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UVODNIK

Spostovane kolegice in kolegi,

pred vami je zbornik Mednarodnih dnevov sanitarnega inze-
nirstva z vsebinami, ki so bile predstavljene na dogodkih v
oktobru 2019 v Stirih razlicnih mestih: v Sarajevu med 3. in 5.
oktobrom, v Zagrebu med 10. in 12. oktobrom, v Ljubljani
med 16. in 18. oktobrom ter v NiSu med 24. in 26. oktobrom.

Mednarodni dnevi sanitarnega inzenirstva 2019 so drugi
tovrstni dogodek. Prvega je leta 2018 v Ljubljani pripravil in
izvedel Institut za sanitarno inzenirstvo. Tokrat so se vabilu
odzvali Udruzenje za sanitarno inZenjerstvo u Bosni i Herce-
govini, Hrvatska komora zdravstvenih radnika Republike
Hrvatske in UdruZenje sanitarnih inZenjera Srbije (SETIS), ki
so se prikljucili organizacijskemu odboru. Ker smo aktivni ¢lani
zdruZenja International Federation of Environmental Health
(IFEH), je le-to sprejelo in podprlo naso pobudo ter pri izvedbi
dogodka sodelovalo kot soorganizator. Soorganizator dogodka
je bil tudi Center za vsezivljenjsko ucenje Zdravstvene fakultete
Univerze v Ljubljani.

Za uspesno dolgoletno sodelovanije, nesebi¢no pomoc in pod-
poro pri razvoju sanitarnega inZenirstva smo leta 2018 podelili
zahvalo in plaketo prim. prof. dr. Ilvanu ErZenu, dr. med., spec.
ter ga imenovali za ambasadorja sanitarnega inzenirstva. Leta
2019 je ambasadorka sanitarnega inzenirstva postala doc. dr.
Mojca Jevsnik, dipl. san. inz.

Ker se je dogodka udelezilo veliko Stevilo predavateljev in drugih
udeleZzencev, ocenjujemo, da dnevi sanitarnega inzenirstva
postajajo del kakovostnega izobrazevanja in usposabljanja posa-
meznikov na podro¢ju javnega in okoljskega zdravja.




. INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

V naslednjih letih bi v to izobrazevanje lahko vkljucili Se vec
interdisciplinarnih raziskovalcev in strokovnjakov iz razli¢nih
ustanov in drzav.

V tem zborniku so objavljene vsebine s podro¢ja sanitarnega
inzenirstva in vsebine, ki se s tem podroCjem povezujejo na
interdisciplinaren nacin. Objavljenih je 13 razSirjenih vsebin —
prispevkov, katerih namen je omogociti dostop do najnovejsih
izsledkov znanstvenih in aplikativnih raziskav ter primerov
dobrih praks s podrocja sanitarnega inzenirstva oz. javnega in
okoljskega zdravja. Cilj dnevov sanitarnega inzZenirstva je
spodbuditi strokovne ustanove in posameznike, ki se poklicno,
tj. na strokovni ravni, ukvarjajo z posameznim podrocjem, da
preverjena dejstva, ki jih predstavijo predavatelji uporabijo v
praksi in tako izboljSajo dosedanje prakse v korist nadaljnjih
znanstvenih raziskav in empiri¢nih opazovan.

Za ves Cas, trud in vsestransko kreativnost se zahvaljujem
predavateljem, avtorjem povzetkov, ter znanstvenemu in organi-
zacijskemu odboru Mednarodnih dnevov sanitarnega inzenirstva
2019. Najlepsa hvala vsem udelezencem in tistim, ki s svojim
ustvarjanjem pomembno prispevate k napredku sanitarnega
inZenirstva. Se posebej iskrena hvala prijateljem ter kolegom
Danielu, Brunu, Danijelu, Jasni, Sari in Aleksandru.

Ponosen sem, da sem sanitar'c in del vas!

AleS KRULEC, glavni in odgovorni urednik
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PREDSTAVITEV IZSLEDKOV RAZISKAVE
HIGIENSKEGA STANJA V GOSTINSKIH
OBJEKTIH SLOVENIJE

Mojca JEVSNIK!, Matic KAVCIC!, Stanka VADNJAL?,
Uréka JAMNIKAR CIGLENECKI?, Andrej KIRBIS?

UuvoD 1 Univerza v Ljubljani,
Zdravstvena fakulteta,

v . . . T sy Zdravstvena pot 5,
Okuzbe in/ali zastrupitve z Zivili vkljuCujejo Sirok spekter 1000 Ljubliana, Slovenija

bolezni in so pomemben, rasto¢ javno zdravstveni problem. V 2 Univerza v Ljubljani,
zadnjem porocilu Evropske agencije za varno hrano (EFSA) za Veterinarska fakulteta,
leto 2017 je bila bakterija iz rodu Salmonella najpogoste;si Gerbiceva 60, )
povzroditelj izbruhov, sledijo bakterijski toksini in  histamin. 1000 Ljubljana, Slovenija
Najpogostejsi vzroki, ki so pripeljali do kontaminacije zivil so
kontaminirana surovina, neustrezna higiena rok zaposlenih in
navzkrizna kontaminacija. V izbruhih je bilo skupno prizadetih
kar za 29,7 % veC oseb kot v letu 2016 (EFSA, 2018).

Znanje zaposlenih pri delu z Zivili

Zaposleni v zivilski dejavnosti imajo veliko moralno in zakonsko
dolznost, da stalno vzdrzujejo ustrezen nivo osebne higiene. To
je eden od dejavnikov za zagotavljanje varnih zivil in
prepreCevanje zdravstvenih posledic zaradi nehigienskega
ravnanja z zivili (NIJZ, 2014). Trije glavni dejavniki za okuzbe in/
ali zastrupitve z zivili so neustrezno znanje, odnos do dela in
nezadostne delovne izkusnje zaposlenih pri delu z Zivili (Kumar
Gupta idr. 2017). Pichler in sodelavci (2014) so na Dunaju
izvedli raziskavo, s katero so ocenili znanje zaposlenih v
gostinstvu glede poznavanja zahtev za varnost Zivil. étudija je
pokazala, da zaposleni preko izobrazevanj na svojem trenutnem
delovhem mestu dosegajo obcutno boljSe rezultate kot osebe
brez usposabljanja na delovnem mestu (Pichler idr. 2014).

Posebno pozornost je treba nameniti zaposlenim, ki so vkljuceni
v pripravo Zzivil, ki so namenjena kon¢nemu potroSniku brez
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predhodne toplotne obdelave oziroma rokujejo z gotovimi Zivili -
saj lahko mikroorganizmi, prisotni na njihovih rokah sluZijo kot
vektor za prenos mikrobov v zivilo. V Kanadi so Mclntyrea in
sodelavci (2013) opravili raziskavo ocenjevanja znanja o varnosti
hrane in odnosa do varnosti hrane. |zdelali so oceno opazovanja
umivanja rok zaposlenih, ki so usposobljeni, in tistih, ki niso.
Ugotovili so, da je znanje zaposlenih, ki so imeli usposabljanja
pred vecC leti, slabse. Znanje je bilo pri usposobljenih zaposlenih
veliko vecje kot pri tistih, ki niso bili delezni usposabljanja. Pri
zaposlenih, ki so bili delezni usposabljanja, so opazili boljSo
tehniko umivanja rok. V Studiji so na podlagi rezultatov prisli do
zakljuCka, da je treba vse zaposlene ponovno usposabljati in
izobrazevati na temo varnosti hrane (Mclntyrea in sod., 2013).
Jevsnik in sodelavci (2008) so preko razli¢nih kazalcev kriti¢nih
razmer med proucevanjem razliCnih skupin zaposlenih pri delu
z zivili in med potrosniki ugotovili, da je zariSCe problema zago-
tavljanja varnosti Zivil premalo izobrazen, usposobljen, motiviran
in/ali zadovoljen Clovek. Izpostavili so, da je treba Cloveka, ki
vstopa v procese dela z Zivili, obravnavati enakovredno kot
ostale dejavnike tveganj (Jevsnik in sod., 2008).

Pri preverjanju znanja o higieni Zivil in pravilnih postopkih obde-
lave Zivil je bilo ugotovljeno pomanjkljivo znanje na podrocju
shranjevanja zivil, toplotne obdelave ter toplega in hladnega
vzdrzevanja (Samapundo in sod., 2015). Vzrok za neznanje
izhaja iz dejstva, da ima velika veCina zaposlenih poleg nizke
stopnje izobrazbe tudi premalo delovnih izkusenj (Kotzekidou,
2016; Kumar Gupta in sod., 2017). Usposabljanje je pomemben
nacin za zagotavljanje uCinkovitega prenosa znanja v prakso. V
Zivilski dejavnosti lahko delajo le osebe, ki v praksi izkazujejo
znanja o higieni zivil. Priporocljivo je, da so usposabljanja redna
oz. dovolj pogosta ter prilagojena delu, ki ga zaposleni opravljajo.
Zaposleni, ki delajo z zivili morajo biti motivirani, ustrezno
izobrazeni in prakti¢no usposobljeni na podrocjih higiene in
varnosti zivil. Program mora biti prilagojen glede na specificna
tveganja, s katerimi se sooCajo posamezni profili zaposlenih v
zivilski dejavnosti. Zakonska podlaga glede usposabljanja v EU
je podana v Uredbi Evropskega parlamenta in sveta (ES) st.
852/2004 o higieni zivil in sprememba $t. 1019/2008, Kjer je
dolo&eno, da morajo nosilci Zivilske dejavnosti (NZD) zagotoviti,
da nadzorujejo osebe, ki delajo z zivili, jim dajejo navodila in/ali
jih usposobijo v zadevah higiene, skladno z zahtevnostjo
njihovega dela. Uredba Evropskega parlamenta in sveta (ES) st.
852/2004 in st. 1019/2008 o higieni zivil dopus€a moznost,
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da lahko drzave Clanice EU kot pomoc pri izpolnjevanju zakono-
dajnih zahtev uporabljajo smernice. NZD lahko te smernice
uporabljajo prostovoljno (Uredba, 2002). Za podrocCje gostinske
dejavnosti so bile leta 2010 dopolnjene Smernice dobre
higienske prakse in uporabe nacel HACCP v gostinstvu (Pollak
in sod., 2010), ki navajajo, da lahko poteka usposabljanje
zaposlenih na ve¢ nacinov glede na zahtevnost ponudbe in tip
gostinskega obrata (interno usposabljanje, organizacija progra-
mov usposabljanja ipd.). Smernice kot dokument predstavljajo
harmonizirano izhodiS€e za poenoteno razumevanje zahtev
zakonodaje tako med posameznimi NZD znotraj sektorja kot
tudi na relaciji med posameznim sektorjem in pristojnimi
nadzornimi organi. Na podlagi prakti¢nih nasvetov, zbranih v
panoznih smernicah, lahko posredno vplivamo na dvig ravni
znanja in zavedanja tveganj za zdravje, ki izhajajo iz procesov
dela. Prav tako je Nacionalni inStitut za javno zdravje (NIJZ) v
aprilu 2014 pripravil vsebine zadnjih sprememb in popravkov
dokumenta osnovnih higienskih staliS¢. Podlaga za izdelavo
priporoCil je Uredba Evropskega Parlamenta in Sveta (ES) st.
852/2004 z dne 29. aprila 2004 o higieni Zivil (Uredba, 2004).
Osnovna stalis€a so kot uc¢no gradivo namenjena vsem
zaposlenim v zivilski dejavnosti, ki pri svojem delu prihajajo v
stik z zivili (NIJZ, 2014).

Namen raziskave je bil ugotoviti znanje zaposlenih v gostinstvu
0 higieni in varnosti Zivil.

Uporabili smo validiran anketni vpraSalnik avtorjev Pichler in
sodelavci (2014). V raziskavi so avtorji od maja 2011 do
januarja 2012 na Dunaju v Avstriji preverjali znanje o varnosti
zivil pri zaposlenih, ki prihajajo v stik z zivili v restavracijah in
cateringu. VpraSalnik je sestavljen iz Stirih sklopov in vsebuje
56 vpraSanj z naslednjimi temami: Cas in temperatura pri
obvladovanju varnosti zivil, navzkrizna kontaminacija, higiena
rok, CiSCenje in razkuzevanje ter zdravstveno stanje in osebna
higiena zaposlenih (Pichler idr. 2014). Anketni vpraSalnik smo
prevedli v slovenski jezik in ga testirali med Sestimi strokovnjaki
na podro¢ju varnosti Zivil in med desetimi zaposlenimi v
gostinskih obratih.

Agencija Ipsos ga je prilagodila za potrebe telefonskega anke-
tiranja. Anketiranje je bilo izvedeno s pomocjo racunalnisko
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podprtega telefonskega anketiranja (CATI) in je potekalo od
7.5.2018 do 27.7.2018. Posamezni gostinski obrat je bil v
povpreCju kontaktiran 5,9 krat. Po koncu anketiranja je bila
vsem anketirancem ponujena moznost, da po elektronski posti
prejmejo zloZzenko o varnem ravnanju s hrano.

V vzorec so bili vklju€eni gostinski obrati, ki imajo kot primarno
dejavnost registrirano: 55.100 Dejavnost hotelov in podobnih
nastanitvenih obratov; 56.101 Restavracije in gostilne; 56.102
Okrepcevalnice in podobni obrati; 56.103 SlasciCarne in
kavarne.

Od 4.905 gostinskih obratov za katere je bila na voljo tele-
fonska Stevilka, jih je bilo v raziskavo vklju¢enih 4.300. Znotraj
gostinskega lokala je bila ciljna oseba izbrana naklju¢no. Od
skupno 4.300 gostinskih obratov, ki so bili vkljuceni v anketi-
ranje, je bil anketiran 601 gostinski obrat (14 % stopnja
odzivnosti).

Podatke smo statisti¢no obdelali z opisno statistiko in bivariat-
nimi analizami.

V raziskavi je sodelovalo 51,25 % moskih in 48,75 % Zensk,
med katerimi je bilo 82 % anketiranih rojenih v Sloveniji.
41,3 % anketiranih ima konCano srednjo strokovno Solo:
kuhar/natakar. Sledijo anketirani (28,3 %) s koncano srednjo
strokovno Solo ter anketirani 19,3 % s kon¢ano visjo ali visoko
Solo. 46,6 % anketiranih je zasedalo mesto vodje gostinskega
obrata ali vodje kuhinje in 41,1 % mesto glavnega kuharja.
Ostali sodelujoci so bili po funkciji pomozni kuharji, pomocniki
ali drugo. Skoraj polovica anketiranih (48,1 %) je zaposlena v
srednje velikih gostinskih obratih (10-30 miz ali 40-120
sedezev), slaba tretjina (30,3 %) dela v velikih gostinskih
obratih (ve¢ kot 30 miz ali ve¢ kot 120 sedezev), ostali so
zaposleni v manjSih obratih. V povprecju je v izbranih gostin-
skih obratih status zaposlenih: 8,6 redno zaposlenih in 4,3
zunanjih sodelavcev (npr. Studentov). Od vseh zaposlenih
(redno ali priloznostno) jih v povprecju 2,8 ravna z Zivili.

Znanje o varnosti Zivil

Znanje na podroCju zagotavljanja varnosti Zivil je v povprecju
med anketiranimi relativno dobro, vendar so nekatera podrocja,
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kjer imajo anketirani slabSe znanje. Med anketiranimi je 5,8 %
taksnih, ki se Se nikoli niso udeleZili izobrazevanja s podrocja
varnosti Zivil. Pri priblizno polovici anketiranih lahko sklepamo,
da so se v preteklosti udelezili nekdanjega izobrazevanja
»Higienski minimume«. Med njimi je kar 29,8 % anketiranih, ki
so menili, da so v primerjavi s sedanjimi usposabljanji o higieni
in varnosti zivilnekdaj na izobrazevanju »Higienski minimumx«
pridobili ve¢ znanja. 37,3 % anketiranih pa navaja, da so
pridobili priblizno enako znanja.

Anketirani veCinoma vedo, da lahko surova perutnina in surova
jajca povzroCijo resna obolenja, C¢e niso dovolj toplotno
obdelana, kar ne velja za surovo govedino, saj kar 29,9 %
anketiranih meni, da to ni nevarno. Pri dolocenih trditvah, kjer
so bila izpostavljena tveganja za varnost zivil so anketirani
izbrali tudi napacne trditve, kar nakazuje na slabSe poznavanje
mikrobioloSkih tveganj. Na primer 11,3 % anketiranih meni,
da je zamrznjene piS€ancje prsi varno poloziti na pult, da se
odtalijo; 77,9 % meni, da lahko z visoko verjetnostjo trdimo,
da so zivila varna za uZivanje, Ce sta njihov vonj in okus
znacilna; 72 % anketiranih je mnenja, da morajo biti gotove
jedi, ki jih lahko uzivamo hladne, shranjene na hladnem (pri
temperaturi do najvec 13 °C); 8 % meni, da lahko surova jajca
shranjujemo v hladilniku polico visje, kot hranimo solato, ki je
nepokrita in pripravljena za uzivanje; 73 % meni, da lahko
surovo meso shranjujemo, kjer koli v hladilniku, dokler je dobro
zavito v plasti¢ni foliji; 7 % anketiranih meni, da lahko zamrz-
njeno goveje meso odtajamo direktno na delovni povrSini.

Temperaturni rezimi tople oziroma hladne verige so anketi-
ranim slabSe poznani, saj so bili odgovori zelo razprseni in
zelo malo je bilo to€nih odgovorov. Na vprasanje: “Pri katerih
temperaturah se povzroCitelji okuzb oziroma zastrupitev z
zivili najbolj razvijajo?” so bili odgovori zelo razprSeni na
Stevilcni osi od 4 — 120 °C, medtem ko je 18 % anketiranih
odgovorilo »Ne vem«. 21,8 % anketiranih je poznalo pravilno
srediS¢no temperaturo za toplotno obdelavo hamburgerja in
drugih jedi iz mletega mesa (npr. mesna Struca), kar 21,5 %
anketiranih je odgovorilo »Ne vem«. Pravilno srediS¢no
temperaturo pri toplotni obdelavi celega pis¢anca je poznalo
samo 5,2 % anketiranih, ostali so navedli nizjo ali visjo
vrednost, kar 18,6 % anketiranih pravilnega odgovora ni
poznalo. Izpostaviti je potrebno, da je veCina anketiranih
(74 %) navedla, da pogosto pripravljajo surovo meso in ga
tudi toplotno obdelajo. Pravilno temperaturo shranjevanja
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hladnih jedi (npr. narezek, kuhan riz) je poznalo dve tretjini
vprasanih.

