Energetyk” Sp. z 0.0., ul. Wilkonskiego 2,
Sanatorium Uzdrowiskowe ,Przy Tezni” im. dr Joézefa Krzymifiskiego s.p.z.0.z.,
ul. Przy Stawku 12.

Stan zabezpieczen przeciwepidemicznych stosowanych w sanatoriach nie budzil zastrzezen.
W sanatoriach podejmowano dziatania zapobiegajace szerzeniu si¢ zakazen i choréb zakaznych, w
tym dekontaminacji. Procedury zapobiegajace zakazeniom i chorobom zakaZnym zwigzanym z
udzielaniem $wiadczen zdrowotnych podlegaja kontroli wewnetrznej i aktualizacji.

Do zabiegéw stosowano sprzet 1 materialy medyczne jednorazowego uzytku kupowane
w hurtowniach specjalistycznych. Sterylny sprzet i materialty przechowywano w magazynkach,
w zamknigtych szafach. Sprzet i materialy stosowane na pofrzeby biezace znajdowaly sie
w oszklonych szafach bedacych na wyposazeniu gabinetéw zabiegowych. Wszystkie sanatoria
w zakresie sterylizacji narzedzi i materialu mogg korzysta¢ z ushug Centrainej Sterylizatorni, na co
pozwalaja podpisane umowy z Publicznym Specjalistycznym Zakladem Opieki Zdrowotnej
w Inowroctawiu.

Preparaty dezynfekcyjne stosowane w sanatoriach byly zarejestrowane i dopuszczone do
obrotu przez Urzad Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw
Biobéjczych.

Zaopatrzenie w §rodki dezynfekcyjne bylo wystarczajace, a srodki dobrane prawidlowo w stosunku
do wymagan obszaru medycznego. Preparaty stgzone przechowywane byly w wydzielonych
miejscach, ze sprawnie dziatajaca wentylacja. Dopuszczalne okresy przechowywania roztworéw
byly zachowane. Roztwory uzytkowe preparatéw dezynfekcyjnych przygotowywane i uzywane
byly wedlug zalecen producenta. Przygotowywaniem roztworéw uzytkowych zajmowal sig
przeszkolony personel.

Wanny do kapieli oraz urzadzenia wykorzystywane podczas zabiegow rehabilitacyjnych
poddawano dezynfekeji po zakonczeniu kazdego zabiegu.

Stosowano $rodki ochrony indywidualnej i zbiorowej w celu zapobiezenia przeniesieniu na
inne osoby biologicznych czynnikéw chorobotworczych. Podczas kontroli stwierdzano
wystarczajgcy zapas rekawic jednorazowego uzytku stosowanych przy kazdym kontakcie
z pacjentem, lub skazonymi powierzchniami i sprzgtem medyczaym. Personel ubrany byl w czysta
odziez robocza, ktéra prano w pralni z barierg higieniczna.

Gospodarke odpadami pochodzacymi z dziatalnosci medycznej prowadzono wiasciwie.
Utrzymaniem czysto$ci zajmowal si¢ przeszkolony personel.
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W zakresie realizacji dziataf zapobiegajacych szerzeniu si¢ zakazen i choréb zakaZnych
prowadzone byly kontrole wewnetrzne, potwierdzone dokumentacja z realizacji dziatan
zapobiegajacych szerzeniu si¢ zakazen i chordb zakaznych.

We wszystkich sanatoriach zasady postgpowania z odpadami, w tym medycznymi, okreslone
zostaly przez odpowiednie procedury, dostosowane do obowigzujacych przepisow prawnych.
Pomieszczema, w ktérych gromadzi si¢ i przechowuje odpady sa wlaéciwie wyposazone. Wszystkie
placéwki maja uregulowane formalnogci w zakresie wytwarzania i unieszkodliwiania odpadéw
niebezpiecznych.

Nieprawidtowosci stwierdzono jedynie w Sanatorium ,,Modrzew” oraz w Sanatorium ,,Solanki”
Uzdrowisko Inowroclaw, a dotyczyly niewltasciwego stanu technicznego: podidg Scian i sufitow.

Przychodnie, osrodki, poradnie, ambulatoria

Przedsiebiorstwa utworzone przez gming Ziotniki Kujawskie

Dzialalnoé¢ lecznicza prowadzona jest w dwéch Osrodkach Zdrowia zlokalizowanych w
Ztotnikach Kujawskich oraz w Tucznie.

W oérodkach funkcjonuje system barier transmisji drobnoustrojéw. Procedury zapobiegajace
zakazeniom 1 chorobom zakaZnym zwiazanym z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych podlegaja
kontroli wewngtrznej.

Do $wiadczenia ambulatoryynych §wiadczen zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej uzywano wylacznie sprzetu i materialéw medycznych jednorazowego uzytku. W
gabinecie stomatologicznym znajdujacym si¢ w Ofrodku Zdrowia w Ziotnikach Kujawskich, w
ktérym wykorzystuje si¢ sprzet wielokrotnego uzytku, sterylizacje przeprowadzano w autoklawie
nalezgcym do osrodka. Proces sterylizacji byl kazdorazowo monitorowany kontrola wewnetrzna:
fizyczna, chemiczng oraz prowadzana z czestotliwoscia 1 raz na kwartal kontrola biologiczna,
Wyniki kontroli archiwizowano. Narzedzia po sterylizacji przechowywano w zamykanych szafach
badz w szufladach. Pakiety opisywano datg sterylizacji 1 datq wazno$ci. Stosowano trzymiesieczny
okres waznosci wysterylizowanych pakietow.

Uzywano preparaty dezynfekcyjne dobrane odpowiednio do zagrozenia, zarejestrowane i
dopuszczone do obrotu przez Urzad Rejestracji Produkiow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i
Produktow Biobdjczych.

Korzystano z preparatow dezynfekcyjnych oferowanych jako roztwory gotowe do uzycia. Termin
waznosci preparatdéw byl zachowany.
Utrzymaniem czystosci zajmowat si¢ przeszkolony personel.

Zapewniono pracownikom wystarczajaca ilo$¢ maseczek, rekawic, fartuchéw ochronnych.
Pracownicy stosowali $rodki ochrony indywidualnej i zbiorowej celem zapobiezenia przeniesieniu
na inne osoby biologicznych czynnikéw chorobotwérczych. Odziez robocza prano poza obiektem,
w pralni z bariera higieniczna.

Gospodarke odpadami z dziatalnos$ci medycznej prowadzono wiasciwie.
Stan zabezpieczen przeciwepidemicznych nie budzit zastrzezen.

Zaldad Opieki Zdrowotnej Aresztu Sledczego w Inowroctawiy

Procedury zapewniajace ochrone przed zakazeniami i chorobami zakaznymi zwigzanymi z
udzielaniem $wiadczen zdrowotnych podlegaly kontroli wewnetrzne;.

W zakresie podstawowej opieki zdrowotnej do §wiadczenia ustug medycznych stosowano
sprzgt 1 materialy medyczne jednorazowego uzytku. Sprzgtu wiclokrotnego uzytku uzywano
jedynie w gabinecie stomatologicznym. Sterylizacje tego sprzgtu przeprowadzano w autoklawie
»~Domina Plus B” z 2011 roku. Proces sterylizacji sprawdzano kazdorazowo kontrola wewnetrzng
fizyczna 1 chemiczng i1 raz na kwartal kontrola biologiczng, Wyniki kontroli archiwizowano.

W uzyciu znajdowaly si¢ preparaty dezynfekcyjne dobrane odpowiednio do zagrozenia,
zarejestrowane i dopuszczone do obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktoéw Biobdjezych. Termin wazmosci preparatéw byt zachowany.
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Zaklad zapewnil pracownikom wystarczajgca ilo$¢ srodkéw ochrony osobistej.
Gospodarke odpadami pochodzacymi z dziatalnosci medycznej prowadzono whasciwie,
Stan zabezpieczen przeciwepidemicznych nie budzit zastrzezen.

Podmioty lecznicze wykonujgce ambulatoryine Swiadczenia zdrowotne

We wszystkich podmiotach wykonujgcych dzialalnoé¢ lecznicza w  Powiecie
Inowroclawskim postgpowanie przeciwepidemiczne opieralo si¢ na przestrzeganiu procedur
okreslajacych jednolite zasady postgpowania w zakresie mycia i odkazania rak, stosowania §rodkéw
ochrony osobistej, dekontaminacji, postgpowania z odpadami oraz procedur stanowiskowych
wykonywania zabiegéw medycznych zwigzanych z przerwaniem ciaglosci tkanek, Proces ten
podlegal statym modyfikacjom przez stosowanie doskonalszych $rodkéw dezynfekcyjnych,
wprowadzanie wyrobéw medycznych o lepszych parametrach uzytkowych oraz zastepowanie
narzgdzi wielokrotnego uzycia sterylnym sprzgtem dostepnym w handlu.

W przychodniach, poradniach, o$rodkach zdrowia oraz ambulatoriach, podobnie jak w roku
ubieglym, dezynfekcja sprzetu i narzedzi medycznych przeprowadzana byla najczgsciej metoda
tradycying - w specjalnych plastikowych pojemnikach. Dobér preparatdéw dezynfekcyjnych byt
odpowiedni, zgodny z przypuszczalnym skazeniem oraz ogélnie przyjetymi zasadami. Coraz wigcej
placéwek posiadato na wyposazeniu myjki ultradzwigkowe.

Podmioty medyczne, ktorych zakres $wiadczonych ustug medycznych obejmowal

wylacznie podstawowa opieke zdrowotna, nie prowadzily procesu sterylizacii w swoich
placéwkach - stosowaly wylacznie sprzet i materialy medyczne jednorazowego uzytku.
Z narzedzi i materialdow sterylizowanych we wlasnych aparatach sterylizacyjnych korzystaly
podmioty, ktére swiadczyly ustugi medyczne w zakresie stomatologii, ginekologii, czy
laryngologii, ktére w zdecydowanej wigkszosci, dysponowaly sterylizatorami parowymi typu
grawitacyjnego i préZniowego. Wdrozone systemy monitorowania proceséw sterylizacji przyjete w
tych podmiotach $wiadczyly o duzej wiedzy, odpowiedzialnoSci i motywacji personelu.
Kazdorazowo stosowano system wskaZnikéw fizycznych, chemicznych, a z czgstotliwoscia raz na
kwarta? proces monitorowano za pomoca wskaznikéw biologicznych.

Tylko jeden podmiot leczniczy w Powiecie Inowroclawskim korzystal ze sterylizatoréw na suche,
gorace powietrze. Podmiot ten $wiadczy ustugi zdrowotne w kilkunastu komorkach
organizacyjnych, migdzy innymi w czterech gabinetach stomatologicznych w szkolach.