Anketirane smo prosili, da imenujejo dve vrsti mikrobov, ki
lahko ob nepravilni pripravi perutninskega mesa pogosto
povzroCajo prebavna obolenja ljudi. Vecina anketiranih je
navedla stafilokoke (71 %), samo 4 % anketiranih so navedli
bakterijo vrste Salmonella in 0,17 % bakterije vrste Campylo-
bacter.

Samo dobra polovica anketiranih pri svojem delu toplotno
obdeluje rdeCe meso in / ali perutnino. Glede na odgovore
anketiranih je znanje o meritvah srediS¢ne temperature mesa
delno ustrezno. Skoraj vsi anketirani (96,8 %) vedo katera
vrsta termometra je najbolj primerna za merjenje sredis¢ne
temperature pis¢ancjih prsi in kam je potrebno vstaviti vbodni
termometer, ¢e Zelimo natancno preveriti srediS¢no tempe-
raturo mesa. Na vpraSanje: “Ali redno merite srediS¢no
temperaturo mesa — perutnine?”, jih je 56,9 % odgovorilo
»Da«. Zaskrbljujo¢ podatek je, da veC kot tretjina (36,3 %)
anketiranih ni vedela ali redno opravljajo meritve srediSCne
temperature mesa (perutnine). Odgovori zakaj anketirani ne
merijo temperature pa nakazujejo na neznanje 0 pomenu
zagotavljanja ustrezne toplotne obdelave Zivil. VeC kot dve
tretjini anketiranih (70,9 %) pozna pravilen postopek, ki je
potreben, Ce je bilo peceno goveje meso veC kot 4 ure
shranjeno pri temperaturi manj kot 57 °C v pecici. 16,6 %
anketiranih meni, da je potrebno po predpisih meso ohladiti in
ponovno segreti; 5,7 % vprasanih pa je mnenja, da je
potrebno meso 15 s pogrevati na vec€ kot 74 °C.

Osebna higiena

VeCina anketiranih (94,5 %) je odgovorila pravilno, da si je
potrebno temeljito umiti roke, Ce pri rokovanju z zivili
uporabljajo papir za zavijanje; nekoliko manj anketiranih pa se
te zahteve zaveda glede rokovanja z obracalko ali prijemalko
(86,7 %) in rokavic za enkratno uporabo (92,0 %). 97,8 %
anketiranih je odgovorilo pravilno, da je bolje za umivanje rok
pri delu v kuhinji uporabiti toplo kot pa hladno vodo. Odgovori
anketiranih so bili dokaj razprSeni pri vprasanju: ,Koliko
sekund naj bi si drgnili roke z milom?“ in sicer od 2 do 300
sekund. Nekoliko manj kot tretjina (29,8 %) anketiranih meni,
da si je potrebno roke drgniti z milom 30 sekund, 11 %
anketiranih meni 15 sekund, 9,5 % 20 sekund, 17,8 % vpra-
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Sanih pa je navedlo, da je potrebno drgniti roke z milom 60
sekund. Vecina vprasanih (98,3 %) tudi pozna pravilen nacin
suSenja rok. 10 % anketiranih priznava, da si kdaj nimajo ¢asa
umiti roke, Ceprav vedo, da bi bilo potrebno. Po uporabi
sanitarij in po kajenju si veCina anketiranih umije roke.

Zadovoljstvo z delom

Anketirani so s pomocjo ocenjevalne lestvice od 1 (sploh ne)
do 5 (zelo) ocenili v kolikSni meri so zadovoljni z razliCnimi
vidiki njihovega dela. Najmanj so zadovoljni z moznostjo
napredovanja in z izobrazevanji in usposabljanji, ki jim jih
organizirajo v podjetju ter z ugodnostmi, ki jim jih nudi podjetje
ter z osebnim dohodkom.

Povzetek statisticnih analiz

Bivariatne preliminarne analize smo pripravili s klju¢nimi
spremenljivkami (vprasSaniji), kjer je bil vecji delez nepravilnih
odgovorov v primerjavi z ostalimi vprasanji. Odgovore smo
predhodno ustrezno rekodirali.

Spol

Ugotovili smo nekoliko manjsi, statisticno znacilen delez (%)
nepravilnih odgovorov Zensk pri dveh vpraSanjih - o moznosti
resnih obolenj, ¢e surova govedina ni dovolj toplotno obdelana
(phi = 0,112, p = 0,006) ter o ustreznem hranjenju Cistilnih
sredstev (phi = 0,96, p = 0,019). Obratno pa pri vprasanju, ali
je pravilno, da led zajamemo s kozarcem, kjer je bil delez
pravilnih odgovorov vecji pri moskih (phi = 0,086, p = 0,036).
Pri ostalih vprasanjih z vecjim delezem nepravilnih odgovorov
razlike po spolu niso statisticno znacilne. Glede na ugotovljene
Sibke povezanosti ni videti, da bi spol igral pomembno vlogo.

|zobrazba

Glede stopnje izobrazbe analiza ne da jasne slike, kot
zanimivost lahko ugotovimo, da se ravno tisti s srednjeSolsko
izobrazbo (torej tudi kuharji in natakarji) pri vprasanjih o
pravilnem ravnanju z obracCalko/prijemalko ter zajemanju ledu
s kozarcem odrezejo najslabSe. Med vsemi anketiranci (n =
601) najdemo tudi 35 takih, ki ravnajo s hrano, pa se niso
udelezili nikakrSnega izobrazevanja s podroCja varnosti Zivil.
Le ti so statisticno znacilno v vecjem delezu podali napacne
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odgovore pri vprasanjih o pravilnem hranjenju surovih jajc v
hladilniku (0,142, p = 0,001), ohlajevanju toplih jedi
(phi = 0,085, p = 0,037) ter na meji statisticne znacilnosti
(phi = 0,078, p = 0,056) pri zajemanju ledu s kozarcem.
Starost v 15 letnih razredih ni povezana znanjem pri anali-
ziranih klju¢nih odgovorih.

Materni jezik / drzava rojstva

Za razliko od gostiln in restavracij, kjer dela vecji delez oseb,
ki ravnajo s hrano, katerih materni jezik je slovensCina, je v
kategoriji barov, kavarn ter slasciCarn ter v kategoriji okrepCe-
valnic, vedji delez takih, katerih materni jezik ni slovenscina
(Cramerjev V = 0,189, p < 0,001). Glede znanja pa se, za
razliko od nekaterih raziskav iz tujine (Pichler idr. 2014),
razlike glede na materni jezik v teh analizah pri nas ne poka-
Zejo kot statistiCno znacilne. Podobne rezultate vidimo tudi pri
drzavi rojstva (porazdelitev v vrstah obratov Cramerjev
V = 0,140, p = 0,006) z izjemo vpraSanja o ustreznem
hranjenju gotovih jedi na hladnem (do 13 °C), kjer je nekoliko
manjsi delez anketiranih rojenih v Sloveniji odgovoril napacno,
kot rojenih drugod (Phi = 0,094, p = 0,022).

Higienski minimum

Odgovori na postavljeno vprasanje v anketi niso zanesljivi.
Previsok je delez tistih, ki so se opredelili, da so v preteklosti
tako izobrazevanje opravili. Bodisi je priSlo do nerazumevanja
vprasanja, bodisi do efekta podajanja druzbeno bolj zazelenega
odgovora. S tem razlogom smo priredili novo spremenljivko pri
kateri smo upoStevali izvajanje izobrazevanja »Higienski
minimum« do vkljuéno leta 2004 ter z upoStevanjem spre-
menljivke o Stevilu let dela na podrocju prehrane vse odgovore
oseb z manj kot 14 let dela na tem podroCju rekodirali z
odgovorom, da tega izobrazevanja niso opravili. Tako lahko
pokazemo, da se pri dveh izmed analiziranih spremenljivk,
tisti, ki so opravili izobrazevanje »Higienski minimum« izkazejo
nekoliko bolje. Statisti¢no znacilno vec je takih, ki so odgovorili
pravilno pri vprasanju o hranjenju surovih jajc v hladilniku
(phi = 0,101, p = 0,013) ter o zajemanju ledu s kozarcem
(phi = 0,120, p = 0,003).
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Vrsta obrata

Kategorije v izvornem vprasanju smo rekodirali tako, da smo
zdruzili restavracije in gostilne, nato bare, kavarne in slasci-
Carne, v posebno kategorijo pa smo uvrstili okrepCevalnice.
Analize s kljuénimi spremenljivkami pokaZejo, da je vrsta
obrata statisti¢no znacilno povezana s znanjem o ohlajevanju
toplih jedi (Cramerjev V= 0,137, p = 0,007), pricakovano je
veCji delez pravilnih odgovorov med anketiranimi v restavracijah
in gostilnah. Podobno ugotovimo glede hranjenja surovih jajc v
hladilniku (Cramerjev V = 0,149, p = 0,003) ter taljenju
zmrznjenih piscancjih prsi na pultu (Cramerjev V = 0,136,
p = 0,008).

Velikost obrata

Velikost gostinskega obrata je statistiCno znacilno povezana z
najveC spremenljivkami, Ceprav je moC povezanosti, tako kot
drugod, tudi tu Sibka. Z velikostjo obrata pada delez
nepravilnih odgovorov pri vprasanju o neustrezno shranjenem
rizu kot viru potencialnih zastrupitev pri ljudeh (Cramerjev V =
0,144, p = 0,006), pri vprasanju glede ustreznega hranjenja
surovih jajc v hladilniku (Cramerjev V = 0,155, p = 0,002)
ter taljenja pis¢ancjih prsi na pultu (Cramerjev V = 0,159, p
= 0,002). Zanimivo, obratno velja za odgovore na vprasanje o
ustreznem hranjenju Cistilnih sredstev v prostorih za pripravo
hrane (Cramerjev V = 0,143, p = 0,006). Najman;jSi delez
nepravilnih odgovorov glede hranjenja na hladnem (do 13 °C)
so podali srednje veliki obrati (Cramerjev V. = 0,145, p =
0,006). Na meji statistiCne znacilnosti (Cramerjev V = 0,113,
p = 0,052) je povezanost z vpraSanjem o varnosti Zivil za
uzivanje, Ce sta njihov vonj in okus znacCilna, kjer izstopajo z
najveCjim delezem napacnih odgovorov (90 %) obrati brez
miz. V kolikor bi sprejeli Se nekoliko vecje tveganje, bi lahko
ugotovili tudi naslednjo Sibko povezanost, saj z velikostjo
obrata pada delez nepravilnih odgovorov glede zajemanja ledu
s kozarcem (Cramerjev V = 0,110, p = 0,063).

Rezultati telefonske ankete so pokazali pomanijkljivo znanje
anketiranih zaposlenih pri delu z Zivili na podro€jih poznavanja
odtajevanja Zzivil, temperatur hladne in vroCe verige, Casa
miljenja rok, poznavanja mikroorganizmov. lzpostavili so tudi
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potrebo po reorganizaciji sedanjega nacina usposabljanja o
higieni zivil. Poudarili so ucinkovitost preteklega nacina uspo-
sabljanja zaposlenih, t.i. »Higienski minimums, ki je temeljil
na rednih periodiCnih usposabljanjih vseh pri delu z Zivili in je
dosegel trdnejSe znanje o higieni zivil ter visjo higiensko zavest
zaposlenih.

Evropski pravni red na podrocju varnosti Zivil poudari uvajanje
in izvajanje dobre higienske prakse in uporabo nacel sistema
HACCP v vseh fazah proizvodnje in prometa zivil. Slaba stran
evropske zakonodaje na podroCju varnosti zivil je, da ne
predpisuje pogojev glede izobrazevanja, usposabljanja in
zahtevanega znanja nadrejenih in oseb pri delu z Zivili. Slednje
nimamo opredeljeno niti v nacionalni zakonodaji. Opredeljen je
zgolj cilj, da so zaposleni pri delu z zivili usposobljeni na
podroCju higiene, skladno z zahtevnostjo njihovega dela, oz.
da so odgovorne osebe primerno usposobljene za uporabo
nacel sistema HACCP. To je zelo visoko zastavljen cilj, ki
zahteva veliko znanja, odgovornosti in visoko higiensko zavest
NZD, tako imenovano kulturo zagotavljanja varnosti Zivil. V
vecjih prehranskih objektih (npr. vrtci, Sole, domovi za
starejSe, itd.), kjer je za varnost in kakovost Zivil zaposlena
ustrezno usposobljena oseba ni tezav s pripravo ustreznih
usposabljanj za zaposlene pri delu z Zivili. Problem nastopi v
manjSih gostinskih obratih, kjer so nadrejeni v vecini primerov
ne dovolj izobraZzeni na podrocju higiene Zivil in prezaposleni
ali pa nimajo ustrezne higienske zavesti. Zaradi navedenega
NZD v gostinskih obratih jemljejo usposabljanje zaposlenih
veCinoma kot dodatno, nepotrebno obveznost. In ¢e problem
Se stopnjujemo, lahko Se zaposlujejo kader, ki nima ustrezne
izobrazbe Zivilske smeri. Tako se problem ustrezne uspo-
sobljenosti zaposlenih pri delu z Zivili v gostinstvu samo Se
poglablja.

Posameznik pri delu z Zivili, tako na ravni nacrtovalca, kot na
ravni izvajalca je eden od osrednjih dejavnikov tveganja v
procesu zagotavljanja varnosti zivil. Sistemi zagotavljanja
varnosti zivil predvidevajo, da v sistem vstopa ustrezno
usposobljen posameznik. Ce so v procesu proizvodnje in
prometa z zivili zaposlene osebe, ki niso dobile ustrezne
formalne izobrazbe in nato niso delezne tudi usposabljanj o
higieni zivil, ne moremo pricakovati, da bo v delovni proces na
podroCju zivilstva vstopal zaposleni s potrebnim znanjem,
vescinami, zavedanjem in odnosom do zagotavljanja varnosti
7ivil. Zeleni cilj lahko doseZemo le z u&inkovitim sodelovanjem
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vseh deleznikov, ki so v zagotavljanje varnosti zivil vkljuceni na
razli€nih ravneh.
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igrajo pomembno viogo v medicini, farmaciji, zivilski tehnologiji
in v vsakdanjem delovnem ter bivalnem okolju, kjer skusamo
obvladovati mikrobno populacijo na primerno nizki ravni. Z
uvajanjem novih materialov in nacinov CiS€enja povrsin se
pojavljajo novi izzivi na podrocju higiene povrsin. Bakterijske
okuzbe predstavljajo enega izmed najpomembnejSih javno-
zdravstvenih izzivov, saj raziskave kazejo, da je ve€ kot 80 %
vseh okuzb povezanih z izpostavljenostjo biofilmom. Proces
nastanka biofilma se pricne z adhezijo bakterij na povrSino
materiala in je odvisen predvsem od fizikalno kemijskih
interakcij med povrsino in bakterijo. Bakterije se na povrSini
pricno razmnoZzevati in izloCati eksopolisaharidne snovi, ki jih
SCitijo pred neugodnimi okoljskimi pogoji, mehanskimi silami,
vplivu Cistil in razkuZil. TakSne zdruzbe mikroorganizmov so
tudi do tisockrat bolj odporne na CiSCenje in dezinfekcijo kot
planktonske celice. Tako za obvladovanje mikrobne populacije
na povrsini uporabljamo razliCne pristope, med katerimi
prevladujejo kemijski nacini, ki poskodujejo celino steno in/ali
dedni material ter posledicno povzroCajo njihov propad in
odcepljanje s povrsine.

JAVNO ZDRAVSTVENI VIDIK HIGIENE POVRSIN

Uporaba Stevilnih protimikrobnih snovi v vsakdanjem Zivljenju
sicer omogocCa nadzor mikrobne populacije, vendar ima takSen
pristop negativne vplive na globalno zdravje. Pojav bakterijske
in navzkrizne odpornosti na antibiotike je posledica nekriticne
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uporabe protimikrobnih snovi, ki lahko vplivajo na izide
zdravljena, na mikrobno ekologijo in na prenos vecCkratno
odpornih patogenov (Fink, 2015). Hkrati pa Stevilo ucinkovitih
antibiotikov v klini€ni medicini upada, kar predstavlja veliko
tveganje za obvladovanje mikrobne populacije in zahteva od
znanosti iskanje resSitev za protimikrobno krizo. Ze nekaj Casa
velja, da problem protimikrobne odpornosti ni omejen zgolj na
klinicno okolje, ampak se s Siroko uporabo Cistil in sredstev za
osebno higieno seli v domace okolje (Hartmann et al., 2016).
Stevilni proizvodi za ¢&i$¢enje in osebno higieno vsebujejo
protimikrobne snovi, kot so triklosan, klorheksidin, kvartarne
amonijeve spojine in druge snovi, ki imajo protimikrobne
lastnosti (Coulborn et al., 2010; Maillard et al., 2013). Rezultati
Studij pa zaskrbljujoCe nakazujejo, da uporaba prav teh
protimikrobnih snovi v gospodinjstvu povzroa odpornost
mikroorganizmov celo na nove antibiotike (Bloomfield, 2002;
Coulborn et al., 2010; Giuliano & Rybak, 2015; Maillard et al.,
2013; Sonbol et al.,, 2018). Tako je Svetovna zdravstvena
organizacija leta 2017 opozorila na problem povecane
odpornosti na protimikrobna sredstva, ki se ne uporabljajo za
klinicne namene (WHO, 2017). Obvladovanje bakterijske
odpornosti na protimikrobna sredstva v prvi vrsti zahteva od
nas, da omejimo uporabo protimikrobnih snovi v ne-klinicnem
okolju, kjer lahko vzdrzujemo primerno raven mikrobne
populacije brez uporabe protimikrobnih snovi ali s snovmi, ki
imajo nespecificno delovanje in tako ne povzroCajo odpornosti.

Razvoj znanosti in aplikacije dognanj v industriji omogocajo
razvoj novih pristopov in nacinov obvladovanja biofilmov.
Hkrati pa informirani potrosniki in strokovna javnost zahteva
od odgovornih oseb uporabo ucinkovitih, a vendar varnih
sredstev tako za okolje, kot zdravje (Fink, 2019). Fizikalni
pristop vkljuCuje spreminjanje lastnosti povrSine materiala do
takSne mere, da se bakterije ne morejo oprijeti na povrsino. Pri
tem se nemalokrat fizikalni pristopi zgledujejo po vzorcih v
naravi. Ugotovljeno je bilo, da mikrostruktura materiala, ki
posnema topografijo koze morskega psa »shark skin effect«
onemogoca pripenjanje bakterij na povrsino. Mikrostruktura
povrSine v obliki diamanta ima med posameznimi deli vdolbine,
ki so globine 0,3 um in naklju¢no razporejene po povrsini, kar
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predstavlja neugodno povrSino za adhezijo bakterij (Dundar
Arisoy et al., 2018). Spreminjanje mikrostrukture z dodajanjem
t.i. nanostebrickov s konicno obliko omogoCa uniCevanje
bakterij brez uporabe kemicnih snovi. Bakterija, ki se v
adhezijskem procesu pribliza povrSini z nanostebriCki zaradi
neenakomerne deformacije celiCne stene poci, celiCni matriks
se sprosti in celica propade. TakSen nacin obvladovanja
bakterijske adhezije je uCinkovit predvsem pri Gram negativnih
bakterijah, med tem ko je pri Gram pozitivnih bakterijah ta
pristop manj ucinkovit (Ye et al., 2019).

V procesu zagotavljanja higiene povrSin pa velik potencial
predstavljajo naravna Cistilna in protimikrobna sredstva na
osnovi biopolimerov, ekstraktov rastlin, naravnih povrsinsko
aktivnih snovi in kislin naravnega izvora, ki imajo Sirok spekter
delovanja, veliko ucCinkovitost, nizko stopnjo odpornosti,
obenem pa so tudi okoljsko in zdravstveno sprejemljivejsi (Fink,
2019). Znano je, da terpentini, naravne Kkisline, tanini,
flavonoidi in fenolne spojine prehajajo skozi celicno steno in
povzroCajo denaturacijo celi¢nih proteinov. EteriCna olja rastlin
znizujejo pH, kar ima za posledico motnje v delovanju celi¢ne
membrane, vpliv na DNA transkripcijo, sintezo proteinov in
aktivnost encimov (Galié et al., 2018). Avtorji Raffaella et al
(2017) navajajo, da mikroemulzija 5 % eteriCnega olja
cimetovca zmanjSa za 3 Log koli€ino biofilma na nerjavni
plo€evini. Raziskava avtorjev Fink et al (2018) je pokazala, da
ekstrakti mediteranskih rastlin kot so lovor, peCke grozdja in
lupina granatnega jabolka bolj ucinkovito delujejo proti biofilmu
E. coli, kot standardno Cistilno sredstvo natrijev dodecilsulfat.
Poleg etericnih olj, Stevilne rastline vsebujejo povrsSinsko
aktivne snovi kot so saponini. Najdemo jih v vseh strocnicah,
kriznicah, divjem kostanju, pralnih oresckih in drugih. Naravni
saponini imajo veliko sposobnost zmanjSevanja povrsSinske
aktivnosti vode in emulzificirajo mascobe. So€asno delujejo na
celicno steno, poskodujejo DNA in povzroCajo odcepljanje
bakterij s povrSine (Fleck et al., 2019). Uporaba razlicnih
encimov kot so peptidaze, lipaze in amilaze predstavljajo enega
izmed bolj u€inkovitih nacinov obvladovanja biofilmov. Encimi
lahko prehajajo skozi eksopolisaharidno plast biofilmov in
delujejo nespecificno na povzroCitelja. Tako se encimi
uporabljajo za obvladovanje biofilov bakterij Salmonella,
Campylobacter in L. monocytogenes. Prednost takSnega
pristopa v proizvodnem procesu je zmanjSanje uporabe Cistil
na osnovi klora in enostavna uporaba, hkrati encimi ne
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povzroCajo korozije kovinskih materialov. Slabost CiSCenja z
encimi pa je, da so stabilni samo pri temperaturah nizjih od
60 °C (Fink, 2019). Bakterije v zrelih biofilmih komunicirajo
med seboj preko sposobnosti zaznavanja celi¢ne gostote (ang.
Quorum sensing). Komunikacija poteka preko signalnih molekul
oz. avtoinduktorjev ali »bakterijskih fermonov« V zadnjem ¢asu
vse veC raziskav prouCuje kako z razlicnimi motilci to
komunikacijo med bakterijami prekini in tako povzro€iti propad
biofilma. To lahko dosezemo z inaktivacijo signalnih molekul ali
z vnosom molekul, ki posnemajo signalne molekule, jih
spreminjajo ali unicujejo. Tako se danes ze v praksi uporabljajo
motilci signalnih molekul kot so na primer closantel, AHL-
laktonaze, AHL-amidaze, paraoksonaze, L-Kanavanin in
podobni (Galié et al., 2018).

V okviru zadnjega projekta »Naravni ekstrakti za obvladovanje
bakterijskih biofilmov v Zivilski industriji« raziskujemo vpliv
ekstraktov in hidrolatov timjana, zajblja in mete. Preliminarni
rezultati kazejo na veliko antibakterijsko delovanje ekstraktov in
hidrolatov proti E.coli, P. aeruginosa, S. aureus, B. cereus. B.
subtilis in S. typhimurium. Dokazali smo, da imajo ekstrakti
znacCilno vedji antibakterijski potencial kot hidrolati. Hkrati nasi
rezultati nakazujejo, da lahko z ekstraktom Zablja in timjana
dosezemo vecje inhibicije pri vseh analiziranih bakterijskih
sevih v primerjavi z standardnim antibiotikom bacitracinom.

Obvladovanije higiene povrsin predstavlja enega izmed osnovnih
pogojev za zagotavljanje varnosti in kakovosti v zdravstvu,
farmaciji, zivilski proizvodnji in v vseh tistih okoljih, kjer je
higiena pomemba. Danes poznamo pristope s katerimi lahko
zmanjSamo tveganje na sprejemljivo raven, vendar je potrebno
pri tem upoStevati tudi vplive na zdravje in okolje. Razumevanje
zakonitosti  zivljenjskega cikla biofilmov in prepoznavanje
dobrobiti narave, nam omogoca, da obvladujemo mikrobioloska
tveganja na sonaraven in varen nacin ter tako zagotovimo
reSitev globale protimikrobne krize.
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stavbe in konstrukciiske Raba energije v stavbah predstavlja okoli 40 % celotne koncne

elemente, Jamova cesta energije v Evropski uniji (EU), sledi transport s 33 %
gl 1000 Ljubljana, (European Parliament, 2016). Stavbe so odgovorne za 36 %
ovenija

vseh CO, emisij in porabijo 55 % elektricne energije v EU
(European Commission, 2018). Stanovanjske stavbe pred-
stavljajo najvecji segment stavbnega fonda s 75 % celotne
povrsSine stavb v EU. Nestanovanjske stavbe so v primerjavi s
stanovanjskimi bolj zapletene in raznolike in predstavljajo
25 % stavbnega fonda (BPIE, 2011).

ObstojeC stavbni fond je star. Ve€ kot 40 % stavb je bilo
zgrajenih pred letom 1960 in 90 % pred letom 1990. 75 %
stavb v EU je energijsko neucinkovitih in jih tako priStevamo
med velike porabnike energije (European Parliament, 2016).
PovpreCna konc¢na raba energije za enodruzinsko hiSo, ki je
bila zgrajena v letu 1960, znasa 150-350 kWh/(m?) in za
hiSo, ki je bila zgrajena leta 1990 znasa 108-268 kWh/(m?)
(odvisno od drzave Clanice) (BPIE, 2011). Povpre¢na specificna
raba energije za nestanovanjske stavbe znasa 280 kWh/m?.
Evropska komisija navaja, da imajo stavbe najvecji potencial k
energijskim prihrankom. Ocenjeni energijski prihranki v stano-
vanjskih in nestanovanjskih stavbah znaSajo 27 % in 30 %.

Po Uredbi o razvr§€anju objektov (Uradni list RS, st. 37/18)
stavbe za izobrazevanje (predSolsko, osnovnosSolsko, srednje-
Solsko izobrazevanje, visokoSolsko, univerzitetno), klasificiramo
kot Stavbe sploSnega druzbenega pomena (126) in nadalje kot
Stavbe za izobrazevanje in znanstvenoraziskovalno delo
(1263) ter Stavbe za izobraZevanje in znanstvenoraziskovalno




MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

delo (12630). Po navedba SURS (2008), 40 % celotne
povrSine stavb v javnem sektorju (3.657.862 m? od
9.970.060 m?) prispevajo stavbe za izobrazevanje (3 % vrtci,
22 % 08, 8 % srednje Sole, 7 % ostalo Solstvo). Po delezu v
rabi konCne energije brez javne razsvetljave, bolnicam sledijo
osnovne Sole s 15 %, stavbe javne uprave z 11 % ter stavbe
za kulturo in razvedrilo z 10 %. DeleZi ostalih vrst stavb so
nizji od 10 %. Raba kon€ne energije v javnem sektorju v
stavbah za izobrazevanje znasa 34 % od celotne raba konc¢ne
energije v javnem sektorju (2231 TJ od 6.730 TJ). Specificna
raba koncne energije je 241 kWh/m? v vrtcih, 142 kWh/m? v
0S, 150 kWh/m? v srednjih Solah, 243 kWh/m? v ostalem
Solstvu. Podobna je situacija tudi na EU ravni. Po podatkih
BPIE (2011) imajo izobrazevalne ustanove v EU znaCilen
vzorec uporabe. Obsegajo 17 % celotne povrSine javnih stavb.
Uporabne povrSina glavnine izobraZzevalnih ustanov v EU
presega vrednost 1000 m?. V EU 12 % konéne rabe energije
v javnem sektorju odpade na izobrazevalne ustanove.
Specificna raba energije za izobrazevalne ustanove v EU je
150-250 kWh/(m?a) in je primerljiva situaciji v Sloveniji.

Evropa se s problematiko velike rabe energije v stavbnem
sektorju spopada z uvedbo Stevilnih regulativ, politik in stra-
tegij za spodbujanje energijske ucinkovitosti in samozadostnosti
drzav Clanic. Glavni del aktivnosti je vezan na zmanjSevanje
rabe energije v stavbah, zmanjSevanje CO, in uvedbo
obnovljivih virov energije. Krovni mednarodni pravni akt na
podroCju rabe energije v stavbah je Energy Performance of
Buildings Directive (EPBD 2010/31/EU), ki zahteva doseg
t.im. cilia 20-20-20 do leta 2020, predvsem s pomocjo
energijsko uinkovitin ukrepov. Clen 5 Directive 2012/27/EU
navaja: “from 1 January 2014, 3 % of the total floor area of
heated and /or cooled buildings owned and occupied by its
central government is renovated each year.” Se ve¢, EPBD
2010/31/EU zahteva “all new buildings to be nearly zero-
energy by the end of 2020. All new public buildings must be
nearly zero-energy by 2018”. Nova Direktiva o energetski
uCinkovitosti stavb (Directive (EU) 2018/844, p 3) navaja:
“Member States should support energy performance upgrades
of existing buildings that contribute to achieving a healthy
indoor environment,...".

Kljub strogim zakonskim zahtevam, pa je letna stopnja
prenove v EU Se vedno manj intenzivna in znasa le 0.4-1.2 %
(odvisno od drzave Clanice) (EPBD Proposal 2016). Ocenjuje




INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

se, da prenova predstavlja 57 % vseh gradbenih dejavnosti
(EP, 2016). Evropski parlament (European Parliament, 2016)
je definiral zahtevane in priporoCene politike in strategije za
zveCanje stopnje prenove, ki so: regulativne (npr. obvezni
gradbeni predpisi, minimalni standardi energijske ucinkovi-
tosti); finan¢ne in davéne (npr. davcne olajSave), informativne
kampanje in oznaCevanje (npr. ozaveSCanje, certifikati o
energetski ucinkovitosti EU) in drugo.

Ce povzamemo, dana$nje prenove in novogradnje potekajo v
smeri dosega vecje energijske ucinkovitosti, kar dosezemo z
izboljSavami na ravni stavbnega ovoja in mehanskih sistemov.
Na primer: U faktor zunanje stene stavbe, ki je bila zgrajena v
1960tih letih je znasal 1.5-2.5 W/(m?K), za leto 1990: 0.8-
1.2 W/(m?2K) in za leto 2010: 0.2 W/(m2K) (BPIE,2011).
Zrakotesnost stavbnega ovoja (n50 v h') enodruzinske hiSe
zgrajene v 1990tih letih znasa 0.7 h! (Danska) in 0.8 h'
(Nemcija), ter 2010 0.6 (Danska) in 0.27 h' (Nemcija). Kot
rezultat energijsko ucinkovitih ukrepov se je kon¢na raba ener-
gije v gospodinjskih EU znizala za 11 %, v obdobju 2005-
2015 (EEA, 2017).

TakSen necelovit pristop se odrazi ne le v zmanjSani porabi
energije stavbe, ampak tudi v neudobnih in nezdravih
razmerah ter drugih zdravstvenih izidih. Stevilne epidemioloske
raziskave (Dovjak and Kukec, 2019) opozarjajo na proble-
matiko slabe kakovosti notranjega okolja, ki je Se posebej
izrazita v novogradnjah in prenovah.

Clanek obravnava kakovost notranjega okolja v nestanovanjski
stavbi, ki je bila delezna prenove. Uporabniki so opozorili na
problematiko poslabSanja kakovosti zraka. S pomocjo
numeri¢nih simulacij smo analizirali stanje in na osnovi
rezultatov izdelali priporocila, ki so uporabna tako za graditev
kot za pripravo nacionalnih politiki in strategijah v smeri
kakovostnega notranjega okolja.

Namen prezraevanja v stavbah po Awbi (2003) je zagotoviti
optimalno koli¢ino Cistega zraka za dihanje, redcenje
onesnazeval, ki izvirajo iz same stavbe, in dejavnosti, ki se
izvajajo v njej, ter odstranitvijo onesnazeval iz nje. Da bi
dosegli visoko energijsko ucinkovitost stavbe, je stavbni ovoj
zatesnjen in vgrajeni so ucinkoviti mehanski sistemi, podprti s
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toplotnimi rekuperatorji. Zlasti v nestanovanjskih stavbah se
prezraCevalne izgube pogosto zmanj$ajo z zmanjSanjem koliCine
svezega zraka na uporabnika. Na Zalost je takSen nacrtovalski
pristop v podprt tudi s strani nacionalne zakonodaje v Sloveniji
(Tabela 1) (Dovjak et al., 2018).

Tabela 1. Zakonske zahteve in priporoCila za nacrtovane stopnje prezraevanja v Sloveniji (Rules on
the ventilation and air-conditioning of Building, OJ RS, No 42/02 with amend.; PURES 2010;
TSG-1-004: 2010).

Nacrtovana stopnja prezracevanja (referenca)

Required value

(Rules on the ventilation) Minimal air changes per hour (ACH) | 0.5/h

Required value

- . —
(Rules on the ventilation) Minimal volume of air per person 8.7 m3/hm

Required value

- - 5
(Rules on the ventilation) Minimal outdoor air intake 15 m3/h per person
Required value Minimal volume of air per floor 5
(Rules on the ventilation) surface area LB (AISHD (22 i

Required value

- . S
(Rules on the ventilation) Minimal air volume 10.1 m3/hm

Recommended value , 3

(Rules on the ventilation) Alr volume 55 m/h per person
Required value ACH Not lower than 0.7/h during

(PURES 2010) occupation

Required value

(TSG-1-004: 2010) Min (ACH) for residential buildings |0.5/h

Z namenom raziskave smo izvedli primerjalno analizo izbranih
parametrov kakovosti notranjega zraka in rabe energije za pet
scenarijev, kjer se je naCrtovana stopnja prezraCevanja
spreminjala glede na nacionalne zakonske zahteve. Za
simulacijo smo uporabili model realnega vrtca, prenovljenega
v letu 2016 (4345,4 m3 1289,6 m?). Koncentracije CO, so
bile izraCunane v dveh modelnih igralnicah (starostna skupina
1: 14 otrok, 2 vzgojitelja in starostna skupna 2: 24 otrok, 2
vzgojitelja) s programom CONTAM 3.2 (Tabela 2) (Dovjak et
al., 2018).
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Tabela 2. IzraCunane koncentracije CO, [mg/m?] v obravnavanih modelnih igralnicah za 5 scenarijev
(Dovjak et al., 2018).

Required and recommended | Calculated CO, concentration Required and recommend
ventilation rates [mg/m?3] igralnica 1 in 2 CO, levels
: 8891
1. Scenario: 0.5/h 2408
_ 5138 3000 mg/m?3 (maximum
2. Scenario: 8.7 m¥hm? 1888 permissible level, national rules);
5049 1350 mg/m?® (recommended level
3. Scenario: 15 m3/h per person for Category |, EN 15251:2007);
2096
1800 mg/m?3 (recommended
4. Scenario: 10.1 m¥/hm? . level, ANSI/ASHRAE Standard
;;zg 62.1:2004)
10- 5
5. Scenario: 55 m3/h per person 1095

Rezultati simulacij CO, so pokazali, da je posledica minimalne
dovoljene vrednosti izmenjave zraka (air change ~ ACH) 0.5
najviSja koncentracija CO2 v obeh modelnih igralnicah (igral-
nica 1: 8891 mg/m3, igralnica 2: 7408 mg/m3) in presega
maksimalno dovoljeno vrednost CO, za kakovost notranjega
zraka za 2,5 krat (igralnica 2) in 3,0 krat (igralnica 1) in
priporo€eno vrednost za 5,5 (igralnica 2) in 6,6 (igralnica 1).
Posledica vseh zahtevanih in priporoCenih nacrtovanih stopenj
prezraCevanja je prekoraCitev priporocenih vrednostih za CO,
koncentracije za kategorijo 1 kakovosti notranjega zraka
(Category | of IAQ), razen nacrtovane stopnje prezracevanja
55 m3/h na osebo (Dovjak et al., 2018).

Definicija nacrtovanih optimalnih stopenj prezraCevanja naj
izhaja iz raziskav, ki ugotavljajo, da viSje vrednosti prezra-
¢evanja rezultirajo v boljSi kakovosti zraka, zdravih in udobnih
razmerah. Kot osnovni kriterij naCrtovanja je dejansko Stevilo
uporabnikov in ostali mozni viri emisij. Za doseg visoke
kakovosti notranjega zraka so potrebni celoviti ukrepi (od
izbora zdravju prijaznih materialov do zasnove sistema glede
na lokacijsko kakovost z zraka) in vkljuCujejo tudi izbor opti-
malnih vrednosti prezraCevanja. To mora podpirati nacionalna
zakonodaja (Dovjak et al., 2018).