Sterylizatory na suche gorace powietrze ( obecnie w liczbie 8 sztuk ) zostang niebawem zastgpione
aparatami nowego typu. Z koficem 2012 roku Dyrektor podmiotu sporzadzita program
dostosowania, ktory przewiduje catkowite usunigcie sterylizatoré6w do kofica czerwca 2014 roku.
Do tej chwili bedzie stosowane rozwiazanie przyjete juz w 2011 roku, a polegajace na tym, ze
narzedzia stomatologiczne typu kleszcze i wiertla, ktore sa na wyposazeniu szkolnych gabinetéw
stomatologicznych, do czasu likwidacji sterylizatoréw, s sterylizowane w autoklawach
zlokalizowanych w innych komoérkach organizacyjnych tego podmiotu. Na takie rozwigzanie
pozwala specyfika pracy w gabinetach, poniewaz az 90% ustug stomatologicznych w nich
$wiadczonych to profilaktyka stomatologiczna obejmujaca: badanie stomatologiczne z instruktazem
higieny jamy ustnej, profilaktyczne $wiadczenie stomatologiczne dla dziecka, lakierowanie zgbéw
statych, lakowanie zebow statych.

Podmioty medyczne, ktore nie posiadaja sterylizatoréw, ale sporadycznie wZywajq sprzetu
medycznego wielorazowego uzytku, zawarty umowy na wykonywanie ustug w zakresie sterylizacji
narzedzi i materiatow medycznych z Centralng Sterylizatorniq Publicznego Specjalistycznego
Zakladu Opieki Zdrowotnej w Inowrocltawiu. W tych podmiotach wydzielono pomieszczenia do
odbioru i przechowywania materialow sterylnych. Sprzet i materialy sterylne przechowywano
réwnicz w gabinetach zabiegowych, w zamknigtych szafkach.

Stosowano $rodki ochrony indywidualnej 1 zbiorowej w celu zapobiezenia przeniesieniu na
inne osoby biologicznych czynnikéw chorobotworczych. Zapewniano pracownikom wystarczajacq
ilo§¢é maseczek, rekawic, fartuchéw ochronnych, a pracownicy stosowali je prawidlowo. Odziez
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robocza prano w pralni z bariera higieniczng, najczesciej w centralnej praini Publicznego
Specjalistycznego Zakiadu Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu i w pralni "INOPRAL- Ustugi
Pralpnicze” w Inowroctawiu. Gospodarke odpadami pochodzacymi z dzialalnosci medycznej
prowadzono wiasciwie.

Stan zabezpieczen przeciwepidemicznych nie budzit zastrzezen. Wyjatkiem byly dwie Poradnie
Stomatologiczne nalezace do Niepublicznego Specjalistycznego Zakiadu Opieki Zdrowotnej w
Inowroclawiu. W Poradni Stomatologicznej lokalizowanej w Inowroctawiu, z uwagl na brak
wydzielonego stanowiska przeznaczonego do mycia i dezynfekeji rak, mycie rak odbywalo si¢ w
zlewozmywaku shuzacym do mycia narzedzi stomatologicznych.

W Poradni Stomatologicznej ziokalizowanej w jednej z inowroctawskich szkét podstawowych
stwierdzono rozdartg w kilku miejscach wyktadzine podtogowa,

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu wydal decyzje na usunig¢cie w/w
nieprawidlowosci Nakazy decyzji wykonano.

Lekarze wykonujgcy zawdd w ramach dzialalnosci leczniczej jako praktvke zawodowy

Lekarze wykonujacy zaw6d w ramach dziatalnosci leczniczej, jako praktyke zawodowg

opracowali procedury zapewniajace ochrong przed zakazeniami zaktadowymi.
Stosowang metoda sterylizacji byla para wodna w nadci$nieniu. Gabinety wyposazono w
sterylizatory parowe typu grawitacyjnego i prézniowego. Na potrzeby gabinetéw, ktére nie
posiadaly autoklawow, sterylizacje narzedzi medycznych, na podstawie umowy zlecenia,
przeprowadzaly sterylizatornie nalezgce do podmiotéw leczniczych. Na wlascicielach praktyk
lekarskich spoczywa obowiazek zapewnienia takiej ilodci sprzgtu jednorazowego i wielokrotnego
uzycia, aby istniata mozliwos¢ zastosowania dla kazdego pacjenta sprzgtu o wiasciwej czystosci
mikrobiologicznej. Z tego powodu coraz czefcie] sprzgt medyczny wielokrotnego uzytku,
zastepowano sprzetem jednorazowego uzycia. W 2012 roku tendencja ta dotyczyla giéwnie praktyk
ginekologicznych i laryngologicznych, ale coraz czesciej po jednorazowe zestawy diagnostyczne
siggali stomatolodzy. Stosowano gotowe, sterylne materialy opatrunkowe, rekawice i szpatulki.
Prowadzona byla wewneirzna kontrola procesdw sterylizacji przy uzyciu testow chemicznych
i biologicznych.

Preparaty stosowane do dezynfekcji dobierano odpowiednio do zagrozenia. Wszystkie byly
zarejestrowane i dopuszczone do obrotu przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobdw
Medycznych i Produktéw BiobGjczych. Dobor preparatéw $wiadczyl o dobrej znajomosci
wiasciwosci substancji aktywnej przez personel.

Dezynfekcja sprzgtu i narzedzi medycznych przeprowadzana byla najczescie) metoda tradycyjng
(recznie), coraz czgdciej do mycia sprzetu wykorzystywano myjki ultradZzwickowe.

We wszystkich gabinetach kontrolowanych w 2012 roku zasady postepowania z odpadami, w tym
medycznymi, okreslone zostalty przez odpowiednie procedury, dostosowane do obowigzujacych
przepiséw prawnych. Pomieszczenia, w kt6érych gromadzi sig i przechowuje odpady byly wiasciwie
Wyposazone.

W wyniku kontroli sanitarnych nieprawidfowosci w postaci: braku zlewozmywaka do mycia
narzedzi i sprzgte medycznego wielokrotnego uzytkn, peknietego poszycia siedziska fotela
stomatologicznego, stwierdzono w gabinetach stomatologicznych funkcjonujgeych w
Inowroctawiu, a nalezacych do Spdtki z o.0. w Inowroclawiu. Paastwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny w Inowroclawiu wydat decyzje, ktorej nakazy wykonano.

W pozostatych gabinetach stuzacych wykonywaniu praktyk zawodowych, skontrolowanych w 2012
roku, stan zabezpieczen przeciwepidemicznych nie budzil zastrzezen.

Medyczne laboratoria diagnostyczne
W 2012 roku, w wyniku kontroli sanitarnej, nie stwierdzono nieprawidlowosci w stanie
zabezpieczen przeciwepidemicznych stosowanych w tej grupie podmiotéw leczniczych.
Opracowano 1 sg stosowane procedury zapewniajace ochrone przed zakaZeniami zakladowymi.
Zaopatrzenie w srodki utrzymania czystosci i srodki dezynfekcyjne bylo wystarczajace.
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Gospodarka odpadami medycznymi- prawidlowa. Stan sanitarny pomieszczefi nie budzit
zastrzezen.

Whioski

1. Wszystkie podmioty wykonujace dziatalno$é lecznicza prowadzily dzialania zapobiegajace
szerzeniu si¢ zakazen i choréb zakaznych.

2. Opracowywano i wdrazano nowe procedury przeciwepidemiczne, kontrolowano i
modyfikowano procedury wdrozone i dotychczas funkcjonujgce.

3. Wazastala poprawa warunkéw bezpieczefistwa epidemiologicznego przy wykonywaniu
zabiegéw. Sukcesywnie stosowano réznorodne jalowe materialy i sprzet medyczny
jednorazowego uzycia. Sprzet wielorazowego uzytku zastgpowany by! sprzetem jednorazowym
przez lekarzy ginekologéw 1 laryngologébw, coraz chetniej po jednorazowe zestawy
diagnostyczne siegali stomatolodzy.

4, Trwat proces wycofywania urzadzen sterylizujacych na suche, gorace powietrze. W 2012 roku
wycofano 2 aparaty na suche gorace powietrze.

5. Skutecznoé¢ proceséw sterylizacji byla systematycznie sprawdzana w ramach kontroli
wewngtrznych., Stosowano systemy wskaznikéw fizycznych, chemicznych i1 biologicznych.
Wyniki kontroli byly udokumentowane. W 2012 roku Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Inowroclawiu zlecono skontrolowanie za pomoca wskaznikow
biologicznych 123 procesy sterylizacji prowadzone w autoklawach oraz 36 procesow
prowadzonych w sterylizatorach na suche, gorace powietrze.

6. Dezynfekcja sprzetu i narzedzi medycznych byla najczgsciej przeprowadzana metoda
tradycyina (recznie), coraz czesciej do mycia sprzetu wykorzystywano myjki ultradzwigkowe.

7. Decyzje Pafistwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroctawiu dotyczyly lekarzy
stomatologéw.

VII. Warunki sanitarno-higieniczne srodowiska pracy

Choroby zawodowe

W 2012 roku do Pafistwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroctawiu
wplynelo lacznie 10 zgloszen podejrzenia choréb zawodowych (w 2011r. - 9) .
Podejrzenia dotyczyly nastepujgcych chordb: obustronnego trwatego odbiorczego ubytku stuchu,
przewleklej choroby narzadu glosu, boreliozy, nowotworu watroby, astmy oskrzelowej, sposobu
wykonywania pracy.
W wyniku przeprowadzonych 10 postgpowan w sprawie choréb zawodowych oraz 3 postgpowan
wyjasniajacych, zostalo wydanych 7 decyzji o stwierdzeniu choroby zawodowej i 2 decyzje o
braku podstaw do stwierdzenia choroby zawodowe;.

W 2012r. na terenie Powiatu Inowroctaw stwierdzono 6 chordéb zawodowych.
Przewlekte choroby narzadu glosu spowodowane nadmiernym wysitkiem glosowym, trwajacym co
najmniej 15 lat stanowity dwa przypadki (33,33 %) i pojedynczo - choroby zakazne — borelioza
(16,66 %), choroby skéry — kontaktowe zapalenie skory (16,66 %), choroby oplucnej lub osierdzia
wywolane pylem azbestu pod postacig rozleglych zgrubien optucnej (16,66 %), obustronny trwaly
ubytek stuchu (16,66 %).
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Tabela nr 5 Choroby zawodowe stwierdzone w latach 2009-2012.