Ugotovitve raziskave se prenese v ostala notranja okolja s
podobno problematiko in se uporabi kot vodila pri doloCitvi
politik in strategij v smeri zdravih notranjih okolij z osveS€anjem
in dvigom zavedanja vseh deleznikov v procesa graditve.
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Sprejemanje odlocCitev v procesu graditve stavb mora potekati
v smeri doseganja zdravih, udobnih in stimulirajoCih razmer,
varovanju okolja, ob minimalni mozni rabi energije (Krainer,
2008; Dovjak, 2012).
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NOTRANJI IN ZUNANJI ZAJEDAVCI -
VLOGA IN POMEN

Aleksandra VERGLES RATAJ

UuvoD Univerza v Ljubljani,
Veterinarska fakulteta,

Gerbiceva 60,

Veliko je notranjih in zunanjih zajedavcev Zivali, ki se prenasajo 1000 Ljubljana, Slovenija

na ljudi. Prenos je mozen z onesnazeno hrano, vodo in uma-
zanimi rokami. V naSe telo vnesemo jajceca, oociste ali ciste
notranjih zajedavcev. Prenos je mozen tudi z drugimi razvoj-
nimi oblikami zajedavcev v slabo termi¢no obdelanih Zivilih.

Med trakuljami sta pomembni dve Cloveski trakulji, Taenia
solium in T. saginata. Del njihovega zivljenjskega ciklusa
poteka v praSiCu oz. govedu. Clovek se invadira s slabo
peCenim ali kuhanim mesom, v katerem so prisotne razvojne
oblike (Cysticercus cellulosae ali C. bovis) omenjenih trakulj.
Invadiramo se lahko tudi z li¢inkami gliste Trichinella spp., ki
so inkapsulirane v miSi¢nini. Zanimiva je trakulja Vampirolepis
(Hymenolepis) nana, ki je skupna Cloveku in glodavcem,
prenasa pa se z vmesnim gostiteliem kot oblika cisticerkoid.
Vmesni gostitelji so razli¢ni insekti, ali njihove razvojne oblike,
prav tako se z vmesnim gostiteljem (bolho) prenasa trakulja
Dipylidium caninum. Ta je pogosta pri psih in mackah, a redka
pri Cloveku. Per oralno se prenasSajo jajCeca pasje trakulje
Echinococcus granulosus, ciste protozoja Giardia, oociste
Cryptosporidium ter Toxoplasma gondii, jajeca na invazijski
stopnji gliste iz rodu Toxocara, Ascaris ter razvojna oblika
jezerilca Macracanthorhynchus hirudinaceus. S slabo pecenimi
ali kuhanimi ribami, se prenaSajo na Cloveka liCinke tretje
razvojne stopnje gliste rodu Anisakis. Clovek se lahko invadira
tudi z metacerkarijami sesaCev. RazliCni zunanji zajedavci
Zivali se prenasajo na ljudi ob stiku z Zivalmi in povzrocajo
dermatitise, alergiCne reakcije, lahko tudi hujSe kozne
spremembe.
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Trakulje imajo glavo ali scolex, priseske, rostelum, vsaj vecina,
in so hermafroditi ali dvospolniki. Telo je zgrajeno iz proglotid
ali odrivkov. Spolno zrele proglotide vsebujejo moske in zenske
spolne organe. V gravidnih, zrelih proglotidah, se izoblikujejo
jajCeca in se skupaj s proglotido izlocijo v okolje.

Taenia solium

Clovesko trakuljo najdemo povsod po svetu. Njena dolZina je
4-6 metrov in lahko prezivi v Cloveku tudi 20 let. Znacilnost
trakulje je njena glavica, scolex, ki ima 4 priseske in rostelum,
na katerem najdemo 26-32 trnov v dveh vrsticah. Z iztrebki
se izloCi 6-7 proglotid, v katerih so skrita jajceca teniidnega
tipa velikosti 30-45 um. Clovek se lahko invadira, ¢e zauzije
sveze ikre iz miSicnine praSica. lkra se imenuje Cysticercus
cellulosae in je cista velikosti 0,6-2cmx0,5-1cm in postane
invazivna po 2-4 mesecih, potem ko prasi¢ zauZije jajceca
trakulje Taenia solium, ki jih ¢lovek izlo¢a z iztrebki. Ce &lovek
zauzije ikro, po 8-12 tednih spolno dozori trakulja in zacne
izloCati proglotide z jajCeci. Redko se zgodi, da proglotida
razpade ze v Crevesu in se jajCeca izloCajo samostojno. Pri tej
trakulji zasledimo avtoheterokseni razvojni krog, kar pomeni,
da so vse razvojne oblike trakulje ugotovljene pri istem
gostitelju — Cloveku, ki je nosilec adultne oblike trakulje in iker
v migi¢nini, o¢esu ali mozganih. Clovek se invadira per oralno
z jajCeci na slabo oprani zelenjavi, ali jajCeci zaradi
pomanijkljive higiene rok po uporabi straniS¢a. Muhe lahko
prenasajo jajCeca iz iztrebkov na Zivila. Odrasla trakulja odvrze
zrele proglotide, ki se lahko najdejo na iztrebkih, na spodnjem
perilu, ali posteljnini. Zaradi miSi¢nih vlaken, ki jih vsebujejo
pod povrhnjico, so v zatetku proglotide $e gibljive. Ce se
Clovek invadira z jajCeci, traja 8 tednov, da se izoblikujejo nova
jajceca odrasle trakulie. Ce ¢lovek zauZije sveZe cisticerke v
misicnini, na primer z mletim mesom ali suhomesnate izdelke,
ki so neustrezno pripravljeni, v 4-10 tednih se izoblikuje
odrasla trakulja. V prasicji miSicnini lahko cisticerki prezivijo
1-2 leti. Temperatura -18 °C v nekaj urah unici ikre.

PrepreCevanje: ustrezna priprava svinjine in higiena rok.
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Taenia saginata

Trakuljo imenujemo dolga ¢loveSka trakulja, ker je dolga 10 in
veC metrov. Na glavi trakulje ali scolexu se ne nahaja rostelum.
Proglotide so dolge okoli 2 cm, Siroke 7 mm. lkre, ki tudi tukaj
predstavljajo mehurCek s tekoCino in bodocCo glavico trakulje,
najdemo v govejem mesu. Govedo, tako kot praSi¢ pri prejsniji
trakulji, predstavlja vmesnega gostitelja. Govedo mora zauziti
jajCeca iz iztrebkov Cloveka. To se zgodi navadno na pasnikih,
ki so ob planinskih poteh, ob postajalis¢ih avtobusov, ob
cestah ali divjih parkiris¢ih. Trakulja pri ¢loveku lahko prezivi
tudi do 25 let. Onkosfera prehaja skozi ¢revesno steno goveda,
prepono, srce, zvekalne miSice ali jezik. Invazija Cloveka
poteka z neustrezno pripravljenim govejim mesom, ki vsebuje
sveze Se ne kalcificirane ikre.

PrepreCevanje: ustrezna priprava govejega mesa. lkre unici
56 °C, zamrzovanje -13 °C vsaj 10 dni, v 12 urah so ikre
unicene pri -20 °C.

Vampirolepis (Hymenolepis) nana

Trakulja je le 5 cm dolga in parazitira pri Cloveku, misih in
podganah v tankem Crevesu. Ima na glavici rostelum, ki ima le
1 wrstico trnov (20-24). Razvoj trakulje poteka preko
vmesnega gostitelja, v katerem se razvije cisticerkoid. Ta je
nekaj mm velik, ima uvihano glavico bodoce trakulje in repek.
Vmesni gostitelji so hroS¢i, njihove larve, Se posebej hrosci
mokarji, SCurki ali larve oz. odrasle bolhe. Clovek mora zauziti
vmesnega gostitelja in cisticerkoid, ki je skrit v njem. Lahko pa
se invadira tudi z jajCeci iz lastnega ali drugega CloveSkega
fecesa preko umazanih rok, onesnazene vode, zivil ali z jajceci
iz fecesa glodavcev. Ce ¢&lovek zauZije jajéeca, se sprostijo
onkosfere oz. embriji v Crevesu in se izoblikuje cisticerkoid, ki
se nato preoblikuje v odraslo trakuljo v manj kot 3 tednih.
Tezke invazije so navadno pri otrocih, kjer zasledimo veliko
Stevilo odraslih trakulj. Jajceca V. nana so posebne oblike in
imajo na polih filamente. Dva do Stirje tedni so potrebni, da po
invaziji in razvoju odrasli zacnejo izloCati jajceca (prepatentna
doba) in jih izloCajo 2 meseca.

PrepreCevanje: higiena okolja v blizini Zivil.
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Dipylidium caninum

Trakulja je pogosta pri nasih psih in mackah. Prenasa jo bolha
ali tekuti. Clovek se lahko invadira, &e zauZije bolho, ali njeno
razvojno obliko, ki vsebuje cisticerkoid. Po 3 tednih se razvije
odrasla oblika trakulje. Lastniki psov ali mack porocCajo o
rizevim zrnom podobnih oblikah, ki jih najdejo na zivali, okoli
zadnjika ali na leziSCu. Pojavlja se analno srbenje in drazenje
zaradi premikanja svezih proglotid.

PrepreCevanje: higiena okolja, redno dajanje antiparazitikov s
poudarkom na odstranjevanje bolh.

Echinococcus granulosus

Razvojna oblika pasje trakulje Echinococcus granulosus, Ki Zivi
v tankem Crevesu psa, povzroCa pri Cloveku nastanek
ehinokokoze, nastajanje mehurjev v telesu, v katerih so
prisotne bodoce glavice trakulje, ki se imenujejo protoscolexi.
Ciste ali mehurji lahko nastanejo na jetrih, pljucih, ob kosteh
ali v mozganih Cloveka. Vnos jajCec je preko ust, z umazanimi
rokami ob uzivanju hrane, lahko s pitiem onesnazene vode, ki
vsebuje jajceca trakulje. Jaj¢eca lahko prenasajo tudi muhe na
svojih odlakanih okoncinah, ko sedajo na nezavarovana Zivila.

Pri glistah govorimo o spolnem dimorfizmu, kar pomeni, da
sta spola lo¢ena. Samci so navadno manjsi, samice pa vecje
in daljSe zaradi proizvodnje velikega Stevila jajcec. Po oploditvi,
samice zacCnejo izloCati jajCeca v okolje in pri vecini se jajCeca
znajdejo v iztrebkih.

Trichinella spp.

V Sloveniji je bil ugotovljen manjsi izbruh trihineloze v Vrtojbi
leta 1983. Vir invazije je bilo meso domacega prasica, ki je bil
kupljen v Srbiji. Vecji izbruh je bil povezan z obratom
kmeckega turizma v Zirovskem Vrhu leta 1989. SveZe, 10 dni
stare prekajene klobase je jedlo okrog 200 ljudi, med njimi
tudi 3 tujci iz Francije. Lastnik gostinskega obrata je kupil
prasica v Srbiji, iz istega obmocja s trihinelozo, iz katerega je
tudi izhajal kupljeni prasi¢ iz Vrtojbe. Na InStitutu za mikro-
biologijo in parazitologijo so v klobasah potrdili Zive liCinke
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lasnice, 2-60 na gram miSicnine. Klobase smo hranili v hladil-
niku na 4 °C 18 mesecev ter ugotovili, da so li€inke lasnice

Vsako leto je kakSen vzorec divjega praSica ali medveda v
Sloveniji pozitiven na trihinele. Vendar vsi pozitivni primeri v
zadnjih letih ne izhajajo iz slovenskih Zivali, ampak iz uvozenih.
Zadniji primer je bil leta 2019, ko je odstreljeni starejSi medved
bil pozitiven na T. britovi.

Ob zauzitju neustrezno pripravljenega mesa z li¢inkami
trihinele, se v Zelodcu pod vplivom HCI in pepsina, iz kapsul
sprostijo liCinke, potujejo v tanko Crevo, kjer dozorijo, se
razmnozujejo in samica, ki je velika 2,5-3 mm, izloCa zive
li¢inke, je viviparna. Samica zivi 4-6 tednov in izloCi okoli
2.000 larv. Novorojene li¢inke so okoli 70 um velike, potujejo
s krvnim obtokom po telesu in prehajajo v precno progaste
miSice ze 6-11. dan, kjer se inkapsulirajo in jih vzdrzevalna
celica oskrbuje s hrano, izloCajo metabolne produkte na pole
kapsule in lahko prezivijo tudi 20-30 let, ¢e le ni prisotna
kalcifikacija. Ta se lahko pojavi po 6 mesecih. Dvajset dni
potrebuje liCinka da se ustali in dokoncno izoblikuje kapsulo
45-50.dan.

PrepreCevanje: obvezni pregled mesa klavnih in odstreljenih
zivali, ki so namenjene za prehrano, na prisotnost liink lasnice
(konji, domaci prasici, divji prasici, medvedi, jazbeci).

Toxocara canis

Glista je razSirjena povsod po svetu. Pojavlja se pri psih. Pri
samici v 42. tednu brejosti skrite liCinke, zaradi prisotnosti
hormonov, zacnejo migrirati po telesu. LiCinke, ki so velike od
1 - 5 mm migrirajo v razliCne organe, tudi v uterus breje
samice in mleéno Zlezo. Na ta nacin se lahko mladiCi Ze v
uterusu invadirajo, po rojstvu pa tudi z materinim mlekom. Ko
so stari 3 tedne, lahko Ze samica Toxocara izlo¢a jajCeca, ki so
opazna v iztrebku mladica. JajCece potrebuje nekaj dni ali
tednov, da se v njem izoblikuje licinka L2 in Sele takrat je
sposobno invadirati novega ali istega gostitelja. Ce se zgodi,
da ¢lovek z umazanimi rokami vnese v usta jajCeca na inva-
zijski stopniji, v telesu Cloveka ne dozori Toxocara do spolne
zrelosti, ampak liinke potujejo po telesu v razlicne organe.
Lahko zaidejo v pljuca, mozgane ali oko.
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PrepreCevanje: redna dehelmintizacija psov in mack (7. cati)
in higiena rok pred uzivanjem hrane.

Anisakis simplex

Ta glista je razSirjena po svetu, pogostejSa na obalah Evrope,
Japonske in Kanade. Samice so velike tudi do 30 cm, samci
16 cm. Glista zivi kot odrasla oblika v Crevesu morskih
sesalcev (delfini, kiti, tjulnji, ...), ki z iztrebki izloCajo jajceca v
morje, kjer se izoblikuje L1 li€inka, v rakcih tudi L2. Te
zauzijejo ribe, kjer se razvije L3 li¢inka. Ko konCni gostitel
zauzije taksSno ribo z L3 licinko, v Crevesu dozorijo odrasli. V
ribah, ko jih Cistimo in pripravljamo za konzum, se lahko vidijo
li¢inke v trebusni votlini. So lahko zavite v klobCi¢ in so na
gonadah, jetrih ali odvite v trebusni votlini in gibljive ter velike
Ce ¢lovek zauzije tako surovo ribo z Zivimi li¢inkami (na primer
rusle), se lahko liCinke pritrdijo na poziralnik, steno zelodca ali
Crevesja.

PrepreCevanje: ustrezna priprava mesa rib (60 °C) ali zamrzo-

......

Macracanthorhynchus hirudinaceus

Macracanthorhynchus hirudinaceus je jezerilec, zajedavec
zivali z najdaljSim imenom. Najdemo ga v tankem Crevesu pri
prasiCih. Samci so veliki 15 cm, samice tudi do 60 cm.
Jajeca so odporna, ker imajo veC ovojnic. V jajCecu je
izoblikovan embrio acanthor. Ce jajéece zauZije vmesni
gostitelj — razlicne oblike hroS€ev, se v njem razvije invazijska
oblika acanthella. Njo ali cystacanth, encistirano acanthello,
pa mora zauziti kon¢ni gostitelj. Ce prasi¢ zauZije invazijsko
licinko, v 8-12 tednih se razvijejo adulti. Clovek lahko s solato
poje dele hroSCa z invazijsko obliko in se v tankem Crevesu
razvije odrasla oblika, vendar spolno ne dozori.

Ascaris suum

Ascaris suum je glista iz tankega Crevesa pri prasi¢ih. Podobno
kot Toxocara, odrasle oblike ne ugotavljamo pri Cloveku, lahko
pa liCinka prasiCje gliste migrira po telesu Cloveka, potem ko
Clovek zauzije jajCeca na invazijski stopniji.
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SESACI Aleksandra VERGLES RATAJ: NOTRAN)I
IN ZUNANJI ZAJEDAVCI — VLOGA IN

Fasciola hepatica — veliki metljaj POMEN

Invazija pri ljudeh se zgodi, ko Clovek zauzije metacerkarije,
invazivno obliko velikega metljaja, z zelenjavo ali umazano
vodo. Vodne rastline so najpogostejSi vir fascioloze (vodna
kresa).

Dicrocoelium dendriticum syn. lanceatum — mali
metljaj

Clovek se invadira, ¢e zauzije mravljo, ki vsebuje invazivno
obliko — metacerkarijo. To se lahko zgodi na piknikih, ko
pomotoma zauZzijemo mravljo z zivili ali s slabo oprano zele-
njavo.

Alaria alata

Alaria alata je sesaC, ki je prisoten v Crevesju mesojedov.
PraSiCi ki se pasejo in divji praSi¢i, se lahko invadirajo z
vmesnim gostiteljem, s polzi ali dvozZivkami, in v njihovi
misSicnini dozori mezocerkarija, ki ima ze obliko majhnega
sesaca. Mezocerkarija predstavlja vmesno obliko med cerkarijo
in metacerkarijo in se imenuje Distomum muscularis suis syn.
Agamodistomum suis. Ce bi ¢lovek zauZil slabo peceno ali
kuhano meso praSica z mezocerkarijo, bi lahko prislo do
alergi¢nih reakcij.

PROTOZOA

Giardia duodenalis, intestinalis, zivi v duodenumu pri zivalih in
ljudeh. Protozoj, trofozoit, ima 8 bickov, velik je 12-17 um,
druga oblika brez bickov je cista, ki je okroglo ovalne oblike in
velikosti 9 -13 um. Trofozoiti se ze v notranjosti gostitelja
spremenijo v ciste. Te so mo¢no odporne in prezivijo v vodi.
Posamezni sevi so skupni ¢loveku in Zivali. MlajSe Zivali stare
4-6 mesecev invadirane z Giardia protozojem imajo
ponavljajoCe se driske. Poznamo vec razlicnih sevov. Sev A se
pojavlja pri Cloveku, psu, macki in govedu. Sev B pri Cloveku,
primatih, govedu, psu, konju in podgani. Na 8 °C prezivijo
ciste 77 dni, 21 °C 5-24 dni, 37 °C ne prezivijo veC kot 4 dni.
Vrela voda ciste takoj unici, v klorirani vodi pa je prezivitvena
sposobnost cist velika.




INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

Cryptosporidium spp.

Cryptosporidium je potozoj, ki se prenasa najpogosteje z vodo.
V njej so prisotne oociste, ki sporulirajo ze v gostitelju in kot
invazijska oblika prihajajo z iztrebki v okolje. V oocisti so le 4
sporozoiti. C. parvum povzroCa obolenje pri prezvekovalcih,
najveC pri teletih starih 1 teden do 15 dni in tudi pri ljudeh. C.
hominis invadira le Cloveka in je mozen prenos clovek-Clovek.
So intracelulari paraziti, vendar extracitoplazmatski. Pri 4 °C
oociste prezivijo ve€ mesecev. T nad 65 °C unici oociste v 30
min, zamrzovanje na -20 °C prav tako. Kloriranje vode oocist ne
unici. Filtriranje vode oociste zadrzi (velikost por — manjSe od
1um), unici pa prekuhavanje vode najmanj 1 minuto.

Toxoplasma gondii

Povzrocitelj je razsirjen povsod po svetu. Felidae, macke, so
koncni gostitelji in izloCajo nesporulirane oociste, velike 12x10
um (11-14x9-11 um). Vir invazije za macke so glodavci s
cistami. Razvoj bolezni v macki traja 20-24 dni, ¢e se macka
invadira z oocistami in samo 3-5 dni po zauzitju cist.

Oociste v nekaj dneh sporulirajo (1-5) v naravi ob ustrezni
temperaturi in vlagi, in postanejo invazivne. lzlo€anje oocist v
iztrebkih macke lahko traja 7-20 dni. V vodi ostanejo infektivne
9 mesecev in ve¢, v zemlji sporulirane oociste prezivijo 1-2 leti.
Sporulirana oocista vsebuje 2 sporocisti (2 trosa ali 2 spori), v
vsaki so 4 sporozoiti. V tkivih se formirajo ciste. Vec tipov,
genotipov, je prisotnih pri 7. gondii: tip 1, tip Il, tip Il in t.i.
atipiCni genotipi. Za mi$ je najbolj patogen tip I, tip Il pa
povzrodi pri misih kroni¢no infekcijo s tkivnimi cistami. Clovek
se lahko invadira z miSi¢nimi tkivnimi cistami, v katerih so
bradizoiti ali cistozoiti, ali z oocistami na invazijski stopnji iz
okolja. Ciste v mesu unici kuhanje, peCenje, soljenje, dimljenje...
Zamrzovanje 3 dni na temperaturi -15 °C unici ciste v mesu, na
-20 °C pa v 2 dneh. Na temperaturi 4-6 °C preZivijo v mesu
ve¢ tednov, tudi do 2 meseca. Oociste iz macjih iztrebkov so
lahko v okolju v zemlji, vodi ali prahu. V zemlji oociste prezivijo
veC mesecev ali let. SuSenje in T 55°C jih hitro uniCi.
Zamrzovanje - 21 °C prezivijo oociste okoli 28 dni. Vnos oocist
je mozen p/o ali z vdihavanjem. NajpogostejSi prenasalci
toksoplazmoze za Cloveka so vmesni gostitelji - prasic¢, ovca,
kunci, govedo pa redkeje. Toxoplasma gondii se izloCa pri
obolelih z urinom, iztrebki, mlekom, je v konjunktivalnih
tekoCinah in v slini. V letih 2015, 2016 in v zacetku leta 2017,
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smo opravili na Institutu za mikrobiologijo in parazitologijo VF
seroloSke preiskave na Toxoplasma gondii z encimskoimunskim
testom — ELISA na nakljuno izbranih vzorcih odvzetih zivalim
po Sloveniji. Najve€ je bilo pozitivnih ovc (80 %).

Bolhe

Veliko razli¢nih vrst bolh obstaja v srednji Evropi. Najpogosteje
se srecujemo z macjo bolho Ctenocephalides felis, pasjo
Ctenocephalides canis in perutninsko Ceratophyllus gallinae.
PtiCje bolhe lahko skocijo 25 cm dale€, pomaga jim pri tem 3.
par okoncin, ki je najdaljSi. Bolhe so insekti brez kril, latero-
lateralno splosSCeni. Telo je razdeljeno na caput, thorax in
abdomen, kar je znaCilnost vseh insektov. Na podrocju glave
imajo ustni aparat prirejen za vbadanje in sesanje krvi. Na
obraznem delu imajo nekatere bolhe obrazne ali genalne
ktenidije, posebne mocne ScCetine, Ceratophyllus teh nima,
ima pa pronotalne, ki lezijo na prvem segmentu thoraxa, na
pronotumu. Na hrbtu so hitinske ploscice tergiti, na podrocju
trebuha sterniti, vmes so prozni pleuriti, ki povezujejo ploscice
med seboj ter omogocajo premikanje bolhe. Dihajo trahealno s
spirakli. Na 9. segmentu je pygidium ali senzilijum, organ, ki
ima Cutne dlake trihobotrije. S pomocjo njega se orientira v
prostoru, zaznava zracni tok in blizanje gostitelja. Samica leze
jajceca in jih ne lepi na dlako kot je to pri useh, ampak se
skotalijo na tla, kjer se iz jajCec razvije CrviCasta liCinka, ki ni
podobna odrasli bolhi. Ta se zabubi, tako da se obda z
umazanijo, drobnimi kamencki in organskim materialom.
Bolha je izrazit krvoses in ne more prebaviti vso zauzito kri,
zato so njeni iztrebki temni. C. felis na dan izloCi 25 jajcec, v
svojem zivljenju samica do 1000. Podganje bolhe prenasajo
misjo mrzlico, tifus, erisipeloid in razlicne bakterije. Bolhe rade
prehajajo iz Zivali na Cloveka in obratno. Pri golobih je
Ceratophyllus columbae, ki se lahko prehranjuje tudi na
Cloveku. Misja bolha je Leptopsylla, ki jo najdemo na macki in
Cloveku. Podganja bolha Xenopsylla cheopis je pa znana iz
zgodovine kot najpomembnejSa prenasalka bubonske kuge.

Zivalske us$i se ne prenasajo na ljudi, lahko pa jih ljudje
prenasajo iz hleva v hlev. Temperatura 50 °C v pol ure unici
odrasle Ui in jajéeca, 90-100 °C pa v 1 minuti. Zivali lahko
prenasajo Cloveske usi (naglavne Pediculus humanus capitis
ali sramne Phthiris pubis) na svojem kozuSc¢ku.
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Cimex lectularius — posteljna stenica zivi v gnezdih ptic, tudi v
stanovanjih ljudi in povzroc¢a lahko dermatitise.

Prsice — Cheyletiella, Dermanyssus gallinae

Cheyletiella parasitivorax je pri kuncih in zajcih, C. blakei pri
mackah in C. yasguri pri psih. Odrasli imajo 4 pare okoncin,
kot tudi nimfa. Tri pare nog imajo liCinke. Posebnost je ta, da
sta palpusa preoblikovana v mocna kavlja. Tudi liinka v
jajcecu ima Ze vidno to posebnost. Madji tip se prenasa lahko
tudi na psa in obratno. Samica leze jajceca na bazo dlake.
MlajSe Zivali imajo veC tezav, kot starejSe in kazejo lahko
znake avtotravmatizacije. MoZen je prenos na lastnika Zivali.
Na temni dlaki zivali se vidijo te prSice kot bele premikajoCe se
luskine, zato so jo poimenovali walking dandruff. Zivali se
mocno praskajo in dlaka izpada.

Rdeca prsica, Dermanyssus gallinae, predstavlja pomembnega
zunanjega zajedavca perutnine na farmah. Zajeda pri razli¢nih
vrstah ptic (golobi, vrabci, grlice, Skorci) in sesalcih (macke,
psi, glodavci, zajci, konji in Clovek). Zadrzuje se na opremi,
pod gnezdi, v razliCnih Spranjah, na lesenih ali kovinskih delih
in v nastilju. Napadena perutnina je v nenehnem stresu. Zivali
se kljuvajo, Cistijo perje, so nemirne, anemicne, zmanjsSa se
nesnost, kvaliteta jajc se poslabSa. Invadirane ptice ali
perutnina imajo zaradi prehranjevanja prsSic predvsem na prsih
ali nogah opazne lezije.

PrSice lahko prenasajo razli¢ne bolezni: salmonelozo, Salmonella
enteritidis, ptiCje spirohete, Erisipelothrix rhusiopathiae, E. coli,
Shigella sp., Staphylococcus, rikecije, bartonele, pasterele,
borelijo, babesijo, virus encephalitisa pri perutnini, perutninski
pox virus, Newcastle virus in povzroCitelja pti¢je kolere. Prenasa
pa tudi zoonoticno Chlamydio psittaci.

Celoten Zivljenjski ciklus od jajceca do adulta traja okoli 2
tedna, lahko pa tudi samo 1 teden. Samica po krvnem obroku
zaCne po oploditvi izloCati jajceca. V 2-3 dneh se izvalijo
li¢inke, ki imajo 3 pare okoncin, se leno premikajo, se ne
prehranjujejo, se levijo v protonympho, ki ima ze 4 pare
okoncin, se prehranjuje in levi v deutonympho, ki odraste v
adulta. Samci se prehranjujejo samo obc¢asno.

V zadnjih letih pojavnost gamasoidoze pri ljudeh narasca.
Delavci, ki so v tesnem stiku s perutnino na farmah, lahko
kazejo znake mocnega pruritusa, dermatitisa, rdecih lezij,
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papul, srbeC¢ maculopapulosni izpus€aj, tako kot veterinariji,
lastniki ptic ali perutnine, tudi stanovalci starejSih his, kjer se
zadrzujejo golobi na okenskih policah ali podstresju, uradniki v
pisarnah. Pri nas je opisan prvi primer bolnisnicne okuzbe s
prSico D. gallinae. Infestacija s prSico je bila ugotovljena pri
zdravnikih v Splosni bolnisSnici Jesenice. PrSica je priSla iz
golobjih gnezdiS¢, ki so bila ob oknu bolnice. Osebje je
ugotovilo prisotnost drobnih prSic na okenski polici, delovni
mizi in tipkovnici. Odtis s selotejpom na povrsSinah je bil poslan
v mikrobioloSki laboratorij Nacionalnega laboratorija za
zdravje, okolje in hrano (NLZOH) Kranj, kjer je bila prsica
determinirana kot Dermanyssus gallinae. Neobjavljen podatek
je tudi izkusnja iz Laboratorija za parazitologijo Veterinarske
fakultete, kjer smo se sreCali pred leti z vzorci prSice
Dermanyssus gallinae. Prvi vzorec je bil pobran z okenske
police pisarne v Ljubljani, kjer je priSlo do neugodnega srbenja
pri pisarniskih delavcih. Drugi primer je bil tudi vzorec z
okenske police stanovanjske hiSe, ki je bila precej stara in so
se na podstresju zadrzevali golobi. Tudi tukaj je bila potrjena
rdeCa prSica. Tretji primer je bil iz zahodnega dela Slovenije,
kjer je starejSa gospa imela nekaj kokoSi. Pritozevala se je, da
jo nenehno srbi glava, da ima nekaj na lasiS¢u. Tudi vzorec iz
njenega lasiSCa je bil pozitiven na rdeCo prsico. Zadnji primer
je bil pred mesecem dni, ko je stranka prinesla v parazitoloski
laboratorij v determinacijo prsico, ki je pogrizla stanovalce,
prisSla pa je v kopalnico iz okenske police, na katero je padel
mladi golob. Ker so golobi najveckrat vir prSice, ki nadleguje
Cloveka, se odsvetuje hranjenje golobov, nujno je izvajanje
nadzora populacije golobov v mestih in prepreCevanje gnezde-
nja golobov na stavbah, Solah ali bolnisSnicah.

Garjavci — Sarcoptes scabiei, se ugotavljajo pri velikem Stevilu
razlicnih Zzivalskih vrst: S. scabiei var. vulpis, felis, equi,
bovis...canis. Prenasajo se lahko na €loveka, vendar so samo
zaCasni obiskovalci, ki sicer lahko naredijo Skodo v kozi,
povzroCajo mocno srbenje, vendar se na Cloveku Zivalski tip
garjavcev ne razmnozuje in bolezen pocasi izzveni. Tuneli, Ce
jih samica vrta niso tako globoki in dolgi kot pri originalnem
gostitelju.

Druge prSice: Ophionyssus natricis — prSica kac, ki lahko
povzroCa pruritus pri lastnikih, Otodectes cynotis — garjavec iz
uSesa psov in mack, opisan je primer pri ¢loveku, kjer je priSlo
do vnetja uSesa, Notoedres cati — garjavec macke lahko
povzroCa spremembe na rokah in telesu Cloveka, Trixacarus
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Aleksandra VERGLES RATA): NOTRANJI caviae garjavec pri morskih prasickih, lahko poskoduje kozo
%ﬁg$muAmmwmfvaMN tudi pri cloveku.
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HIGIENSKI UKREPI ZA PREPRECEVANJE
IN OBVLADOVANJE ZAJEDAVCEV

Andrej OVCA

UuvoD Univerza v Ljubljani,
Zdravstvena fakulteta,
Zdravstvena pot 5,

Kitajski filozof Cuang Ce je zapisal: »Vsi si prizadevajo, da bi 1000 Ljubljana, Slovenija

osvojili to, ¢esar ne vedo. NihCe pa si ne prizadeva, da bi
osvojil to, kar Ze ve.« To modrost navajam, ker se splosno zdi,
da smo na zajedavce kar pozabili, oz. ker je napredek v
epidemiologiji in metodah za odkrivanje zajedavcev povzrocil,
da se nekatere bolezni, katerih povzrocitelji so npr. prazivali, ki
se razmnozujejo v Crevesju in izloCajo z iztrebki, kategorizirane
kot porajajoCe se bolezni. Primeri okuzb z zajedavci, ki se
prenasajo s hrano ali vodo, so redko odkriti, saj povzroCajo
zgolj blage gastroenteritise, ki prizadenejo manjSe Stevilo ljudi
in jih zato epidemioloske sluzbe ne zaznajo oz. razisCejo
nepopolno.

Bolezni, ki jih povzroCajo zajedavci, ni mogoCe popolnoma
zatreti zaradi v zadnjih desetletjin vse veCje mobilnosti ljudi,
spreminjajoCih se ekoloSkih razmer in razvoja oblik bolezni
odpornih proti zdravilom. Pomen preventivnih higienskih
ukrepov za prepreCevanje in obvladovanje zajedavcev je
utemeljen tudi v ponekod dolgotrajnem zdravljenju, ki ni vedno
ucinkovito. Pogosti so stranski ucinki zdravljenja okuzb (npr.
glavobol, vrtoglavica in bruhanje). Mehanizem delovanja
veCine tovrstnih zdravil ni popolnoma pojasnjen; nekatera
dobro delujejo in vitro, a tega ne ponovijo in vivo, ter obratno.

Okuzbe z zajedavci praviloma preprec¢imo, Ce preprecimo pot
njihovega prenosa. Zato se bomo v nadaljevanju omejili na
preventivne ukrepe, s katerimi prepre¢imo prenos vecine tistih
zajedavcev, ki so dejavnik tveganja za zdravje ¢loveka.
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ZAJEDAVCEV ZAJEDAVCEV

Za nekatere zajedavce je znacilno, da imajo poleg Cloveka Se
nekatere druge zivalske gostitelje. V primerjavi z bakterijami so
tudi odpornejSi proti vplivom iz okolja in tradicionalnim
ukrepom, s katerimi obvladujemo bakterije. Poleg tega je pri
nacCrtovanju ukrepov prepre¢evanja in obvladovanja vec izzivov,
ki jih v grobem lahko razdelimo v pet kategorij.

— Razlicne vrste
Prazivali, €rvi, ¢lenonoZzci.

— Razli¢ni razvojni cikli
Nekateri Zivijo samo v doloCeni vrsti gostitelja, drugi za
razvoj potrebujejo ve¢ gostiteljev.

— Razli¢ne poti prenosa
Ljudje, vode (pitna, kopalna), hrana, zivali, vektoriji, kri.

— Razli¢ni simptomi
Na eni strani redkejSi akutni simptomi, lahko tudi s smrtnim
izidom, na drugi strani pogostejsi kroni¢ni simptomi z dolgo-
trajnimi posledicami, katerih breme pogosto ostane neod-
krito.

- Razli¢ne diagnosticne metode.

UKREPI

Na podro¢ju ukrepov proti zajedavcem lahko zasledimo
razlicne soodvisne strategije. Da lahko merimo ucinek sprejetih
ukrepov ter vpliv na zmanjSevanje prisotnosti zajedavcev oz.
Stevila obolelih, so nujno potrebni epidemiolosSki podatki o
incidenci oz. prevalenci. Ukrepi, ki jih zasledimo ob pregledu
strokovne literature, naj bi prekinili pot njihovega prenosa.
Razli¢ni avtorji pri opisovanju posameznega zajedavca nava-
jajo razli¢ne ukrepe, ki jih lahko razvrstimo v tri kategorije:

— higiena Clovekovega okolja,
— higiena objektov in procesov,
— osebna higiena.

HIGIENA CLOVEKOVEGA OKOLJA

Ukrepi na podro¢ju higiene ¢lovekovega okolja se nanasajo na
SirSe zunanje okolje, in sicer na obvladovanje oz. higiensko
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odstranjevanje CloveSkega blata, prepreCevanje poplav, zascito
vodnih virov in skrb za otroska igrisca.