Numer Liczba stwierdzonych chordéb zawodowych w
wykazu Nazwa choroby zawodowej latach 2009-2012
choroby
zawodowej* 2009 2010 2011 2012
4 Choroby oplucnej lub osierdzia 1
wywolane pylem azbestu pod postacia
rozleglych zgrubien oplucnej
6 Astma oskrzelowa 1
12 Alergiczny niezyt nosa i
15 Przewlekle choroby narzadu giosu 6 2 4 2
spowodowane nadmiernym wysitkiem
glosowym, trwajacym co najmniej 15 lat
18 Choroby skory 1
19 Przewlekle choroby ukladu ruchu 1 2 i
wywolane sposobem wykonywania
pracy
20 Przewlekie choroby obwodowego 1 3
ukladu nerwowego wywolane sposobem
wykonywania pracy
21 Obustronny trwaty ubytek shuchu typu 1 1
slimakowego spowodowany hatasem
26 Choroby zakazne 1 1 1 1
Ogdlem I 10 1 6 6

Wykres nr 1 Graficzne przedstawienie liczhy chorob zawodowych stwierdzonych
w latach 2009-2012.
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Wykres nr 2 Struktura chorob zawodowych w 2012 roku.

W Przewlekie choroby narzadu
glosu

& Choroby oplucnej lub osierdzia
wywolane pylem azbestu pod
postacia rozleglych zgrubien
oplucnej

OBorelioza

16,68%
QO cChoroby skoéry

M Obustronny trwaty ubytek stuchu

Srodowisko pracy

W 2012r. w ewidenc)i obiektow bgdacych pod nadzorem Sekcji Prewencji Chordb
Zawodowych znajdowato sig 613 zakladow pracy, zatrudniajgcych ogélem 17 858 pracownikow.
Zdecydowana wigkszo$¢ stanowily zaklady mate zatrudniajace do 5 pracownikéw - 47 %
najmniejsza liczbe stanowily zaklady zatrudniajace ponad 250 pracownikow - 2,00 %.

W 2012 roku zostaly zlikwidowane 34 obiekty, a dorejestrowanych zostato - 27 nowych obiektow.
W poréwnaniu z rokiem 2011 liczba zaktadoéw objetych ewidencja utrzymuje sig na tym samym
poziomie.

3>

Tabela nr 6 Zestawienie porownawcze dotyczqee ilosci zaktadow bedqcych pod nadzorem
sanitarnym przez PPIS w Inowroclawin, za lata 2010-2012

Rok Liczba Liczba zakladow pracy objgtyvch nadzorem przez PPIS w Inowroclawin
zatrudnionych
objetych do s 3-20 21-50 | 51-100 } 101-250 ) 251 Ogolem
nadzorem wiece] liczba
zakladow
2010 {18005 282 178 72 43 23 15 613
2011 | 17690 288 177 75 41 26 12 612
2012 {17 858 288 173 71 43 26 12 613
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Wykres nr 3 Zestawienie porownawcze dotyczqce ilosci zakladow bedacych pod nadzorem

sanitarnym priez PPIS w Inowroclawiu, za lata 2010-2012.

{iczba zakiadow

do§ 5 do20 21do50 51do100 101 do powyiej
250 250
wedlug zatrudnionych pracownikéw

2010 m2011 32012

Wykres nr 4 Zaklady pracy w ewidencfi wedlug zatrudnienia pracownikéw w 2012r.

WMo 5 pracowhikdw

B od 5 do 20 pracowrikaw
Ood 21 do 50 pracowhlkdw

O cd 51 do 100 pracowrtikéw
W od 100 do 250 pracownTkdw
B powyte| 256 pracownikow

11,689

Podczas prowadzonych dziatad kontrolnych pracownicy Sekcji Prewencji Chordb Zawodowych
zwracali przede wszystkim uwage na:

vV Vv

A7

przestrzeganie przepisow sanitarnych i profilaktyke chordb zawodowych w zakiadach pracy,
ekspozycje pracownikow na szkodliwe dla zdrowia czynniki,

stosowanie i dystrybucje substancji chemicznych i ich mieszamin, w tym produktow
biobojezych 1 prekursoréw,

warunki pracy pracownikow eksponowanych na czynniki rakotworcze.

W 2012 roku Sekcja Prewencji Chordb Zawodowych przeprowadzita ogolem 122 kontrole, w
tym 58 kontroli planowych i1 64 kontroli doraznych - na wniosek strony, interwencyjnych badz
tematycznych na wniosek Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszezy.

Planowe kontrole zakladow mialy zakresy o zroznicowanej tematyce, natomiast kontrole
tematyczne 1 interwencyjne - dotyczyly zazwyczaj jednego tematu, takiego jak:

» warunkdéw pracy kierowcow autobusow zatrudnionych w przedsigbiorstwach zajmujacych

g

sig komunikacjg miejska,
wycofania z obrotu denaturatu o nazwie Denatura i Denatura Maks firmy z Mogilna,
zawierajacego alkohol metylowy, z powodu nieprawidlowego oznakowania opakowania,
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» wprowadzania do obrotu zimowych plynéw do spryskiwaczy, ktére z racji swojego

>

przeznaczenia mogly zawiera€ zwigkszonga ilo$¢ metanolu (kontrole w zakresie
prawidlowego oznakowania opakowania i klasyfikacji produktu),

wprowadzania do obrotu §rodkéw zastgpczych (kontrole w zakresie przestrzegania zakazu
wprowadzania do obrotu Srodkéw zastepezych).

Ogotem zostalo przeprowadzonych 122 kontroli:

VV VVVvVVvVvy

84 kontrole w ramach warunk6éw srodowiska pracy,

63 kontrole w ramach nadzoru nad substancjami chemicznymi i ich mieszaninami,

1 kontrola w ramach nadzoru nad prekursorami kategorii 2 i 3,

7 kontroli w ramach nadzoru nad produktami biob6jczym,

4 kontrole w ramach substancji, preparatéw, czynnikéw lub proceséw technologicznych o
dziataniu rakotworczym lub mutagennym w $rodowisku pracy,

1 kontrola w ramach nadzoru nad czynnikami biologicznymi w §rodowisku pracy,

2 kontrole w zakresie wprowadzania do obrotu $rodkbéw zastepczych.

W 2012 roku Sekcja Prewencji Choréb Zawodowych skontrolowata 85 obiektéw. Byly to
zaklady prowadzace dzialalno$¢ produkcyjng, sklepy i1 hurtownie zajmujace sie obrotem
detalicznym i hurtowym substancji chemicznych i ich mieszanin, apteki, stacje paliw oraz zaktady
opieki zdrowotne;j. .
Przeprowadzone kontrole w czesci zakladéw pracy wykazaly istnienie szeregu nieprawidtowosci:

>
>

>

>
»

w 11 zakladach (12,9 %) wystepowaly przekroczenia normatywéw higienicznych w
zakresie pytu, hatasu i wibracji,

w 9 zaktadach (10,6%) brak bylo aktualnych badan i pomiaréw czynnikow szkodliwych dla
zdrowia w sSrodowisku pracy, a w 4 zakladach (4,7%) nie prowadzono wiasciwej
dokumentacji dotyczacej tych badan,

w 5 zaktadach (5,9%) brak byto wlasciwej oceny ryzyka zawodowego zwiazanego z
wykonywana praca, _

w 6 zaktadach (7,0%) stwierdzono niewla$ciwy stan sanitarnohigieniczny pomieszczen,

8 zakladow (9,4%) nie dopeinilo obowiazkéw w zakresie substancji chemicznych i ich
mieszanin (miedzy innymi dotyczy: spisu substancji chemicznych i ich mieszanin, kart
charakterystyki, instrukcji bhp).

W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami zostalo wydanych 16 decyzji
administracyjnych zawierajacych 77 nakazéw w zakresie:

V. YVV VVVVYyY

badan i pomiaréw czynnikdéw szkodliwych dla zdrowia w érodowisku pracy — 23 nakazy,
substancji i mieszanin chemicznych — 21 nakazéw,

poprawy stanu sanitarno-higienicznego pomieszczen -12 nakazow,

oceny ryzyka zawodowego — 8 nakazow,

zaprowadzenia lub uaktualnienia rejestru pomiaréw oraz kart badan i pomiardéw czynnikow
szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy — 6 nakazow,

zapewnienia wentylacji w pomieszczeniu — 3 nakazy,

opracowania instrukcji bhp dotyczacej obstugi maszyn i urzadzen — 2 nakazy,

opracowania programu dziatai organizacyjno-technicznych zmierzajacych do ograniczenia
narazenia na halas — 1 nakaz,

uzyskania zgody Pafistwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszczy na
wykonywanie prac w zakladzie ponizej poziomu otaczajacego terenu — 1 nakaz.

Najwiecej wydanych w decyzjach nakazéw dotyczylo przeprowadzenia badafh i pomiarow
czynnikéw szkodliwych dla zdrowia na stanowiskach pracy. Na drugim miejscu pod wzgledem
ilodciowym znalazty si¢ nakazy dotyczace substancji chemicznych i ich mieszanin. Dotyczyly one
miedzy innymi zapewnienia wymaganego spisu stosowanych chemikaliéw, kart charakterystyk,
opracowania stanowiskowych instrukeji bezpieczenistwa i higieny pracy dotyczacych postgpowania
z materialami niebezpiecznymi, uwzgl¢dnienia w ocenie ryzyka zawodowego narazenia na czynniki
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chemiczne. Trzecie miejsce stanowily nakazy w zakresie poprawy stanu sanitarno-higienicznego
pomieszczen.

Wykres nr 5 Nakazy wydane w 2012r.

B Uzyskania zgody PWIS w Bydgoszczy na wykonywanie prac w zaldadzie
ponize} poziomu otaczajacego teren

B Opracowania programu dziatan organizacyjno-techricznych zmierzajacych
do ograniczenia na halas

@ Opracowania instrukcji bhp

B Zaprowadzenia lub uaktualnienia rejestru pomiaréw oraz katt badan i
pomiaréw Srodowiska pracy

B Zapewnienie wentylacji w pomieszczeniu

£ Poprawy stanu sanitamo-technicznego pomleszczen

O0ceny ryzyka zawodowego

& Badan i pomiaréw srodowiska pracy

# Substancji chemicznych i ich mieszanin

W 11 skontrolowanych zakladach pracy stwierdzono przekroczema krotnosci wartosci
najwyzszych dopuszczalnych stgzen (NDS) i nat¢zen czynnikow szkodliwych (NDN).

Ogodlna liczba pracownikOow zatrudnionych w warunkach przekroczen w nadzorowanych
zaktadach pracy wyniosta 967 osdb, w tym:

» na pyt 21 pracownikoéw w 2 zakladach pracy,

» na hatas 915 pracownikow w 10 zaktadach,

» na drgania mechaniczne 39 pracownikow w 3 zakladach pracy .

Najpowszechniej wystepujacymi czynnikami szkodliwymi dla zdrowia, dla ktérych stwierdzono
przekroczenia dopuszczonych wartosci NDN byt hatas.

Niespelnienie wymagan w zakresie czynmkow ucigzliwych dla zdrowia dotyczylo oswietlenia
elektrycznego - 24 osoby pracowaly na stanowiskach pracy, na ktérych nie byly spelnione
wymagania pod wzgledem natezenia o$wietlenia sztucznego.

Podczas czynnosci kontrolnych w zakladach pracy prowadzono dziatania majace na celu
promocje zdrowego stylu Zycia w miejscu pracy. W tym celu rozpowszechniano materialy
edukacyjne w postaci ulotek, przewodnikow, poradnikéw, plakatow na temat.

- nowych zasad klasyfikacji, oznakowania i pakowania produktow chemicznych (ulotki),

- kampanii zdrowe i bezpieczne miejsce pracy ,Partnerstwo dla Prewencji” (przewodniki, plakaty,
ulotki),

- . Migjsca pracy wolne od dymu tytoniowego” (poradniki).
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Na biezaco wspélpracowano z Pafistwowa Inspekcja Pracy w Bydgoszezy, Wojewddzkim
Osrodkiem Medycyny Pracy w Bydgoszczy w zakresie informowania o wydanych decyzjach w
sprawie chordb zawodowych i skierowan na badania w celu rozpoznania choréb zawodowych.
Ponadto wspétpracowano z Krajowym Rejestrem Sadowym w Bydgoszczy, celem zaktualizowania
informacji o prowadzeniu dziatalnosci gospodarczej przez przedsiebiorcow.

Kontynuowano  wspolprac¢ z Komenda Powiatowa Policji w Inowroclawiu i nawiazano
wspllpracg z Urzedem Kontroli Skarbowej w Bydgoszczy oraz Prokuratura Rejonowg w
Inowroclawiu w zakresie nadzoru nad obrotem $rodkami zastepczymi.

YVil. Warunki sanitarno-higieniczne w szkolach i innych placéwkach
ofwiatowo — wychowawczych

W 2012 roku objgto nadzorem 204 placéwki, w tym: 156 placowek nauczania i wychowania
oraz 48 placéwek zimowego i letniego wypoczynku dzieci i miodziezy.

W celu oceny stanu sanitarno- higienicznego i warunkéw pobytu w placéwkach
przeprowadzono 264 kontroli sanitarnych, w wyniku ktérych wydano 15 decyzji administracyjnych
nakazujacych usunigcie stwierdzonych nieprawidtowosci.

W 140 skontrolowanych placéwkach nauczania i wychowania uczylo sig¢ i przebywalo
21645 ucznidéw/ wychowankoéw.
Wszystkie skontrolowane placowki oswiatowo — wychowawcze sa podlaczone do wodociagow,
a 28 placowek posiada sie¢ kanalizacyjna podlaczong do szamba. Uczniowie posiadajg dostep do
cieplej wody. Stan techniczny 93% placowek nie budzit zastrzezen.

W celu szczegblowe)j oceny warunkow pobytu i nauki w placéwkach nauczania i wychowania

wykonano 2753 badania:
o 226 badan tygodniowego rozkladu lekcji,
¢ 2390 badan dostosowania mebli do wzrostu ucznidw/przedszkolakdw,
¢ 137 badan temperatury w pomieszczeniach do nauki i wypoczynku zimowego.

Tabela nr 7 - Warunki pobytu dzieci i mfodziezy w placéwkach nauczania i wychowania

Temperatura Tygodniowy Stoly i krzesia
rozkiad lekceji
Rodzaj . skontrolowano | stwierdzono skontrolowano stwierdzono oceniono stwierdzono
placowki niewlasciwe niewlasciwe niewlasciwe
=] =) = =] -]

B o = (=] B [ o o §

';g E % = § = "§ ﬁ = § = é 2 % = é = % = _% 3 §

o = = = | = = = = = = :

B {38 |28 |8 |3 =3 8 (=g 52 B 138 (7% |Fa
zlobek 12 12 0 0 0 0 0 ] 0 0 0 0
przedszkola 38 (9 0 0 0 0 0 0 96 30 0 0
szkoly 24 (6 0 0 144 43 0 0 243 43 0 0
podstawowe
gimnazja 2 0 0 54 15 0 0 61 15 0 0
szkoty 4 1 0 ] 5 2 0 0 0 0 0 0
zawodowe
Zespoty szkét [ ( 0 0 0 23 5 0 0 27 5 0 1]
“fYPOCZYﬂf‘-k 51 22 0 0 ] 0 0 0 0 0 )] 0
Zimowy
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W ramach oceny infrastruktury do prowadzenia zajeé wychowania fizycznego stwierdzono:
» 16 placéwek nauczania, w tym: 7 szkéi podstawowych, 4 gimnazja, 2 szkoly policeaine, 2
zespoly szko6l i 1 liceum uzupelniajace posiadalo salg gimnastyczng z pelnym zapleczem

sanitarnym.

s W 2 szkolach podstawowych, z uwagi na brak sal do zajeé z wychowania fizycznego, przy ziej
pogodzie, uczniowie ¢wicza na korytarzach szkdét.
e W 1 gimnazjum, w Iszkole zawodowej i w 1 zespole szkot, ktére réwniez nie posiadajg sal do
zaje¢ z wychowania fizycznego, uczniowie korzystaja z sal zlokalizowanych w innych

obiektach.

o W 2 szkolach podstawowych z urzgdzen sanitarnych korzysta ponadnormatywna liczba

uczniow.

Elementy oceny warunkéw pobytu i nauki :

Tabela nr 8- Opieka medyczna w szkolach

Rodzaj placowek Liczba Lekarz podstawowe] opiekd Lekarz stomatolog Pielegniarka/ higienistka
placéwek
skontrolowamych | zpewrionn i ZEPEWIOND nie zapeviono | nie zapewtiono
ZAPEWDNOTO ZAPSWTHOnO
szkoly podstewowe 43 0 43 2 41 36 7
gimnazja 16 0 16 3 13 15 1
licea og6lnoksztalcace- uzupelniajace 1 0 i 0 1 0 1
zespoly szkél 6 0 6 0 6 4 2
Tabela nr 9 - Prowadzenie dozywiania
Liczba placéwek Placéwki skontrolowane, w kt6rych stwierdzeno: =
-]
Wydawanie cieptych posilkéw Organizowanie P . E ?;
T T . odawanie =B
= liczba dzieci i $niadaf papoiu** 588
= £ liczba placwek mlodziety szkolnych* L £ g\ |
g g korzystajacych Ts5E
Rodzaj placéwek = = 3 8 ‘5 '-;‘ 3
[=] M [¥]
- s g EEE
# AL ERER IR E :| E%
% |eg%s| 24 | E§i| 8% | 3f | fi ) §E | =%
3" -3 ;' 3.3. N e | E % = 2 E- = 2
1 2 3 4 5 ] 7 8 9 10 11
Szkoty 0! 40 35 378 | 1844 10 264 24 ) 4915 | 1163
o podstawowe 43 43
=
£ | mnezs 2] 16 |16 14 13 1 543 | 4 75 0 0 | 453
§ ]t;;?hamkszta!oace 1 1
§ (w tym 03 0 0 0 0 0 0 0 0 0
£ | umpelniziace
2.} Ponadgimnazjalne 2 2
g szkoly pawodowe | 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0
]
-E‘ Szkoly specjalne o5 |~ B - - - - - - - - -
i 3 3
Szkoly policealne | 06 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ogsiem |7 |© 5 3 57 | 280 | 2 s {3 | 274 | 139
Zespoly
szkbl
W tym - =
spocjaine 08 - - - - - - - - -
RAZEM 72 71
(suma wierszy: 16 59 51 436 2667 16 454 27 5189 1755
od 01 do 07)
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Ponadto oceniono prawidlowosé prowadzonej przez szkoly gospodarki substancjami i
preparatami chemicznymi.
Substancje i preparaty chemiczne posiadato 15 placowek. W trakcie kontroli sprawdzano, czy
placowka posiada aktualny spis substancji, karty charakterystyki substancji i preparatéw
chemicznych oraz oceniano prawidlowos¢ oznakowania i przechowywania tych substancji.
Nieprawidiowosci w tym zakresie nie stwierdzono.

Wypoczynek zimowy i letni

W czasie wolnym od zaj¢¢ dydaktycznych na terenie Powiatu Inowroclawskiego

zorganizowano 48 placéwek wypoczynku dla dzieci i miodziezy.
W okresie ferii zimowych zorganizowano 23 placéwki wypoczynku, w ktérych przebywalo 1011
uczestnikéw, a w okresie wakacji letnich 25 placéwek wypoczynku, w ktérych przebywato 898
uczestnikéw. Placéwki funkcjonowaly w szkotach, klubach, $wietlicach socjoterapeutycznych i w
obiektach hotelarskich.

Wypoczynek organizowany byl w formie wypoczynku wyjazdowego (kolonie, obozy) i w
formie wypoczynku w miejscu zamieszkania { pétkolonie).

W trosce o bezpieczenistwo dzieci i milodziezy prowadzono kontrole bezpieczeristwa
zywnodci i Zywienia oraz wspdlne kontrole z przedstawicielami Wydzialu O$wiaty urzedow
gmin/miast. Przeprowadzono lacznie 48 kontroli sanitarnych. Stan sanitarno- higieniczny placéwek
nie budzil zastrzezen, a organizatorzy zapewnili uczestnikom bezpieczne i higieniczne warunki

wypoczynku.

IX. Stan sanitarny zakladéw ZywnoSci, Zywienia i przedmiotow uzytku

W rejestrze zakladow podlegajacych urzedowej kontroli Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w Inowroctawiu znajduje si¢ 1771 zakladéw zywnosci, zywienia i przedmiotéw
uzytku w tym:

100 zaktady produkciji zywnosci,

1189 zaktadéw obrotu zZywnoscia,

461 zakladéw zywienia zbiorowego,

7 zaktaddw produkujacych materiaty i wyroby przeznaczone do kontaktu z zywnoscia,
4 miejsca obrotu materiatami 1 wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z zywnoscia,
10 zaktadéw obrotu kosmetykami.

W nadzorowanych zakladach przeprowadzono 1342 wurzedowe kontroli Zywnosci.
Wydano 63 decyzje nakazujace usunigcie stwierdzonych uchybiefi 1 niezgodnosci.
Winnych zaniedban ukarano 51 mandatami, na taczna kwote 13250 zi.