Zajedavce v naravi najdemo v povrSinskih vodah in zemlji, ki
so potencialni vir onesnazenja s Cloveskim in zivalskim blatom.
Z neurejenim kanalizacijskim sistemom in nehigienskimi
praksami pridelave zivil se lahko zajedavci iz blata ljudi in/ali
zivali poleg v zemljo in povrSinske vode zanesejo tudi v pitno
vodo in zivila. Klju€en preventivni ukrep ob ucinkovitem
kanalizacijskem sistemu na tem podrocju je, da povrsin, ki so
namenjene pridelavi hrane, ne gnojimo s ClovesSkim blatom.

Ob vse intenzivnejSih vremenskih pojavih so pomembni ukrepi
za prepreCevanje poplav. Intenzivne padavine poleg izpiranja
zajedavcev oz. njihovih razvojnih oblik iz tal zaradi poplav
onemogocajo ucinkovito delovanje komunalnih Cistilnih naprav.
Ukrepi za obvladanje Cloveskega blata in prepreCevanje poplav
pa pomembno pripomorejo k zasciti vodnih virov, pri Cemer je
kljuéno upoStevanje ukrepov, ki veljajo za posamezni vodo-
varstveni pas. Se posebej so izpostavljeni tisti vodni viri z
majhno samodistilno sposobnostjo vodonosnika. S programi
vzdrzevanja in zascite otroskih igriS¢ pa zmanjSamo prenos
zajedavcev z zivali, ki se iztrebljajo na mestih, kjer se otroci
igrajo, na otroke.

V tem sklopu navajamo ukrepe, ki jih izvajamo v domacem
bivalnem okolju, in ukrepe, ki jih izvajamo v okviru sistemov
notranjega nadzora v higiensko obcCutljivih objektih oz. delovnih
procesih, kot so zdravstvo, Zivilska dejavnost, dejavnost vzgoje
in izobrazevanja ter dejavnost institucionalnega varstva (npr.
domovi starejSih obcanov) in podobno.

V domacem okolju velja omeniti hiSne ljubljencke, ki so idealni
gostitelji, zato se zatiranje zaCne ze pri njih. Redno morajo
prejemati sredstva za zatiranje zajedavcev. Nezanemarljiva pa
je tudi njihova prehrana. Hisnih ljubljen¢kov ne hranimo s
surovim ali toplotno nezadostno obdelanim mesom.

Tudi redno menjavanje in pranje perila pri temperaturah nad
60 °C prispeva k zmanjSevanju prisotnosti zajedavcev v
notranjem okolju. Ce se predmetov iz blaga ne sme prati pri
visokih temperaturah, jih zapremo v plasti¢no vreCko za 10—
14 dni ali odloZzimo v zamrzovalnik.
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Tako v domacem okolju kot drugje je eden od ukrepov redno in
ucinkovito prezracevanije, saj se poleg bakterij in gliv po zraku
lahko Sirijo tudi nekateri zajedavci oz. njihove razvojne oblike.

V primeru, da zascCita vodnih virov ni zadostna oz. sam vir ze v
osnovi zaradi lastnosti povrSinske vode predstavlja tveganje za
onesnazenje z zajedavci, je nujna ustrezna priprava pitne vode.
Hidricne epidemije, pri katerih je povzroCitelj zajedavec, se
praviloma zgodijo takrat, kadar se kot vir uporablja povrSinska
voda, ki je nezadostno predelana, oz. ko odpovedo postopki
priprave vode. V tem pogledu se kot najucinkovitejSa izkaze
ultrafiltracija, medtem ko uporaba klora praviloma nima ucinka
na prisotne zajedavce. V skrajnem primeru Se vedno ostane
prekuhavanije, pri katerem izkoriS¢amo visoko temperaturo. Pri
tem velja poudariti, da zgolj zavretje ne zadostuje. Ko voda
zavre, mora vreti Se vsaj tri minute.

Tako v vodi kot tudi v zivilih zajedavce oz. njihove razvojne
stopnje uniCi ze dobra toplotna obdelava. Zato so tudi na
podrocju Zivil ustrezne temperature pri obvladovanju delovnega
procesa s sistemom HACCP kljuCen preventivni ukrep za
prepreCevanje oz. uni¢evanje v Zzivilih prisotnih zajedavcev. Pri
tem velja opozoriti, da segrevanje zivil v mikrovalovni pecici ne
uni€i vseh zajedavcev, ker se Zivila ne segrevajo enakomerno.
Sicer pa temperature, ki jih dosegamo zaradi unievanja bakterij,
zadostujejo tudi za uniCevanje zajedavcev. Drugi tehnoloSki
ukrep, povezan s temperaturo, je postopek zamrzovanja Zivil, s
katerim uni¢imo zajedavce v surovem mesu in ribah. Vendar so
v nekaterin primerih (npr. trihinela) dokazali odpornost na
zamrzovanje mesa divjadi. V primeru surovih Zivil, ko postopki,
ki vkljuCujejo visoke temperature, ne pridejo v postey, je klju¢no
temeljito pranje s pitno vodo, lupljenje in odrez poSkodovanih
delov. Kot alternativa toplotni obdelavi se ponuja ionizirajoCe
sevanje. Poleg postopkov sistema HACCP omenimo tudi dobro
higiensko prakso, ki s programi prepreCevanja navzkriznega
onesnazenja, CiSCenja in prepreCevanja dostopa oz. zatiranja
Skodljivcev  pomembno pripomore k prepreCevanju pojava
zajedavcev v okolju, v katerem poteka delo z zivili. Na podrocju
¢iS¢enja opozarjamo na dejstvo, da postopki razkuzevanja z
obi¢ajnimi razkuzili proti vecini zajedavcev niso ucinkoviti.

Ukrepi za doseganje osebne higiene so v nekaterih primerih
zadnja mozna raven ukrepanja, ki lahko prepreci prenos. Pri
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tem se je treba zavedati, da so tovrstni ukrepi povezani s
Cloveskim védenjem in/ali vedénjem in da so spremembe na
tem podroCju zagotovo med tezjimi izzivi na podrocju javnega
zdravja.

Temeljito umivanje rok po necistih opravilih oz. pred higiensko
obcutljivimi opravili je omenjano kot kljucen preventivni ukrep
pri prekinitvi poti prenosa zajedavcev — predvsem po t. i.
fekalno-oralni poti. Poleg umivanja je pomembna tudi splosna
skrb za roke: nohti morajo biti kratko pristrizeni, saj so nohti
in zanohtje ob neprimerni negi potencialno mesto zadrzevanja
jajCec zajedavcev. Zaposlenim v higiensko obcutljivih delovnih
procesih moramo zagotoviti higiensko-tehni¢ne pogoje za
umivanje rok in osebno higieno v SirSem pomenu. Tudi sicer je
treba skrbeti za visoko raven osebne higiene: dnevno tusiranje,
individualna raba toaletnih predmetov in ukrepi na podrocju
spolne higiene.

Ob uporabi kontaktnih le¢ je treba upostevati tudi navodila za
ustrezno rokovanje z njimi, s Cimer prepreCimo prenos zaje-
davca v oko. Poleg ze omenjenega umivanja rok pred rokova-
njem z leCami je kljuno redno menjavanje posodic za
shranjevanje oz. njihovo Cis¢enje. Poleg CisCenja s Cistilom za
leCe je treba posodice obCasno oprati z vroco vodo (70 °C vsaj
eno minuto) in osusiti.

Poznavanje razvojnih faz zajedavcev je nujen predpogoj za
prepreCevanje njihovega Sirjenja oz. za prepreCevanje stika s
Clovekom. Podobno kot bakterije so tudi zajedavci precej
nevarnejSi v zdravstvenih ustanovah kot zunaj njih. Delno k
temu prispeva tudi imunska oslabljenost ljudi zaradi razli¢nih
dejavnikov, kot so virusne bolezni, imunosupresivna zdravila itd.

Tudi na podrocju obvladovanja zajedavcev so pred nami novi
izzivi, ki so posledica podnebnih sprememb, saj dvig
temperature in poslediéno spremembe habitata vplivajo tudi
na selitev zajedavcev skupaj z njihovimi gostitelji. V nekaterih
primerih se zajedavci uspesno preselijo v nove gostitelje. Tako
so lahko zivali in ljudje, izpostavljeni zajedavcem, ki jih v
preteklosti ni bilo v njihovem okolju.

Zdravje ljudi je povezano z zdravjem zivali in stanjem okolja.
Pri tem je klju¢no, da reSevanje problematike, povezane z
zajedavci, povezemo s konceptom »Eno zdravje«, ki temelji na
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Andrej OVCA: HIGIENSKI UKREPI ZA sodelovanju med posameznimi sektorji (na podroCju obliko-
;Efgg:fggf'w'NOBVLADOVANJE vanja in izvajanja programov, politik, zakonodaje, raziskav), ki

imajo neposreden ali posreden vpliv na zdravje ljudi in
ohranitev okolja.

Vse pogosteje najdemo zajedavce pri ljudeh, ki potujejo v
tropske in subtropske kraje, zato se je pri nacrtovanju ukrepov
tudi na podroCju prepreCevanja in obvladovanja zajedavcev
treba zavedati, da bolezni in vzroki zanje ne poznajo
nacionalnih meja in da zdravstvenih vprasanj v svetu ne
moremo reSevati samo na nacionalni ali evropski ravni.
Ucinkoviti smo lahko le z boljSim mednarodnim sodelovanjem
v okviru koncepta »Globalno zdravje.
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NAPAKE PRI VZORCENJU ZIVIL

Stanka VADNJAL, Majda BIASIZZO, Stefan PINTARIC,
Urska HENIGMAN

UuvoD Univerza v Ljubljani,
Veterinarska fakulteta,
Gerbic¢eva 60, 1000

Za zagotavljanje varnih in kakovostnih Zivil je potrebno Liubljana, Slovenija

spremljati vse faze proizvodnega procesa — od uporabljenih
osnovnih surovin, dodatkov in kon€nega izdelka, ki ga nosilec
Zivilske dejavnosti (NZD) ponudi potrodniku. Z vzoréenjem
posameznih komponent pridobimo vpogled v zelene mikro-
bioloSke, kemijske, fizikalne in senzori¢ne parametre. V sheme
obvladovanja kriti¢nih tock so vedno vkljuceni tudi neposredni
dejavniki, ki imajo lahko velik vpliv na ustreznost Zivil. Sem
uvrS¢amo higiensko stanje opreme, povrsin in rok zaposlenih,
ter seveda tudi pitno vodo in mikroklimo. Vse naSteto
predstavlja pomemben delcek mozaika v zivilsko predelovalni
industriji. V primeru, ko so zivila Ze v prodaji oziroma dostopna
potroSniku, uradne sluzbe in tudi sluzbe za kakovost trgovskih
verig izvajajo aktivnosti, s katerimi spremljamo njihovo kako-
vost, senzori¢ne lastnosti in pojavnost povzrociteljev obolen;.

DEJAVNIKI, KI VPLIVAJO NA KVALITETO
VZORCEV

Vzorcéevalec

VzorCenje morajo izvajati osebe, ki so primerno usposobljene.
S tem se izognemo Stevilnim napakam - vse od izbire vzorca,
naCina odvzema, transporta in izpolnjevanja ustrezne doku-
mentacije.

Vzoréenje mora biti izvedeno vestno in dosledno, saj je stanje
vzorca primarnega pomena pri ugotavljanju dejanskega stanja
zivila ali opreme. Narocnik lahko z rezultati vzorca, ki ni
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ustrezno odvzet, dobi napacno informacijo o stanju v proiz-
vodnem procesu in temu lahko sledi napaCno ukrepanje.
Vzorlevalec mora poznati zas¢itno opremo, opremo, ki se
uporablja za vzorCenje doloCenega tipa zivil ter opremo za
ustrezen transport vzorcev do laboratorija.

Tehnika vzor€enja

Vsi postopki vzorCenja morajo biti standardizirani, saj to
zagotavlja zadostno ponovljivost postopka in primerljivost
rezultatov ter tudi pravno veljavnost. Vzorci morajo biti odvzeti
na primeren nacin, v zadostni koliini in primerni obliki, ki
omogoca pravilno izvedbo preiskave in tudi morebitna dodatna
testiranja.

Oprema za vzorcenje

Oprema za vzorCenje mora biti iz materialov, ki onemogocajo
spremembe vzorca. To pomeni, da mora biti Cista in suha, pri
odvzemu vzorcev za mikrobioloSke preiskave praviloma
sterilna.

Embalaza za vzorce

Embalaza, v katero odvzamemo vzorec mora biti iz inertnih
materialov, ki SCitijo vzorec in ob tem tudi preprecujejo
morebitno onesnazenje okolice. Odvzeti vzorci morajo biti
shranjeni v Cisto in suho plasticno ali stekleno embalazo s
tesnimi pokrovi. V primeru uporabe PVC vreCk morajo biti le-
te kakovostno izdelane, Ce je potrebno, uporabimo sterilne.

Oznacevanje vzorcev

Vzorce je potrebno oznaliti tako, da je zagotovljena njihova
pravna in analitska veljavnost. Vzorci morajo biti dosledno
oznaceni, zato je zelo pomembno, da so oznake nameScCene
na embalazo tako, da se med hranjenjem ali transportom ne
morejo izbrisati, odlepiti oziroma drugaCe poSkodovati.

Pecatenje vzorcev

Postopek pecatenja vzorcev zagotovi, da vsebine od vzorCenja
do sprejema v laboratorij ni mozno zamenjati (rezultate preiskav
pravilno zapecCatenih vzorcev lahko uporabimo tudi v primeru
sodnih sporov). Uporabimo lahko:




Shranjevanje in transport vzorcev

Shranjevanje vzorcev in transport ne smeta bistveno vplivati
na stanje vzorca, kakrSno je bilo v Casu vzorCenja. Pri
vzor¢enju na mikrobioloSke parametre je potrebno uporabiti
sterilno embalaZzo in vzorce hraniti in prevazati v nadzorovanih
temperaturnih pogojih, da zagotovimo, da se mikroorganizmi v
Casu do oddaje v laboratorij niso razmnoZili oziroma propadli.
UpoStevati je potrebno primeren €as in temperaturne pogoje
hranjenja.

Po zaklju¢enem vzorCenju v ¢im krajSem Casu, znotraj 24 ur
ali najkasneje v 36 urah, vzorec posredujemo v laboratorij.
Vzorce, ki so obcutljivi na svetlobo, shranimo v neprozorno
embalazo, tiste, ki so obCutljivi glede prisotnost kisika pa v
ustrezno atmosfero. V doloCenih primerih, ko so parametri, ki
jih Zelimo ugotavljati nestabilni, je vzorce potrebno zamrzniti.

Zahteve za temperaturne pogoje so doloCene glede na vrsto
vzorca in trajanje prevoza. Temperaturo spremljamo s
kalibriranim merilnikom in dokumentiramo ves Cas trajanja
prevoza.

Predpisana temperatura shranjevanja za vzorce, ki zahtevajo hla-
jenje, je < 8 °C, za zamrznjene vzorce < -15 °C (oz. < -18 °C).
V primeru drugacnih zahtev se za le-te dogovorimo z naro¢nikom.

Vzorce, ki jih hranimo pri sobni temperaturi, prevazamo pri
18-27 °C.

Za zagotavljanje hladne verige uporabljamo obicajne ali pre-
nosne izolirne torbe s kompresorjem za transport vzorcev v
avtomobilu. Za merjenje temperature lahko uporabljamo data-
logerje, ki imajo tudi moznost izpisa.
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posebne vreCke za poSiljanje vzorcev, ki se zaprejo tako, da
se jih brez poSkodbe embalaze ne da odpreti,

peCatenje vzorca s samolepilnimi etiketami — na etiketi
morata biti podpisa: lastnika vzorca in vzorevalca, datum
ter Zig; prilepljena pa mora biti tako, da se je ne da odlepiti,
ter da jo pri odpiranju embalaze poSkodujemo,

vreCka, v kateri so vzorci je zaprta s pe€atnim trakom, na
katerem je peCatni vosek, plomba ali vezica; pecat je
pritrjen na embalazo tako, da ga je potrebno pred prido-
bitvijo vzorca zdrobiti oz. poSkodovati.
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Dokumentacija, ki spremlja vzorec

Porocilo o vzor€enju mora vsebovati praviloma naslednje infor-
macije:

naslov (npr. »PorocCilo o vzorCenju«, »Zapisnik o odvzemu
vzorcac)

ime in naslov organizacije, ki izvaja vzorCenje,
ime vzorcevalca in prisotnih pri vzorcenju,
datum in, Ce je potrebno, tudi ¢as vzorCenja,

ime in kontaktni podatki narocCnika, Ce je potrebno tudi
lastnika,

lokacija vzorCenja,
identifikacija metode vzorlenja, ¢e je pomembno,

podatki o vzorcu: opis (oznaka serije), stanje vzorca, Stevilo
enot, morebitna odstopanja,

podatki o lotu od katerega je vzorec odvzet (npr. velikost),
Ce je potrebno, kam se vzorec poslje v testiranje,

nabor preiskav za testiranje posameznih vzorcey,

datum izdaje porocila oz. zapisnika,

sklicevanje na plan vzorCenja

komu posredovati PoroCilo o opravljenih preiskavah

ime placnika.

NAJPOGOSTEJSE NAPAKE

Vzorcevalec

V primeru, da vzorCevalec nima primerne izobrazbe
(pogosto pri manj$ih NZD) ali nima moznosti dodatnega
izobrazevanja na tem podrocju, pogosteje prihaja do napak
vzdolz celotnega procesa vzorCenja.

Pomanjkljiv plan vzorcenja.

VzorCevalec izvede vzorCenje tudi, ¢e niso izpolnjeni pogla-
vitni pogoji (npr. e ni prisotne odgovorne osebe, Ce ni pred-
videnih vzorcev, oz. le ti niso prisotni v zadostni kolicini ...).

Neprimerna ali pomanjkljiva zascitna oprema (halja, roka-
vice, pokrivalo, obuvalo).
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Tehnika vzor€enja

— Napaka zaradi vzorCenja lahko nastane v primeru, ko se
vzor€enje izvede brez statisticnega pristopa in se odvzame
vzorce po nacelu dostopnosti.

— 'V primeru vzoréenja za mikrobioloske preiskave je potrebno
zivila, ki ob vzorCenju niso v predpakirani obliki in so bodisi
tekocine ali pripravljene jedi, pred odvzemom dobro preme-
Sati. Le tako pridobimo reprezentativen in homogen vzorec.

Vzorec

— Koli¢ina vzorca je premajhna.