Stan sanitarny nadzorowanych zakladéw oceniany byl zgodnie z jednolitymi procedurami
urzedowej kontroli zywnosci oraz materiatéw i wyrobdw przeznaczonych do kontaktu z Zywnoscia
uwzgledniajacymi przepisy prawa ZzywnoSciowego. Do tego celu wykorzystywane byly
ujednolicone arkusze oceny stanu sanitarnego (bgdace zalacznikami do w/w procedur) dla
poszczegblnych typow zakladéw, w ktérych ocenia si¢ m.in.: stan higieniczno - sanitarny i
funkcjonalnoéé zakladu, zaopatrzenie zakladu w wodg, stan zdrowotny i higieng osobista osob
bioracych udzial w procesie produkcji lub obrotu zywnoscia, higieng produkcji, dystrybucje oraz
dokumentacje W zakresie przestrzegania zasad GHP/GMP i HACCP w procesie produkcji i obrotu
zywnoscig. Na podstawie liczby punktéw uzyskanych w arkuszach oceny stanu sanitarnego zaklad
uzyskuje ocen¢ pozytywna, badZz uznaje si¢, ze wymaga poprawy, lub jest niezgodny z
wymaganiami okreslonymi w przepisach prawa Zywno$ciowego.

Zgodnie z obowiazujacym prawem zywnodciowym, obowiazek zapewnignia bezpieczenstwa
produkowanej 1 wprowadzanej do obrotu zywno$ci spoczywa na przedsiebiorcach branzy

SPOZYWCZE].
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Tabela nr 10 - Stan sanitarny zakladéw zywienia zbiorowego, produkcji i obrotu srodkami

spozywezymi , produkcji i obrotu materialami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z Zywnoscia

Liczba Liczba
Lp obiektow wydanych loé¢ natozonych
Grupa obiektow skontrolowa- | decyzji mandatéw/kwota w zi
nych administra-
cyjuych
2011 2012 12011 | 2012 2011 2012
Zaklady produkcji fywnosci
1 | Automaty do lod6w 4 2 - - - -
5 | Wytwérnie thuszezéw roélinnych i
mieszanin thuszczéw zwierzgcych z
roslinnyrmi 2 1 - - - -
3 | Piekarnie 10 16 1 3 3/900 3/1100
4 | Ciastkarnie 2 - 2 1/350 -
5 { Przetwérnie owocowo — warzywne 1 2 - - - -
6 | Wytwornie napojow bezalkoholowych i
rozlewnie piwa - - - - - -
7 | Zakfady garmazeryjne 3 6 1 - - -
g | Zakiady przemystu zbozowo — 2 1 1 - - -
miynarskiego
9 | Wytwérnie wyrobéw cukierniczych 1 3 - - - -
i0 | Wytwérnie koncentratéw spozywezych 3 2 - - - -
11 | Wytwoérnie substancji dodatkowych - 1 - - - -
i2 | Cukrownie - * - - - -
13 | Inne wytwérnie zywnosci 8 6 - - 31750 -
Zaklady obrop fyenofcl 354 28 32 28/6500 30/6900
Sklepy spozywcze 268
}g Kiosﬁ’ POZYW 9 5 3 2 3/800 17200
w tym: - kioski na targowiskach sprzedajace
mieso 2 - - - - -
- kioski na targowiskach sprzedajace
inne srodki spozywcze 3 1 3 - 17200 -
16 | Magazyny hurtowe 9 30 1 3 - 3/1050
17 | Obiekty ruchome tymczasowe 6 9 - - 17200 -
11 | Srodki transportu 13 11 - - - 1/300
19 | Inne obiekty obrotu Zywnoscia 19 40 - - - -
Zaklady jywienia zhigrowego otwarte
20 | Zaktady zywienia zbiorowe otwarte 82 148 12 12 11/2700 13/3700
w tym; zaklady malej gastronomii 62 109 4 11 6/1350 11/1250
Zaklady tywienia zhiorowego zamknicte
21 a) stoléwki pracownicze - 1 ' - ) )
b) bufety przy zakladach pracy - - - ' : )
c) bloki zswienia w sanatoriach 5 3 2 2 3/600 )
d) stoléwki szkolne 5 7 - 2 - -
e) stoléwki w przedszkolach 7 12 i 1 B B
f) inne zaklady zywienia 3 3 - - - -
Zaklady wytwarzajgce materialy i wyroby
przeznaczone do kontaktu 7 Jywnoscigq
22 | Wytwérnie  materiatéw i wyrobéw | 4 2 - - - -
przeznaczonych do kontaktu z Zywnoscia
23 | Miejsca obrotu materiafami i wyrobami | 2 4 - v - -
przeznaczonymi do kontaktu z zywno$cia
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W skontrolowanych grupach obiektow, w ktorych stan sanitarny moze stanowié zagrozenie
dla bezpieczefistwa Zywnosci, najezgsciej wystepujacymi uchybieniami byty:
- w piekarniach:
e brak wladciwej segregacjii w pomieszczeniach magazynowych shizacych do
przechowywania surowcéw, dodatkéw do pieczywa oraz sprzetu pomocniczego,
e zly stan sanitarny pomieszczen i urzadzen,
zniszczony i brudny drobny sprzet pomocniczy ( miski, garnki ) uzywany do produkcji Iub
przechowywania potproduktow.
e brak pelnego zabezpieczenia zakladu przed dostgpem szkodnikéw,
o brak wydzielonego stanowiska do mycia sprzetu produkcyjnego.
Nadzorowane obiekty charakteryzujq si¢ zréznicowanym stanem sanitarno — technicznym.
Znaczng czg§é stanowig piekarnie o nieduzej produkcji, prowadzace sprzedaz na rynku lokalnym i
w powiatach ofciennych. Funkcjonuja one czesto w starych i wyeksploatowanych budynkach.

| Niemniej nastgpuje dalsza poprawa warunkéw sanitarno — technicznych obiektéw — poprzez

sukcesywne modernizacje, polegajace na zwigkszaniu funkcjonalnosci zaktadéw, wydzielaniu
pomieszczeni do mycia pojemnikéw transportowych pieczywa, wymianie urzadzefi, wyposazenia,
sprzetu produkcyjnego, itp.

- w sklepach spozywczych i w kioskach :
o oferowanie do sprzedazy przeterminowanych srodkéw spozywezych,
e brak zapisoéw kontroli wewngtrznej, w tym rejestrow temperatury przechowywania tatwo
psujacej sie zywnosci,
e brak zabezpieczenia $rodkéw spozywczych nie opakowanych przed zanieczyszczeniami
zewnetrznymi,
e przechowywanie artykuléw nietrwalych w niewlasciwe] temperaturze Ilub poza
urzadzeniami chtodniczymi,
e brak czystoéci 1 porzadku w pomieszczeniach,
e brak orzeczen lekarskich dla celéw sanitarno — epidemiologicznych oséb pracujacych przy
kontakcie z zywnoscia,
o brak $ledzenia drogi produktu ($rodki spozywcze przepakowywane w sklepach bez
mozliwosci identyfikacji terminu przydatnosci do spozycia, numeru partii).
Stan sanitarny sklepéw i kioskow jest zréznicowany. Nadzorowane obiekty typu kiper- i
supermarkety wyposazone sg w odpowiednie urzadzenia i sprzgt, zapewniajace prawidlowe
warunki do przechowywania i sprzedazy zywnosci.
Zdecydowana wigkszo$¢é nadzorowanych obiektow tego typu stanowia jednak sklepy male, w
ktérych nadal stwierdzono najwigcej uchybien.

- w zakladach zywienia zbiorowego, otwartych:

e uzywanie do produkcji zniszczonego sprzgtu i urzadzen,

e niewlasciwie wyposazone stanowiska do obrébki wstgpnej produktow (gléwnie jaj, migsa
surowego, ryb i warzyw),

e brak wydzielonego miejsca do przechowywania odziezy ochronnej i osobistej,

e brak wydzielonego miejsca do sktadowania sprzetu porzadkowego i srodkéw myjacych,
brak wlasciwych warunkow klimatycznych do przechowywania zywno$ci zgodnie z
zaleceniami producenta, zwlaszcza w pomieszczeniach magazynowych,

¢ brak skutecznej wentylacji pomieszezen,

o brak monitoringu temperatury w urzadzeniach chlodniczych,

e zly stan sanitarny i techniczny powierzchni §cian, podlég i sufitbw w pomieszczeniach
produkcyjnych,
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e wyposazenie kontrolowanych obiektéw nie zawsze gwarantuje zapewnienie odpowiednich
warunkéw do wlasciwego mycia i dezynfekcji sprzetu pomocniczego oraz utrzymania
higieny osobistej pracownikéw ( stwierdzono brak dostatecznej ilosci umywalek do mycia
rak oraz ich wlasciwego wyposazenia w érodki myjace i srodki do ich higienicznego
suszenia,

e prowadzenie dzialalnodci niezgodnie z zakresem okreslonym w decyzji zatwierdzajacej
zaklad,

¢ brak dostatecznego zabezpieczenia zakladu przed dostgpem szkodnikéw.

- w zakltadach zywienia zbiorowego, zamknigtych :
» brak przygotowalni do obrobki wstgpnej surowcédw ( czynnosci te wykonuje si¢ w kuchni
wiasciwej),
e niewlasciwy stan sanitarno — techniczny powierzchni $cian i podidg w pomieszczeniach
produkcyjnych i magazynowych,
o uzywanie do produkcji wyeksploatowanych wrzadzeni oraz zniszczonego sprz¢tu i naczyn.

Stan sanitarno - higieniczny obiektéw zywnosdci i Zywienia nadzorowanych przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroclawiu jest zréznicowany. Dzialaja
zar6wno obiekty stare, jak i nowoczesne, obiekty malte ( sklepy w rejonach wiejskich) oraz bardzo
duze ( typu super i hipermarkety). Stan sanitarny i techniczny zakladéw zywnodci i zywienia
poprawia si¢ dzigki systematycznym i konsekwentnym kontrolom prowadzonym przez organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Niektore zaklady, szczeg6lnie mate, mieszczace sie w budynkach
mieszkalnych zlokalizowanych w zwarte] zabudowie, lub w domach jednorodzinnych, pozbawione
sa mozliwosci rozbudowy 1 modernizacji ( niezbednej z uwagi na koniecznos$¢ wdrazania systemow
GMP/GHP/HACCP, gltownie z powodu trudnosci ekonomicznych wlascicieli oraz dekapitalizacji
infrastruktury).

W wielu zakfadach stan sanitarny ulega systematycznej poprawie, takze dzigki coraz wigkszej
$wiadomosci przedsigbiorcow w zakresie obowiazujacych wymagan oraz wdrazaniu i stosowaniu
zasad dobrej praktyki higienicznej (GHP), dobrej praktyki produkcyjnej (GMP) i wprowadzania
systemu HACCP.

Tabela nr 11 - Stopien wdrazania systemu HACCP w 2011i 2012 r.