— Neustrezna oblika vzorca.

— Pod-vzorci/enote vzorca niso iz istega lota.
— Rok uporabnosti.

— Vzorec je obdelan in ni primeren za preiskavo (npr. surovo
mleko).

— Vzorec je senzori¢no spremenjen (pokvarjen).

— Dostavljena je samo ena enota vzorca; narocnik Zeli, da jo
laboratorij razdeli na podenote.

— Vzorec ni ustrezno zapecaten.

Oprema za vzorcenje

Uporaba neocCis¢ene ali ne sterilizirane opreme (pipete, zaje-
malke, Zlice ipd.)

Embalaza za vzorce

NajpogostejSe napake so uporaba ne steriine embalaze za
vzorce, kjer to poglavitno vpliva na analitski rezultat in nato
presojo ustreznosti; uporaba lon¢kov, epruvet in vreck, Ki
omogocajo razlitje vzorca ali prepuscanie.

Oznacevanje vzorcev
— Vzorci so brez oznak.

— Oznake so izbrisane ali slabo Citljive.

— Stevilke vzorcev se podvajajo.

Stanka VADNJAL, Majda BIASIZZ0,
Stefan PINTARIC, Urska HENIGMAN:
NAPAKE PRI VZORCENJU ZIVIL
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Pecatenje vzorcev

Vzorci niso ustrezno zapecateni, poraja se dvom v pravil-
nost izvedbe.

Shranjevanje in transport vzorcev

Prevoz obcutljivih vzorcev brez izolirne torbe ali brez hla-
dilnih teles.

Vzorci ne smejo biti v neposrednim stiku s hladilnimi telesi
ali zamrznjenimi vzorci (plastiCne pregrade oz. plastificirane
mreze).

Vzorci niso zamrznjeni; narava preiskovanih parametrov v
dolocenih okolis€inah to zahteva.

Vzorci, ki zahtevajo razlicne temperaturne rezime, se trans-
portirajo v skupni hladilni torbi.

Embalaza vzorcev se med prevozom odpre, vzorci so politi.

Dokumentacija, ki spremlja vzorec

Vzorci brez spremnega dopisa.
Pomanijkljivi podatki, ki identificirajo narocnika.

Ni zagotovljena anonimnost vzorca, kljub temu, da je to
potrebno.

Navedba vzorca je pomanijkljiva ali se ne sklada s samim
vzorcem.

Iz Zapisnika 0 odvzemu vzorca ni natancne povezave z
oznakami na vzorcih (npr. ob vzorcih, ki jih je potrebno
analizirati v razlicnih ¢asovnih zaporedijih).

V primeru vecjega Stevila enot istega vzorca ni navedeno,
kaj predstavlja laboratorijski vzorec (npr. n= 4; n=b5).

Ni navedena vrsta preiskave ali sklicevanja na skladnost z
zakonodajo.

Niso navedene okolis€ine, ki so botrovale vzorcenju, Ce je
to pomembno.

Ni Citljivega podpisa vzorCevalca in odgovorne osebe, ki je
bila prisotna pri vzoréenju.

Ni navedeno, komu poslati Porocilo.

Ni navedeno, kdo je placnik.
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Napakam pri vzorCenju zivil se lahko v veliki meri izognemo, WAPARE PRORCE R 2

¢e se na postopek dobro pripravimo. V primerih nejasnosti, ki
so povezana z odvzemom vzorcev ali zahtevami laboratorija
(npr. nabor analiz/preiskav, koli¢ina vzorca, tehnika in mesto
odvzema vzorcev ipd.) se lahko predhodno posvetujemo tako z
naroCnikom, za katerega izvajamo vzorcenje, kot z zaposlenimi
v analitskih laboratorijih. Dobro sodelovanje med vpletenimi v
celotnem sklopu te dejavnosti je tisto, kar lahko marsikdaj
pripomore k odpravljanju tezav in k ¢im bolj kakovostnemu in
tekocemu delu brez neprijetnih tezav.
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INVENTIVEN NACIN 1ZBIRE UKREPOV )
OBVLADOVANJA LEGIONELOZ V BOLNISNICI X
OB UPORABI DIALEKTICNE TEORIJE SISTEMOV

Sara TAJNIKAR!, Ale$ KRULEC!, Tomaz LANGERHOLC?, Sonja SOSTAR TURK?

uvoD
! Institut za sanitarno " . . ) . .
inZenirstvo, Zaloka cesta Bolnisnice so neposredno bivalno okolje, ki pacientom pred-
155, 1000 Ljubljana, stavlja najvecji vir tveganja okuzbe z bakterijami rodu Legionella.

Slovenija

2 Univerza v Mariboru,
Fakulteta za kmetijstvo in

Po podatkih Svetovne zdravstvene organizacije se, v casu
bivanja v bolniSnici, 15 % pacientov okuzi z bakterijami rodu

biosistemske vede, Pivola Legionella (WHO 2007). Poleg tega so rezultati anket
10, 2311 Hoce, Slovenija pokazali, da bakterije Legionella spp. kolonizirajo vodovodne
? Univerza v Maribor, sisteme tople vode v 12-70 % bolnidnic (Cuncha in sod.
Fakulteta za zdravstvene . . L . o

vede, Zitna ulica 15, 2016). Omenjeni rezultati potrjujejo trditev, da so bolniSnice
2000 Maribor, Slovenija neposredno bivalno okolje, v katerem se pacienti najpogosteje

okuzijo s tovrstnimi bakterijami (WHO 2007). Ob okuzbi z
bakterijami rodu Legionella preko alveolarne faze vnosa le-te
dosezejo CloveSka plju€a, kjer se razmnozujejo v alveolarnih
makrofagih in lahko povzroCijo potencialno smrtno pljucnico,
t. i. legionarsko bolezen (Finsel in Hilbi 2015). Za legionelozo
pogosteje zbolijo osebe moskega spola, osebe, ki so starejSe
od 40 let, osebe, ki kadijo ali ¢ezmerno uZzivajo alkohol, osebe
z oslabljenim imunskim sistemom, osebe z dolo¢eno kroni¢no
boleznijo, kot so sladkorna bolezen, kroni¢ne sréne ali pljuéne
bolezni, osebe s kroni¢no ledvicno odpovedjo, osebe, ki so
imunsko ogrozene zaradi uporabe kortikosteroidov, zdravljenja
s kemoterapijo ali presaditve organov, osebe s hematolosko
maligno boleznijo in osebe s povecano koncentracijo zeleza v
telesu (ANS /ASHRAE Standard 2015, Burillo in sod. 2017).

Prijavljeni primeri legioneloz v Sloveniji

Na nacionalni ravni, epidemioloSko spremljanje nalezljivih
bolezni izvaja Center za nalezljive bolezni, ki deluje pri Nacio-




MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

nalnem inStitutu za javno zdravje. Leta 2015 so v Sloveniji
zabelezili 106 primerov legioneloz. Prijavljenih je bilo 81
mosSkih (76 %) in 25 Zensk (24 %). Njihova povpre¢na starost
je bila 58,1 leta. Sest bolnikov (5,7 %) je umrlo (NIJZ 2016),
Leta 2016 je bilo prijavljenih primerov sicer manj — 93
bolnikov, 62 moskih (67 %) in 31 zensk (33 %), vendar Stevilo
umrlih zaradi legioneloz ni bilo manjSe; umrlo je pet bolnikov
(5,4 %). Povpretna starost vseh bolnikov je bila 61,0 leta
(NIJZ 2017). Zadnji dostopni podatki kazejo, da je bilo v letu
2017 zabelezenih najveC primerov legioneloz v primerjavi s
prejSnjimi leti. Prijavljenih je bilo 117 bolnikov, od tega 78
moskih (67 %) in 39 zensk (33 %). Njihova povprecna starost
je bila 58,6 leta. Umrli so trije bolniki (2,6 %) (NIJZ 2018).

Na podlagi anketiranja bolnikov s potrjeno legionelozo v letu
2017 je bilo ugotovljeno, da je 12 % bolnikov, s potrjeno legio-
nelozo, del inkubacije ali celotno inkubacijo bivalo v domovih
za starejSe ali v bolniSnicah (NI1JZ 2018).

Dialekticna teorija sistemov in postopek NOVOST

Dialekticna teorija sistemov je ena izmed sodobnih teorij
sistemov, katere namen je spodbuditi ljudi, da opustijo
nesistemski, tradicionalni nacin razmisljanja, ki povzrocCa
neuspehe in nesporazume, ter uporabijo pot do Zelene, nujno
potrebne in zadostne celovitosti skozi sistemski nacin
razmiSljanja (Mulej 2008).

Postopek NOVOST je aplikativna metoda, ki izvira iz dia-
lektiCne teorije sistemov in je metodologija za doseganje
holisti¢nosti pri ustvarjanju. Koraki zagotavljajo urejen posto-
pek dela, ki si sledi po sistemu zaporedja ¢rk NOVOST (KoSmrl]
in sod. 2015). NOVOST je kratica, ki izhaja iz besed izbor,
opis, vrednotenje, razvijanje, izvajanje in vzdrzevanje. Sistem
za analizo te metode se lahko uporabi za analizo katerega koli
postopka za doloCitev delov procesa, ki so neucinkoviti oz. jih
je mogocCe izboljSati (Wikipedia 2019). Metoda se lahko
uporabi za identifikacijo problema ali za ustvarjanje idej
(Kosmrlj in sod. 2015).

Obravnavali smo primer iz prakse, in sicer prepreCevanje oz.
obvladovanje pojava biofilma in izbruha bakterij rodu Legionella
v pitni vodi internega vodovodnega sistema bolniSnice X.
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Vzpostavili smo algoritem procesov — doloCeno zaporedie.
ukrepov, ki bodo odloCevalcem, odgovornim osebam za varnost
pitne vode v bolniSnicah, v pomoc¢ pri obvladovanju omenjene
problematike. Korake algoritma smo preizkusili v bolnisnici X,
kjer smo z vzorenjem laboratorijsko dokazali, da so v pitni vodi
internega vodovodnega sistema presezene koncentracije bakterij
rodu Legionella (Tajnikar 2019).

Ugotavlja se, da se odloCevalci (predvsem v vecjih zdravstvenih
ustanovah) kljub vnaprej pripravljenim izvedbenim nacrtom ob
izrednih  stanjih, kot so izbruhi legioneloz, sooajo s
pomanjkanjem znanja, kriterijev in izkuSenj pri izbiri najboljSe
mozne reSitve. Prav tako med delezniki prihaja do stresa in
nepotrebne panike, kar sebi v prid izkoristijo razlini mediji in
trgovci — ponudniki fizikalnih ukrepov (Tajnikar 2019).

S ciljem, da zagotovimo varnost pacientov in zaposlenih pred
okuzbo z bakterijami rodu Legionella v bolniSnici X, smo
pripravili orodje, ki bo odloCevalcem v pomoC pri izbiri
optimalnih fizikalnih ukrepov za trajno obvladovanje legioneloz
v bolnisnici X (Tajnikar 2019).

Uporabili smo aplikativno metodo NOVOST, izvirno SREDIM
po metodologiji USOMID, ki pomeni »ustvarjalno sodelovanje
mnogih za invativnost pri delu« in izvira iz dialektiCne teorije
sistemov. ObiCajno se metode dialektiCne teorije sistemov
rabijo predvsem v podjetjih, kjer se s pomocjo orodja
zaposlene spodbuja k uvajanju novosti. Prav tako uporaba
metode v delovnem procesu spodbuja vec€jo produktivnost in
sodelovanje med zaposlenimi ter se uporablja za reSevanje
dolocCenih problemov (Tajnikar 2019).

Metodo smo prilagodili za potrebe reSevanja in obvladovanja
legioneloz — kot pripomocek pri izbiri fizikalnih ukrepov za
prepreCevanje in obvladovanje bakterij rodu Legionella spp. v
internem vodovodnem sistemu bolniSnice X. Vsak potencialni
ponudnik doloCenega fizikalnega ukrepa je svoj izdelek ocenil
in opisal skladno s toCkami oz. koraki metode NOVOST
(Tajnikar 2019):

N — nabor in izbor ukrepov (kakSen je predlagan fizikalni ukrep)
O — opis ukrepa (opis ukrepa — kakSna je resSitev)

V — vrednotenje ukrepa (na kakSen nacin se vrednoti ukrep)
O — odloCitev za ukrep (kakSne so prednosti in slabosti ukrepa)

S — sprememba starega stanja lastnosti (kakSna je sprememba
novega stanja glede na prejSnje stanje)
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T — trajnost izbranega ukrepa (kako dolgo lahko pricakujemo Sara TAINIKAR, AleS KRULEC, Tomaz

Y. . ) LANGERHOLC, Sonja SOSTAR TURK:
ucinkovito delovanje ukrepa) INVENTIVEN NACIN IZBIRE UKREPOV

Qd vsgkega po}enc.lalnega ponqunlka |;delkov fmo. preph gg{hféDNOl\é‘l\Q”(/;BLEE'OORNAEBHOZV
izpolnjene vpraSalnike. Sledila je analiza vprasalnikov in DIALEKTICNE TEORUE SISTEMOV
strokovna presoja ustreznosti opisanih fizikalnih ukrepov.
|zbrane fizikalne ukrepe smo nato implemetirali v interni
vodovodni sistem bolniSnice X. V nadaljevanju smo spremljali
indikatorske parametre pitne vode na doloCenih kontrolnih
izlivnih mestih. Ucinkovitost ukrepov smo potrdili z labora-
torijsko analizo vzorca pitne vode na parameter L. pneumo-

phila, v vnaprej dolo¢enih ¢asovnih presledkih (Tajnikar 2019).

REZULTATI

Algoritem procesnih ukrepov (Tajnikar 2019):

|. TakojSnje ukrepanje v primeru prisotnosti bakterij rodu
Legionella v internem vodovodnem sistemu — sistemska
dezinfekcija internega vodovodnega sistema.

Il. Ocena in analiza dejavnikov tveganja v internem vodovod-
nem sistemu.

lll. 1zbira fizikalnih ukrepov za trajno obvladovanje razmno-
Zevanja bakterij Legionella spp. v internem vodovodnem
omrezju: postopek izbire proizvajalca oz. distributerja fizi-
kalnih ukrepov z uporabo orodja po postopku NOVOST in
odlocitev za fizikalni ukrep.

IV. Implementacija fiziklanih ukrepov v interni vodovodni
sistem objekta.

V. Spremljanje in nadzor indikatorskih parametrov pitne vode
na izlivnih mestih internega vodovodnega sistema.

VI. VzorCenje in preverjanje ucinkovitosti fizikalnih ukrepov z
laboratorijskim izvidom.

ZAKLJUCEK

Fizikalni ukrepi so eni izmed temeljnih zaCetnih pristopov in
stroSkovno najucinkovitejSih ukrepov preprecevanja rasti in
razmnozevanja bakterij rodu Legionella v vodovodnih sistemih
(Tajnikar 2019).

Prednosti predstavljenega orodja izbire fizikalnih ukrepov za
trajno obvladovanje legioneloz v bolnisnici X po metodi NOVOST,
sta hitrejSa in uCinkovitejSa izbira fizikalnih ukrepov, ki so na
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trgu. Poleg tega z uporabo orodja preprecimo, da se odlo-
Cevalec, kot strokovna in odgovorna oseba, izogne odlocevanju
»na pamet«. Z napacnim sprejemanjem odlocCitev lahko povzro-
¢imo neustrezno ravnanje in posledicno neuspesno razreSitev
problema. Probleme je vedno treba reSevati na interdisciplinaren
nacCin. Le holisticna obravnava problema lahko privede do
ustreznih celovitih in trajnih reSitev. DialektiCna teorija sistemov
velja za eno od sodobnih teorij sistemov, ki temelji na karseda
celovitem razmis$ljanju (Tajnikar 2019).

Algoritem procesnih ukrepov ob uporabi metode NOVOST bi
bilo smiselno standardizirati in uporabiti kot del Nacrtov za
prepreCevanje legioneloz, Se posebej v zdravstvenih ustanovah.
Cilj je zagotoviti varnost pacientov in zaposlenih pred okuzbo z
bakterijami rodu Legionella (Tajnikar 2019).
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Kakovost zraka pomembno vpliva na zdravje in pocutje ljudi,
ki obisCejo zdravstvene prostore, kot tudi na zdravstveno
osebje, ki v taksnih okoljih dela. Infekcije se v zdravstvenih
ustanovah lahko prenasajo z dotikom, kapljicno ali z zracnim
prenosom. Na prenos mikroorganizmov vpliva tudi kakovost
zraka, predvsem zracna vlaga. Ob nizki zracni vlagi se lahko
povzroCitelji zadrzujejo v zraku bistveno dlje. Tudi delci, s
katerimi se prenasSajo povzrocitelji bolezni so lahko v razponu
velikosti med 0,05-500 um [1]. Pomembno viogo pri zadr-
Zevanju povzrociteljev bolezni v bolniskih prostorih ima prezra-
¢evanje. Avtorji ugotavljajo, da bioaerosol v bolniskih prostorih,
ki jih prezraCujejo na naraven nacin, lahko vsebuje Stevilne
mikrobe — med 135 in 300 CFU/m? ali v povprec¢ju 200 CFU/m3
zraka. Mehani¢ni naCin prezraCevanja zniza mikrobno
obremenjenost bioaerosola na 16-24 CFU/m3 ali v povprecju
20 CFU/m3 zraka. Ob ucinkovitem delovanju filtrirnega sistema
se lahko vrednosti mikroorganizmov znizajo na 7-13 CFU/m3
(povprecje 9 CFU/m?3) zraka. ZaskrbljujoCe je dejstvo, da je
prisotnost patogenih  bakterij pri  mehanicnem nacinu
prezraCevanja s filtriranjem zraka lahko viSja tudi za 100%.
Prav tako so ugotovili do trikratno viSjo prisotnost mikro-
organizmov iz rodu plesni. Avtorji tudi izpostavljajo dejstvo, da
je bilo v obcutljivih prostorih, kot so operacijske dvorane
(n=93) in oddelki za intenzivno nego (n=67) Stevilo mikro-
organizmov v povpreCju 18 CFU/m3 zraka (11-26 CFU/m?3) [2].