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

Rodzaj zakladu HACCP HACCP
2011 2012 2011 2012
1. Zaklady produkcji zywnodei 79.6 80,2 20,4 19,8
2. Zaktady obrotu zywnoscia 46,3 71,2 57,3 28,8
3. Zaktady zywienia zbiorowego otwarte 70,8 86,3 29,2 13,7
4, Zaktady Zywienia zbiorowego zamknigte 73,5 87,0 26,5 13,0

Tabela nr 12 - Stopienn realizacji zasad GHP/GMP w 201112012 r.

Odsetek obiektow (w%), w ktdrych

Wdrozono zasady Nie wdrozZono zasad
Rodzaj zakladu GHP/GMP GHP/GMP
2011 2012 2011 2012
1. Zaktady produkeji zywnosei 79.6 80,2 20,4 19,8
2. Zaklady obrotu zywnoscia 46,3 71,2 57,3 28.8
3. Zaklady zywienia zbiorowego otwarte 70,8 36,3 29,2 13,7
4. Zaklady zywienia zbiorowego zamknigte 73,5 87,0 26,5 13,0
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RASFF - RAPID ALERT SYSTEM FOR FOOD AND FEED
Funkcjonowanie systemu wczesnego ostrzegania
o niebezpiecznych produktach {ywnosciowych i paszach.

Informacje o produktach, ktére nie spelniaja wymagan przepiséw prawnych i stanowia

réwnoczesnie potencjalne zagrozenie dla zdrowia lub zycia konsumentéw sa przesytane w ramach
Systemu Weczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach — RASFF.
Na podstawie powiadomien alarmowych i informacyjnych otrzymanych za posrednictwem
Panistwowego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszczy, w systemie RASFF
monitorowano proces wycofywania z obrotu $rodkéw spozywczych oraz materialow i wyrobéw
przeznaczonych do kontaktu z Zywnoscia.

W 2012 roku, zgodnie z obowiazujacymi procedurami funkcjonujacymi w systemie RASFF,
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Imowroctawiu za posrednictwem Parfistwowego
Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszezy zglosit do systemu RASFF (w formie
powiadomier)) dwa $rodki spozywcze nie spelniajace wymagan zdrowotnych okre$lonych w
przepisach prawa zywnosciowego:

1. powiadomienie alarmowe dot. produktu pn.:
Wafelki z kremem kakaowym, zakwestionowanego ze wzgledu na niewtasciwe oznakowanie
w zakresie mozliwosci §ledzenia i etykietowania organizméw genetycznie zmodyfikowanych
oraz mozliwosci $ledzenia zywnosci i produktéw paszowych wyprodukowanych z organizméw
zmodyfikowanych genetycznie.
2. powiadomienie informacyjne dot. produktu pn.: Maka Zzytnia typ 720, zakwestionowanego ze
wzgledu na przekroczenie dopuszczalnego poziomu Ochratoksyny A.

W ramach nadzoru biezacego monitorowano réwniez procesy wycofywania z obrotu

$rodkéw spozywcezych na podstawie powiadomien alarmowych i informacyjnych.
Otrzymano tacznie 103 powiadomienia w tym:
- 89 powiadomien dotyczacych monitorowania procesu wycofania z obrotu §rodkéw spozywezych.

Powiadomienia alarmowe dotyczyly nastepujacych Srodkow spozywezych:

e Paleczki kukurydziane — za stwierdzenie glutenu w produkcie deklarowanym do sprzedazy

jako produkt bezglutenowy,

Kebab 100 % udo — za obecno$¢ bakterii Salmonella spp.,

Bio Pestki Moreli — za obecno$é¢ aflatoksyny Bl i sumy aflatoksyn BI, B2, Gl, G2 w

jadrach pestek (nasionach) moreli,

Kurkuma — za obecno$é bakterii Salmonella,

Nienadzorowana produkcja mrozonych ryb i produktow rybolowstwa ,

Maka kukurydziana BIO — za stwierdzenie obecnosci glutenu,

Wystapienie alergenéw w postaci orzechéw w lodach waniliowych,

Pieczen pyszna - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Rodzynki sultaniskie — za przekroczenie dopuszczalnego poziomu ochratoksyny A,

Rodzynki suttariskie Bakallino — za przekroczenie dopuszczalnego poziomu ochratoksyny

A,

e Rekodzielo spozywcze ~ ozdoby” — kwiatek 5-platkowy, kalia niebieska — za stwierdzenie
cial obcych — elementéw metalowych i drewnianych,

e ,7rédlo Primavera — woda Zrodlana niegazowana’- za stwierdzenie obecnosci bakterii
Pseudomonas aueruginosa ,

e _Melvit Razowa maka zytnia do wypieku domowego chleba” — za przekroczenie limitu
ochratoksyny A,

e Rodzynki — za przekroczong zawarto$¢ ochratoksyny A ,

e Maka kukurydziana — za stwierdzenie obecnosct glutenu,
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»Babydream BIO Marchewka z ziemniakami i kurczakiem” — za stwierdzenie obecnosci
fragmentéw szkia w Zywnoéci dla dzieci.

oraz suplementow diety:

~Black Boms Thermogenic Detonator Supplements” z USA - za obecnoéé
1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplementy diety ,,Lipo-6 Black™ z USA - za obecnosé 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplementy diety ,,Extreme Beta Crét” z USA - za obecno$é 1,3-dimetyloamyloaminy
(DMAA),

Suplementy diety ,,Ripped Freak” z USA - za obecnos¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplementy diety ,,1.M.R” z USA - za obecnoséé 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplementy diety ,,Oxy Elite Pro” z USA - za obecnos¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplementy diety ,,Endoburn” z USA - za obecnos¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplement diety ,,RUSH” - za obecnos¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplement diety ,,Code Red” - za obecnos¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplement diety ,, White Lightning” - za obecnosé 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplement diety ,,Flash Over” - za obecnosé 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplement diety ,,Tested Nut Performance” - za obecnosé¢ 1,3-dimetyloamyloaminy
(DMAA),

Suplement diety “Crack” - za obecno$¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplement diety ,, Tested Burner” - za obecno$¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),
Suplement diety ,BeMan” - za stwierdzenie substancji niedozwolonych -
dimetylosidenafilu, sladowych ilosci sildenafilu,

Suplementy diety z USA - za obecno$¢ 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA),

Suplementy diety ,,Jack 3D” z USA - za obecno$é 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA).

Powiadomienia informacyine dotyczyly nastepuiacvch Srodkdéw spozywezych:

Metka bawarska — za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Borowik szlachetny suszony — za stwierdzenie wysokiej zawartoéci rteci ,

Zupa instant ,,VIFON Golden Chicken Flavour Instant Noodle Soup” — za wykrycie
wysokiej zawartosci glinu,

»Noe — kasza jeczmienna drobna”, ,Noe - kasza jeczmienna tamana” — za niewlasciwe
cechy organoleptyczne,

Kasza gryczana prazona — za przekroczenie dopuszczainego limitu ochratoksyny A,

Sliwki suszone Bakallino — za przekroczenie dopuszczalnej zawarto$ci kwasu sorbowego,
Metka polska — za stwierdzenie obecnos$ci bakterii Listeria monocytogenes,

Metka lososiowa — za stwierdzenie obecnosci pateczek z rodzaju Listeria,

Migso drobiowe (tuszki drobiowe i elementy) — za stwierdzenie obecnosci paleczek z
rodzaju Salmonella,

Filet wedzony surowy — za stwierdzenie obecnogci bakterii Listeria monocytogenes,

Popcorn do przygotowania w kuchence mikrofalowej o smaku sera — za wykrycie genu BT
176 wskazujacego na nieautoryzowana genetyczng modyfikacje kukurydzy uzytej do
produkeiji,

Prazynki ziemniaczane solone — za stwierdzenie wysokiej zawartosci glutenu w produkcie,
Stiwki suszone bez pestek — za przekroczenie dopuszczalnej kwasu sorbowego,

Kielbasa slaska — za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Metka cebulowa - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Farsz klopsowy — za stwierdzenie obecnosci bakterii Salmonella spp.,

Poledwica wegdzona - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Metka cebulowa - za stwierdzenie obecnodci bakterii Listeria monocytogenes,
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Musztarda sarepska — za przekroczenie maksymalnego dopuszczalnego poziomu
benzoesanu sodu w przeliczeniu na kwas benzoesowy w produkecie,

Metka bawarska - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Poledwica wedzona — za stwierdzenie obecnosci kwasu sorbowego i kwasu benzoesowego
w produkcie,

Migso wieprzowe vac — za stwierdzenie obecnosci bakterii Salmonella,

Kietbasa polska - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Metka cebulowa - za stwierdzenie obecno$ci bakterii Listeria monocytogenes,

Kietbasa chtopska - za stwierdzenie obecnodci bakterii Listeria monocytogenes,

Maka zytnia typ 720 — za przekroczenie najwyzszego dopuszczalnego poziomu
ochratoksyny A ,

Dzem wiéniowy niskostodzony Pificzéw - za zmienione cechy organoleptyczne,

Kietbasa polska, Kietbasa domowa - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria
monocytogenes,

Metka wyborowa - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Kielbasa biala - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Metka cebulowa - za stwierdzenie obecnosci bakterii Listeria monocytogenes,

Kietbasa polska - za stwierdzenie obecnosci bakterit Listeria monocytogenes oraz
Salmonella spp.,

Truskawki mrozone pochodzace z Chin ~ za skazenie patogennymi mikroorganizmami,
ktére wywotaty wybuch ogniska ostrych zatrué¢ pokarmowych w Niemczech,

Kasza jgczmienna wiejska CENOS — za obecnosé szkodnikéw i ich pozostatosci,

Bakalland figi suszone — za stwierdzenie obecnosci zywych szkodnikéw, oprzedow i §ladéw
ich Zzerowania w produkcie,

Metka cebulowa - za stwierdzenie obecnodci bakterii Listeria monocytogenes,

Mak niebieski — caty — za stwierdzong wysoka zawarto$¢ kadmu,

Kielbasa torunska, ogondwka - za stwierdzenie obecnoéci bakterii Listeria monocytogenes.

oraz suplementu diety:

Suplementy diety ,,Hemo—Rage” z USA - za obecno$é 1,3-dimetyloamyloaminy (DMAA).

- 14 powiadomien dotyczacych monitorowania procesu wycofania z obrotu materialéw i wyrobéw
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia.

Powiadomienia alarmowe dotyczyly nastepujacvch wyrobow:

Dalia szklanka 270 ml Dek. Robusta — za stwierdzenie wysokiej migracji olowiu i kadmu
z obszaru obrzeza szklanek,

Kubek Szymek 250 ml Herbata - za stwierdzenie wysokiej migracji olowiu i kadmu z
obrzeza wyrobu,

Komplet do sokow 7 elementéw (6 szklanek + dzbanek) — za stwierdzenie wysokiej migracji
ofowiu i kadmu z obszaru obrzeza,

Pomarancz 7 elementéw — komplet do sokéw — za przekroczenie dopuszczalnej ilodci
uwalnianego ofowiu i kadmu z obrzeza wyrobu,

Jabtko 7 elementowy komplet do sokéw (6 szklanek 27 ml + dzbanek 1,0 I) — za
przekroczenie dopuszczalnej ilosci uwalnianego otowiu i kadmu z obrzeza wyrobu,

Cytryna 7 elementowy komplet do sokdéw (6 szkianek 27 ml + dzbanek 1,0 1) - za
przekroczenie dopuszczalnej ilosci uwalnianego ofowiu i kadmu z obrzeza wyrobu,

Talerz ceramiczny duzy plaski Premium — za przekroczenie dopuszczalnego limitu migracji
olowiu z badanego wyrobu ceramicznego,

Salaterka plastikowa 20 cm — za przekroczenie dopuszczalnego limitu migracji specyficznej
formaldehydu do 3 % kwasu octowego,
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o Artykul dekoracyjny — Kubek szklany - za przekroczenie limitu migracji olowiu i kadmu
z powierzchni obrzeza kubkéw szklanych.

Powiadomienia informacyjne dotyczyly nastepujacych wyrobéw:

o (Czajnik Melissa, pojemno$é 1,7 | — za zmiang cech organoleptycznych przegotowanej wody
— istotna réznica smaku probki badanej i kontrolne;j,

o Czajnik elektryczny 0,9 1 Model CK - 5156 ,,CLARUS” -~ za zmiang cech
organoleptycznych przegotowanej w nim wody — istotna réznica smaku i zapachu prébki
badanej w stosunku do substancji wzorcowej,

o Czajnik elektryczny FR 515 Frog - za zmiang cech organoleptycznych przegotowanej w nim
wody — istotna réimica smaku 1 zapachu probki badanej w  stosunku
do substancji wzorcowej,

» Czajnik bezprzewodowy elektryczny Holden — za zmiang cech organoleptycznych
przegotowanej] w nim wody — istotna réznica smaku prébki badanej w stosunku do
substancji wzorcowej,

Zakwestionowane produkty byty wycofywane z rynku zgodnie z ustawowymi kompetencjami.

RAPID EXCHANGE INFORMATION SYSTEM
Unijny system s7ybkiego powiadamiania o produktach niebezpiecznych RAPEX.

W systemie RAPEX monitorowano proces wycofywania z obrotu produktdw na podstawie
notyfikacji otrzymanych za posrednictwem Panstwowego Wojew6dzkiego Inspektora Sanitarnego.
Otrzymano 3 powiadomienia, Monitorowano proces wycofywania z obrotu nastepujacych grup
produktéw, ktore nie speiniaty wymagan zdrowotnych ze wzgledu na:
ponadnormatywng zawarto$¢ zanieczyszczen chemicznych:

¢ Stabilizator dla produktéw kosmetycznych (szamponu i odzywki),
o Mydlo,
o Physiogel,
e Szampon i zel do kgpieli dla dzieci,
na ponadnormatywna obecnosé drobnoustrojéw chorobotwoérezych:
o Plyn do kapieli dla dzieci,
o Thiszcz $wistaka,
e Zestaw do makijazu,
¢ Serum p/zmarszczkowe.
Na terenie Powiatu Inowroctawskiego kontrole nie wykazaly obecnosci w/w kwestionowanych
produktow.

Jakosé zdrowotna srodkow spoiywczych.
W 2012 roku w ramach urzgdowej kontroli i monitoringu na podstawie planu pobierania

prébek i badania zywnosci obowigzujacego na dany rok zbadano 287 probek zywnosci i materialow
i wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywno$cia - 8 probek nie spelnialo wymagan
zdrowotnych okreslonych w przepisach prawa zywnosciowego. Kierunki badan okreslone zostaty w
Krajowym Planie Pobierania Prébek i Badania Zywnosci, opartym na ustawodawstwie
obowiazujacym w krajach Unii Europejskiej. Plan ten obejmowal oceng laboratoryjna
wyszezegdlnionych grup §rodkdw spozywcezych zaréwno produkeji krajowej, wyprodukowanych w
krajach Unii Europejskiej jak i importowanych z krajow trzecich oraz materialow i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscig. Przewidziano w nim réwniez probki zywnoéei i prébki
sanitarne pobierane do badah w trakcie prowadzenia dochodzenia epidemiologicznego w ogniskach
zbiorowych zatrué pokarmowych .
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Ocena sposobu {ywienia.

Zywienie zbiorowe zamknigte jest szczegblnie waznym elementem podstawowej formy
wyzywienia dla okreSlonych grup (np.: pacjentéw szpitali, dzieci w szkolach i przedszkolach).
Zasady racjonalnego zywienia oraz zalecane racje pokarmowe dla poszczegélnych grup ludnosci
opracowujg — zgodnie z kompetencjami i aktualnym stanem wiedzy, jednostki badawczo-
rozwojowe podlegle 1 nadzorowane przez Ministra Zdrowia, w tym gtoéwnie Instytut Zywnosci
i Zywienia. Opracowania zawieraja nowe normy zywienia populacji Polski z uwzglednieniem:

- wieku,

- plci,

- poziomu aktywnosci fizycznej ,

- stanu fizjologicznego.

Zalecane normy mogg by¢ wykorzystane glownie w:

- planowaniu positkow i diet w zZywieniu indywidualnym i grup,

- opracowywaniu diet stosowanych w réznych stanach chorobowych,

- ocenie spozycia na poziomie indywidualnym, grupowym, calej populacji,
- opracowywaniu nowych produktéw spozywezych, np. wzbogaconych,

- procesie nauczania o zaleceniach zywieniowych.

Obecnie normy maja forme zalecen oraz spelniaja role edukacyjna w praktycznej realizacji tego
rodzaju zywienia.

W zwiazku z faktem, ze nie istniejg przepisy narzucajace obowiazkowe normy zvwieniowe,
organy Pahstwowe] Inspekcji Sanitarnej nie maja podstaw prawnych do egzekwowania
prawidlowego zywienia w zakladach zywienia zbiorowego typu zamknietego.

Nalezy rowniez pokresli¢, ze wzrasta liczba obiektéw zywienia zbiorowego ( szkoly, przedszkola),
ktére korzystajg z ustug cateringowych.

W 2012 roku oceniono sposéb zywienia na podstawie jadlospisow w 32 zakladach ( sanatoria,
szkoly, przedszkola). Oceniane jadlospisy nie budzily zastrzezen.

X. Oswiata Zdrowotna i Promocja Zdrowia

Zdrowie okresla sie jako stan dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego i spolecznego, a
nie tylko brak choroby Iub niepeinosprawnosci. Zdrowie to takze zdolnos$¢ i umiejetno$¢ peinienia
r6l spotecznych, adaptacia do zmian Srodowiska i radzenia sobie z tymi zmianami.

Podstawa dzialalnodci oswiatowo — zdrowotnej jest promocja zdrowia, a celem strategicznym:
,Poprawa poziomu zdrowia i zwiazanej z nim jakosci zycia ludnoéci”. Jest to podejscie zgodne z
aktualnymi zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia, zawartymi w strategii ,,Zdrowie dla
wszystkich w XXI wieku”.

Inspekcja Sanitarna inicjuje, organizuje, prowadzi i nadzoruje dzialalno$¢ oswiatowo —
zdrowotna, w celu ksztalttowania odpowiednich postaw 1 zachowan zdrowotnych, a w szczeg6lnoéci
na bazie aktualnego stanu epidemiologicznego i potrzeb spolecznych inicjuje i wytycza kierunki
przedsiewzigé zmierzajacych do zaznajamiania spoleczefistwa z czynnikami szkodliwymi dla
zdrowia, popularyzuje zasady higieny i racjonalnego zywienia

Inspekcja Sanitarna podjeta wspodlpracg i merytorycznie wspierata dziatalno$¢ prozdrowotng
prowadzong przez placowki o$wiatowo — wychowawcze, Srodki masowego przekazu, placdwki
stuzby zdrowia, inne zaklady, instytucje i organizacje — udzielajac porad 1 informacji w zakresie
zapobiegania i eliminowania negatywnego wplywu czynnik6w i zjawisk fizycznych, chemicznych 1
biologicznych na zdrowie ludzi.

Najwazniejszymi celami dzialalnosci o$wiatowo - zdrowotnej podejmowanej przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Inowroclawiu w 2012r. byty:

o zwigkszenie aktywnosci fizycznej spoleczefistwa,

s zmiana nawykéw zywieniowych,
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e zmniejszenie liczby palaczy tytoniu, zmniejszenie i zmiana struktury spozycia alkoholu, a
takze zmniejszenie szk6éd zdrowotnych spowodowanych przyjmowaniem substancji

psychoaktywnych,

e ograniczenie czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy, Zycia i nauki
cZlowieka,

e poprawa sytuacji w zakresie profilaktyki chordb, bedacych gléwnymi zagrozeniami Zzycia
czlowieka,

e zapobieganie rozprzestrzeniania sie¢ chorob zakaZnych.

Gléwne problemy przyiete do realizacji w 2012 roku:
Zwigkszenie aktywnosci fizycznej ludnosci.

1. Popularyzowanie wiedzy o roli aktywnosci fizycznej dla zdrowia.
Poprawa sposobu Zywienia ludnosci i jakoSci Zzywnosci.

1. Zapobieganie zatruciom pokarmowym.

2. Zapobieganie otylosci.
3. Zapobieganie chorobom wynikajacym z blgdow w odzywianiu.
Zmniejszenie rozpowszechnienia palenia tytonia.
1. Akcja ,,Rzué palenie razem z nami”.
2. Obchody ,,Swiatowego dnia bez tytoniu”.
3. Propagowanie wolnego od nikotyny stylu Zzycia poprzez realizowanie przedsigwzigé
programowych i nieprogramowych.
Zapobieganie szerzeniu si¢ choréb zakainych

1. Wiaczenie si¢ w kampanie medialng profilaktyki HIV/AIDS,

2. Realizacja spolecznej kampanii przeciwko meningokokom,

3. Propagowanie szczepien ochronnych z grupy zalecanych,

4. Zapobieganie grypie.

5. Realizacja interwencji ,,1atuaz — moda a zdrowie”.
Zapobieganie uzaleZnieniom ze szezegélnym uwzglednieniem problemu tzw. nowych
narkotykéw

1. Realizacja kampanii pn. ,,Stop dopalaczom™.

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

Na terenie Powiatu Inowroctawskiego kontynuowano realizacje i wdrazano interwencje
programowe i nieprogramowe o zasiggu krajowym i wojewddzkim do ktérych nalezaty:

o Interwencia programowa Zapobieganie HIV/AIDS.

Ogolnopolski Program zwalczania AIDS i zapobiegania zakazeniom HIV na lata 2012-2016.
Program byl realizowany poprzez realizacje kampanii medialnych, dzialan szkoleniowych
i edukacyjnych.

Adresaci programu — miodziez szkolna, spolecznosé¢ lokalna
Zasieg — 8 szko!l ponadgimnazjalnych,

Placéwki wypoczynku letniego — ¢

Kujawskie Centrum Kultury - 1

lokalne media,

20 podmiotow leczniczych.
Wyedukowano 5714 oséb.

o Interwencja programowa , Trzymaj forme”

Ogdlnopolski Program dotyczacy promowania aktywnych form spedzania czasu
i prawidlowego odzywiania, a co za tym idzie zapobiegania otylosci wérod dzieci i mbodziezy.
Adresaci — uczniowie klas I - IlI gimnazjéw, uczniowie klas V-VI szkét podstawowych.

48



Informacja o stanie bezpieczeristwa sanitarnego Powiatu Inowroctawskiego w 2012r.

Rodzice i opiekunowie.
Zasigg — 22 placéwki nauczania i wychowania.
Edukacja objeto — 4613 0sdb
»Program ograniczania zdrowotnych nastepstw palenia tytoniu w Polsce”

Ogolnopolski Program edukacyjny majacy na celu zmniejszenie zachorowan, inwalidztwa i
zgondéw wynikajacych z palenia tytoniu poprzez zmniejszenie ekspozycji na dym tytoniowy,
aktywne i bierne palenie. Propagowanie stylu zycia wolnego od dymu tytoniowego poprzez
realizacj¢ programow edukacyjnych, kampanii medialnych.

W ramach realizacji programu realizowane sa:
- Program ,,Nie pal przy mnie prosz¢” dla klas I-1I szko! podstawowych
- Program ,Znajdz wlasciwe rozwigzanie” dla klas IV-VI szkot podstawowych i -1 szkot
gimnazjalnych
- Program ,,Czyste powietrze wokot nas” dla dzieci 5-6 letnich
- Program ,,Od$wieZzamy nasze miasta” dla 0sob dorostych
Adresaci — miodziez szkét ponadgimnazjalnych,
mlodziez szkot gimnazjalnych,
uczniowie szkét podstawowych,
dzieci uczeszczajace do przedszkoli,
spoteczno$é lokalna,
milodziez wypoczywajaca na obozach letnich 1 zimowych,
grono pedagogiczne,
funkcjonariusze strazy miejskiej.
Zasigg — placoéwki nauczania 1 wychowania - 62
Lokalne media - 2
Straz Miejska - 1
Wyedukowano 15948 osoby.

e [Interwencja nieprogramowa ,, Tatuaz — moda, a zdrowie”

Wojewodzka interwencja, ktérej gléwnym celem jest podniesienie i upowszechnienie wiedzy na
temat zagroZen zdrowotnych zwiazanych z wykonywaniem tatuaZzy oraz ich zapobieganiu.

Adresaci — uczniowie szk6t ponadgimnazjalnych,
dzieci wypoczywajace na koloniach i pétkoloniach letnich.
Zasieg — 8 szkot ponadgimnazjainych,
9 placéwek wypoczynku letniego.
Wyedukowano — 3114 os6b.

o Interwencja nieprogramowa ,,Bqd? ostroiny, opalaj sig rozsqdnie”

Wojewodzka interwencja, ktorej gtéwnym celem jest zapobieganie negatywnym skutkom
zdrowotnym wynikajacym z nadmiernego promieniowania UV poprzez dzialania informacyjno-
edukacyjne .

Adresaci — uczniowie szko6l ponadgimnazjalnych,

dzieci wypoczywajace na koloniach i pétkoloniach letnich.
Zasiegg — 8 szkét ponadgimnazjalnych,

9 placowek wypoczynku letniego.
Wyedukowano — 3114 0s6b.

Wyzej wymienione przedsigwzigcia sg poszerzone o dzialania Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Inowroctawiu do ktérych naleza:
e Organizowanie szkolert, narad majacych na celu pozyskiwanie do realizacji programéw
edukacyjnych z zakresu promocji zdrowia organizatoréw przedsigwzieé prozdrowotnych.
e [nspirowanie i koordynowanie inicjatyw prozdrowotnych podejmowanych przez réine
podmioty spoteczne, placowki stuzby zdrowia, placéwki oswiatowo — wychowawcze.
¢ Udzielanie pomocy merytorycznej placéwkom promujacym zdrowie.
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Dokonywanie oceny dziatalnosci o§wiatowo — zdrowotnej prowadzonej przez nadzorowane
placowki poprzez okresowe wizytacje.
Prowadzenie wypozZyczalni i dystrybucji materialéw edukacyjnych do pracy oswiatowo —
zdrowotne;.
Naglasnianie 1 organizowanie obchodow:

- .Swiatowy Dzien Zdrowia”,

- ,,Swiatowy Dzien bez Tytoniu”,

- akcji ,,Rzué Palenie Razem z Nami”,

- kampanii medialnych z zakresu profilaktyki HIV/AIDS,

- kampanii spolecznej przeciwko zakazeniom meningokokowych,

- kampanii spolecznej ,,Europejski Tydzien Szczepien”,

- kampanii spolecznej zapobiegania grypie,

- kampania ,,Stop dopalaczom”,

- kampania ,,Miasta wolne od dymu tytoniowego”,

- obchody Europejskiego Dnia Wiedzy o Antybiotykach.
Organizowanie i wlaczanie si¢ w realizacj¢ konkurséw o tematyce prozdrowotnej tak na
poziomie krajowym jak i lokalnym.
Wspdlpraca z lokalnymi mediami w ramach realizacji zadan i programéw prozdrowotnych.
Zorganizowanie i prowadzenie Punktu konsultacyjnego dla zbieraczy grzybdw, konsultacji
w punkcie udziela grzyboznawca.

Osiagnigcia w pracy o§wiatowo — zdrowotne;j:

wlaczenie do pracy z zakresu promocji zdrowia ludzi nie zwiazanych ze stuzba zdrowia i
promocja zdrowia — nauczyciele, pracownicy samorzaddw lokalnych, rzecznicy prasowi
Urzedu Miasta i Starostwa, funkcjonariuszy Strazy Miejskie;j,

bardzo dobra wspdlpraca z lokalnymi mediami,

bardzo dobra wspélpraca z samorzadami lokalnymi, ktére wspieraja i popieraja realizacje
interwencji programowych i nieprogramowych o zasiggu krajowym jak i wojewodzkim
realizowanym na terenie naszego powiatu,

bardzo dobra wspdlpraca z dyrektorami placowek oswiatowo-wychowawczych.
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Podsumowanie
Pasistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroctawiu prowadzit dziatania majace na

celu ksztaltowanie motywacji, wiedzy i umiejgtnosci zdrowego stylu zycia, a takze podejmowanie
dzialah na rzecz zdrowia wlasnego i innych.

Pafstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu realizujac zadania z zakresu
zdrowia publicznego kontynuowal w szczegolnosci:

zadania majace na celu zapewnienie bezpieczenistwa Zzywosdci szczegdlnie w zakresie
wdrazania i skutecznego stosowania systemoéw kontroli wewnetrznej, zachowania ciaglosci
faficucha chlodniczego na calej drodze od surowca do gotowego produktu, stosowania
prawidlowych proceséw mycia i dezynfekcji, zachowania higieny osobistej 1 higieny
miejsca pracy oraz identyfikowalnosci surowcdw 1 produktow.

prowadzenie stalego, systematycznego nadzoru przeciwepidemicznego w celu wezesnego
wykrywania i ograniczania rozwoju chor6b zakaznych,

prowadzenie nadzoru nad placowkami $wiadczacymi szczepienia ochronne w zakresie
zasad prowadzenia szczepien ochronnych i gospodarki preparatami szczepionkowymi,
prowadzenie nadzoru nad zakladami pracy ze szczegéinym uwzglednieniem zakladow, w
ktérych wystepuja czynniki szkodliwe dla zdrowia,

dziatania w ramach prowadzonego monitoringu jako$ci wody przeznaczonej do spozycia
przez ludzi, a takze wody w basenach,

prowadzenie nadzoru nad obiektami uzytecznoéci publicznej.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Inowroclawiu oceniajac stan
bezpieczenistwa sanitarnego Powiatu Inowroclawskiego w 2012 roku stwierdza:

L.

Niepokojacym zjawiskiem byl wzrost liczby ognisk zatrué / zakazern pokarmowych.
Wystapienie ognisk zbiorowych skutkowalo wzrostem wspolczynnikéw zapadalnosci na
wirusowe zakazenia jelitowe oraz utrzymywanie si¢ do$¢ wysokiej zapadalno$ci na
salmonellozy. Choroby przenoszone droga pokarmowa wymagaja ciagle] czujnosci 1
podejmowania dziatafi prewencyjnych.

Obowiazkowe szczepienia ochronne u dzieci i mlodziezy wykonano w zadowalajgcym
procencie.

Najpowszechniej wystepujacymi czynnikami szkodliwymi dla zdrowia, dla ktérych
stwierdzono przekroczenia dopuszczonych warto$ci NDN byt hatas.

Nieprawidlowosci w zakresie jakosci wody dotyczyly najczeéciej ponadnormatywnej
zawartosci zelaza i manganu, ktéra powodowata zwigkszenie metnosci wody, ale nie
stwarzata istotnych zagrozen dla zdrowia konsumentéw.

W 2012 roku znaczgco wzrosta liczba S$rodkow spozywezych, a przede wszystkim
suplementéw diety zglaszanych w ramach Systemu Wczesnego Ostrzegania o
Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach — RASFF.

Podczas uczestnictwa w dopuszczeniu do uzytku obiektéw budowlanych w dalszym ciagu
bardzo czesto stwierdzano brak zabezpieczenia instalacji wodociagowej przed wtérnym
zanieczyszczeniem.

Nadal brak sal gimnastycznych w niektoérych szkolach.

Nalezy kontynuowa¢ wspélprace z Inspekcjami: Weterynaryjna, Handlows, Jakosci
Handlowej Artykuléw Rolno-Spozywczych i Farmaceutyczng w celu wzmocnienia
skutecznos$ci urzgdowej kontroli Zywnosci.

Nalezy realizowaé zadania w zakresie promocji zdrowia, aktywizowac cala spofecznos¢ w
zakresie dbania o zdrowie wlasne i itnnych.

PANSTWOWY POWIATUOWY
INEPE f SANTTARNY
w . 1
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