Sodobna radioloSka preiskava mora biti hitra in zanesljiva.
Zato se v diagnosti¢no opremo vgrajuje vse vec elektronskih



MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

tipal, da bi se ob pregledu pridobilo ¢im veC diagnosti¢nih
podatkov v ¢im krajSem c&asu. Tovrstni pristopi pomenijo
manjSo telesno in psihi¢no obremenitev za pacienta. étudije
ameriSkih avtorjev navajajo, da se je Stevilo radioloskih
preiskav v zadnjih desetletjih povecalo za ve€ kot deset krat,
pri Cemer se je izpostavljenost pacientov ioniziranem sevanju
poviSala za vsaj Sest krat [3,4]. Ker je obseg diagnosticnih
preiskav v nenehnem porastu se moramo zavedati, da se z
veCanjem frekvence preiskav ve€a moznost kontaminacije
delovnih povrSin z mikroorganizmi okuzenih pacientov. In
takSne spremenjene povrSine lahko predstavljajo mozen vir
okuzbe drugih preiskovancev in tudi strokovnega osebja [5-
101.

Za uspesne postopke razkuzevanja je med najpomembnejSimi
dejavniki Cas delovanja razkuZzila. Tezava je ze v sami izbiri
dezinfekcijskega sredstva, ki mora delovati hitro in brez
zaostankov na povrSinah. Danes je poznanih 250 spojin, ki
imajo biocidni ucinek. Po evidenci OIE (Office International des
Epizooties) se jih 154 uporablja samostojno ali v kombinaciji z
drugimi biocidi. Zanesljivost in varnost uporabe biocidov ima
veCji pomen, Ce upoStevamo porast razsirjenosti bolnisnicnih
okuzb (npr. MRSA) in poveCevanje Stevila pacientov, ki so
okuZzeni s kuznimi povzrocitelji bolezni [11-20].

Z vel vgrajene elektronske opreme se poveCuje moznost
korozivnega delovanja in povzroCitve okvar vitalnih delov
diagnosti¢nih naprav. Po uporabi biocidov je potrebno njihove
morebitne zaostanke odstraniti s povrsin, omeniti je potrebno
tudi njihov korozivni u€inek.Krmilni zasloni na dotik kot del
sodobne angioloSke diagnostike so zelo obcutljivi na Cistila in
razkuzila, ki vsebujejo alkohol in druge snovi z jedkim in
korozivnim delovanjem. Tezava se dodatno kaze tudi v
dostopnosti, saj so tunelne preiskovalne mize (Gantry)
racunalniske tomografije (RT) in magnetno resonancne tomo-
grafije (MR) tezko dostopne obicajnim oblikam ciS¢enja in
razkuzevanja [15,21,22].

Prav zaradi tega se v postopkih dezinfekcije proucujejo novi
pristopi zagotavljanja biovarnosti. Glede na mehanizem
delovanja se kaze kot primerna moznost izbire tudi nevtralna
elektrolizirana oksidirajoa voda — kot biocid nove generacije
[23-25].
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Preskus smo opravili v treh stopnjah. Najprej se je v izbranih
diagnosti¢nih prostorih izvedlo vzorenje zraka. Sledila je
uporaba biocida, ki smo ga v prostor aplicirali s hladno aero-
solizacijo. Po zakljucenem postopku je sledilo ponovno
vzorcenje. Namen raziskave je bil ugotoviti ucinkovitost bio-
cidnega delovanja na prisoten bioaerosol. V raziskavo smo
vkljucili Stiri prostore za diagnostiCne preiskave in dva diagno-
sticna prostora z radiolosko tomografijo in magnetno reso-
nanco.

Za aerosolizacijo zraka smo uporabili nevtralno elektrolizirajoco
oksidirajoco vodo (NEQV; Steriplant® N; OBISAN — Institut za
biotehnoloSke raziskave in razvoj, Murska Sobota). RazpoloZljiva
komercialna oblika NEOV vsebuje Na-hipoklorit, klorat, klor-
dioksid in ozon (pH vrednost 6-8, redoks potencial +800 =
100mV).

Odvzem vzorcev zraka je potekal na ciklonski nacin s pomocjo
aparature Coriolis Delta Air Sampler (Coriolis, Francija). S
pomocjo vrtin€enja medija in centrifugalne sile smo bioaerosol
zajeli v vzorCevalno posodico, napolnjeno s sterilno fizioloSko
raztopino. Ob pretoku zraka 300 litrov v minuti in casu
vzorCenja 4 minute, smo preko tekoCega medija precrpali
1.200 litrov zraka. VzorCenje zraka je potekalo ob izklju¢enem
prezraCevalnem sistemu prostorov. Zbrani vzorci so bili prepe-
ljani v laboratorij v termostatiranem okolju na +4 °C.

Postopek doloCevanja skupnega Stevila mikroorganizmov je bil
pri vzorcih zraka, zbranih v suspenziji fizioloSke raztopine,
izveden skladno z ISO standardom SIST EN [ISO 4833-
1:2013.

V raziskavo je bilo vkljucenih Sest diagnosti¢nih prostorov, v
katerih smo v tekoCi medij na petih odvzemnih mestih odvzeli
300 vzorcev zraka. Zaradi boljSe preglednosti so podatki
zdruzeni v grafi¢nih prikazih.

V povprecju smo v vzorcih zraka ugotovili v vseh prostorih
vrednosti skupnega Stevila mikroorganizmov med 11,43 -
14,87 CFU/m3, oziroma izrazeno v logaritemskih vrednostih,
1,01 - 1,13 CFU log /m*. V Casu odvzema vzorcev sta se
pokazala z mikroorganizmi najbolj obremenjena diagnosticna
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Ob primerjanju rezultatov v vseh prostorih skupaj pred in po
aerosolizaciji z NEOV ugotavljamo od 78,99 do 92,50 % zni-
Zanje skupnega Stevila mikroorganizmov. Logaritemske primer-
jave kazejo na znizanje med 50,50 — 70,60 %. Ob primerjanju
podatkov v posameznih prostorih pred in po aerosolizaciji z
NEOV ugotavljamo od 80,19 - 92,14 % znizanje skupnega
Stevila mikroorganizmov (graf 1). Logaritemske primerjave
kazejo na znizanje med 67,98 — 85,46 % (graf 2).

V razli¢nih obdobjih vzor€enja smo opazili praviloma relativno
nizko skupno Stevilo mikroorganizmov, ki se je gibalo med 12-
14 CFU/m3 zraka. Menimo, da je razlog v naCinu nadzoro-
vanega nacina prezraCevanja diagnosticnih prostorov preko
klimatskih naprav.

Prisotno Stevilo mikroorganizmov v bioaerosolu zraka diagno-
sti¢nih prostorov je bilo pricakovano nizko. S staliS¢a ugotav-
ljanja uCinkovitosti biocidnega delovanja aerosola je potrebno
zagotoviti ¢im viSje zacCetno Stevilo mikroorganizmov v
prostoru. S tem se zanesljiveje lahko potrdi znizanje Stevila
mikroorganizmov. Vendar smo v raziskovalni nalogi ugotovili
zanesljivost delovanja v dejanskih razmerah diagnosti¢nih
prostorov. Tako je stopnja znizanja mikrobnega aerosola
manjSa kot bi lahko bila ob vecjih obremenitvah prostorov.
Glede na navedbe drugih avtorjev [2] so bile razmere v
diagnosticnih prostorih primerljive.

Uporaba NEQV je bila u€inkovita in varna v vseh diagnosticnih
prostorih, morebitne vplive na izpostavljenih aparaturah ali
osebju nismo zabelezili. Rezultati so pokazali, da je po
aerosolizaciji diagnosticnih prostorov priSlo do skupnega
znizanja bakterij za 80,19 — 92,14%. Menimo, da omenjeni
rezultati kazejo na pomembno uporabnost NEOV v prostorih,
kjer je zaradi narave aktivnosti (operacijske dvorane, prostori
za intenzivno nego, bolniki z oslabljenim imunskim sistemom)
potrebno vzpostaviti ¢im man;jsi vpliv mikrobnega okolja.

Glavna prednost NEOV pred drugimi biocidi se odraza v:
Sirokem spektru delovanja na mikroorganizme; zaradi nacina
delovanja ni priCakovati mikrobne rezistence; uporaba NEQOV
ne pusSc€a reziduov na povrSinah in po nanosu ni potrebno
spiranje le-teh; ni ekotoksiCen. Pri delu z biocidom ni potrebna
nobena posebna zas¢itna oprema. Pri aplikaciji na povrsine je




MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

zadostna koliCina raztopine 0,1 I/m2. Vse nasteto predstavlja
pomembno prednost pred ostalimi skupinami biocidov.
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REEVALVACIJA OCENE TVEGANJA ZA ZDRAVJE
NA PRIMERU DEZINFEKCIJE PITNE IN BAZENSKE
VODE S KLOROM

Borut POLJSAK, Uro$ GLAVAN, Blaz GOLICNIK, Gregor JEREB

uvoD

Univerza v Ljubljani,
Pojavnost Stevilnih bolezni in hidri¢nih epidemij se je bistveno Zdravstvena fakulteta,

zmanj$ala, odkar se izvaja dezinfekcija pitne vode. Dezinfekcija %gg‘gst‘.’e”? pots,
) ) ] } o ) ) jubljana, Slovenija
pitne vode s sredstvi na osnovi klora ostaja zaradi u€inkovitosti,
varnosti, enostavnosti in nizke cene ter rezidualnega ucinka Se
vedno najbolj razSirjen nacin priprave pitne in kopalne vode
(Goliénik 2019). Trihalometani (THM), vkljuéno s trikloro-
metanom (kloroformom), pa ostajajo glavni stranski produkt
dezinfekcije (SPD). Z izpostavljenostjo SPD se je pojavil nov
javno-zdravstveni problem, ki predstavlja povecano tveganje
za zbolevanje za rakom ter reproduktivne, razvojne in druge
uCinke na zdravje izpostavljenih (USEPA, 2019a; USEPA,
2001; WHO, 2011, WHO, 2004; NIJZ, 2009; Villanueva et
al., 2015; Richardson, et al., 2007).

Ob reakciji klora z vodo s prisotnimi naravnimi organskimi
snovi (NOM) se tvorijo SPD, ki Skodljivo vplivajo na zdravje
(Villanueva et al., 2015; Zainudin et al., 2017). NOM nastajajo
med bioloSko razgradnjo organskih snovi in jih lahko razdelimo
med huminske (fulvinske in huminske kisline) in nehuminske
snovi (ogljikovi hidrati, masc¢obe, aminokisline) (Karnik et al.,
2005). Nehuminske snovi so na splosno bolj biorazgradljive
(Mogren et al., 1990, cit. po Zainudin et al., 2017), huminske
snovi pa so opredeljene kot primarni prekurzorji THM
(Ichihashi, 1999, cit. po Zainudin, 2017). VeCina NOM
(odgovorne za tvorbo THM) lahko reagira s klorom, ki se
uporablja za oksidacijo ali dezinfekcijo, pri ¢emer nastajajo
halogenirane organske spojine. Visoke koncentracije NOM
pomenijo viSje koncentracie THM (Zainudin et al., 2017,
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Chowdhury et al., 2009). Haloocetne kisline (HAA) in THM
sta glavni skupini SPD (Xue et al.,, 2017), vseh do sedaj
odkritih SPD pa je 600-700 razliénih vrst (Villanueva et al.,
2015; Zainudin et al., 2017; Richardson et al., 2007). THM in

avoes

koncentracijah (Richardson et al., 2007; WHO, 2006).

NajobicajnejSi stranski produkti dezinfekcije so THM, ki so
halogen substituirane monoogljikove spojine s splosno formulo
CHX,, Kjer je X = (halogeni element) fluor, Klor, jod, brom (ali
kombinacija le-teh). Z vidika onesnazenja vode so zlasti
pomembni  tribromometan  (CHBr,,  dibromoklorometan
(CHBr,Cl), bromodiklorometan (CHBrCL,) in triklorometan
(kloroform:  CHCI,). Kloroform v vodi tudi najpogosteje
2009; Richardson et al., 2007), razen v primeru visokih
koncentracij bromida v vodi (ECHA — European Chemicals
Agency, 2017).

V Sloveniji se spremljajo tisti SPD, ki jih doloCa Evropska
zakonodaja, torej predvsem SPD iz skupine THM. HAA redno
spremljajo (in imajo zanje postavljeno tudi mejno vrednost) v
ZDA, v Sloveniji pa niso vkljuCene v redne analize. Eden od
razlogov za nespremljanje je verjetno v zahtevnosti izvedbe
takSnih analiz in visoka cena analize (WHO, 2004). V osnutku
nove EU direktive o pitni vodi je predvideno tudi spremljanje
HAA, Ce bo direktiva sprejeta v predlagani obliki, se bodo tudi
v Sloveniji te analize zacCele izvajati.

Pravilnik o pitni vodi (2004) doloCa kloroform in preostale tri
THM kot parametre, ki jih je treba spremljati v pitni vodi, ne
dolo¢a pa frekvence spremljanja oziroma minimalnega Stevila
teh vzorcev. So pa ti parametri vkljuceni tudi v program
lethega monitoringa pitne vode Ministrstva za zdravje (MPV
MZ), vendar vsako leto le za doloCena izbrana oskrbovalna
obmocja. V Sloveniji in SirSe po svetu je za konvencionalne
bazene (v nadaljevanju bazen) predpisana uporaba dezinfekcije
z rezidualnim ucinkom in korekcija pH vrednosti (Pravilnik,
2015; WHO, 2006, 2011). Minimalne higienske zahteve,
naCin njihovega ugotavljanja in spremljanja, ki jih morajo
izpolnjevati dvoranski bazeni in bazenska voda zaradi
varovanja zdravja uporabnikov dvoranskih bazenov predpisuje
Pravilnik o minimalnih higienskih zahtevah, ki jih morajo
izpolnjevati kopalisS¢a in kopalna voda v bazenih (Pravilnik,
2015). Med obveznimi kemijskimi parametri najdemo tudi
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trihalometane oz. parameter TTHM. Mejna vrednost za
parameter TTHM je v Sloveniji za bazensko vodo dolo¢ena pri
50 ug TTHM/L (Pravilnik, 2015).

V prispevku se bomo pri izdelavi ocene tveganja osredotoCili
koncentracijah in katerega toksikoloske in druge znacilnosti so
zelo dobro raziskane.

Izdelali smo oceno tveganja za izpostavljenost kloroformu na
primeru dvoranskih kopaliS¢ s sladko vodo in vodovodov v
celjski zdravstveni regiji. Ovrednotili smo sledeCe faze ocene
tveganja (PoljSak, Jereb, 2012): identifikacijo Skodljivega
dejavnika, oceno odziva na dozo in oceno izpostavljenosti ter
dolocili tveganje ob razlicnih scenarijih izpostavljenosti po
mednarodno uveljavljeni metodologiji.

Tveganje je definirano kot verjetnost, da bo populacija, ki je
izpostavljena nekemu dejavniku tveganja z doloceno koncen-
tracijo v doloCenem ¢asovnem obdobju, obcutila Skodljiv vpliv
na zdravje. Opredelitev tveganja je, da zivljenjska izpostav-
lienost doloCeni kancerogeni snovi lahko poveca verjetnost za
nastanek kancerogenih ucinkov. Svetovna zdravstvena organi-
zacija navaja, da je Se sprejemljivo tveganje pri izpostavljenosti
rakotvornim snovem ocenjeno kot verjetnost pri ena na
100.000 ali manj za nastanek kancerogenih ucinkov (WHO,
2001). USEPA obic¢ajno uporablja ciljno referenéno obmocje
tveganja od 104 do 10 za rakotvorne snovi v pitni vodi, kar
je v skladu s smernicami Svetovne zdravstvene organizacije
(WHO) za kakovost pitne vode, ki za zgornjo mejo tveganja za
nastanek kancerogenih ucinkov navajajo verjetnost 10
(WHO, 2001). Pri izraCunu tveganja kvantitativno opredelimo
velikost tveganja za zdravje izpostavljenih oseb glede na
nevarnosti izbrane kemikalije, varne koncentracije, dozo in Cas
izpostavljenosti (PoljSak, Jereb, 2012). Tveganja smo izracu-
nali za razliCne scenarije: populacije (odrasli, otroci), za vse tri
poti vnosa (oralno, inhalacijsko, dermalno), po razlicnih meto-
dologijah.
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Rezultati ocene tveganja na pitni in bazenski vodi bodo
predstavljeni lo¢eno.

1. Ocena tveganja na primeru dezinfekcije pitne vode s
klorom v Celjski regiji

Kot nacin priprave pitne vode v Celjski regiji prevladuje
enostopenjska priprava, in sicer dezinfekcija z natrijevim
hipokloritom ali plinskim klorom. Le nekateri vecji upravljavci
javnih vodovodov (npr. Vodovod Kanalizacija Celje, d. o. o.,
Komunalno podjetje Velenje, d. 0. 0.) na nekaterih svojih oskr-
bovalnih obmocjih uporabljajo vec€stopenjski nacin priprave
pitne vode (npr. filtracijo, ultrafiltracijo, ozoniranje, UV-dezin-
fekcijo, kloriranje, ...). Pri veliki vecini uporabnikov (> 90 %)
pitne vode iz javnih sistemov oskrbe s pitno vodo v Celjski
regiji je bilo skupno tveganje ob izpostavljenih koncentracijah
kloroformu sprejemljivo, ne glede na izpostavljeno populacijo
oz. razli¢ne scenarije izpostavljenosti (sprejemljivo tveganje po
WHO (10-®) ni bilo presezeno). Pri oskrbovalnem obmodju z
najvecjo povprecno koncentracijo kloroforma v pitni vodi pa
skupno tveganije (ne glede na scenarij izpostavljenosti) presega
sprejemljivo tveganje po WHO (1 : 10°). Najman;jsi doprinos k
skupnemu tveganju predstavlja peroralni vnos vode. Najvecja
skupna tveganja smo izraCunali za populacijo otrok od 1,5 do
5 let. Skupno tveganje za to populacijo pri oskrbovalnem
obmocju z najvisjo povprecno koncentracijo kloroforma za
2,2-krat (uposStevajoC IUR) oziroma 9,9-krat (upoStevajoc FV)
presega Se sprejemljivo tveganje (Goli¢nik 2019).

2. Ocena tveganja za zdravje zaradi izpostavljenosti kloro-
formu kot stranskemu produktu dezinfekcije kopalne vode v
dvoranskih bazenih s sladko vodo

|zraCunana tveganja zaradi izpostavljenosti kloroformu kot
stranskemu produktu dezinfekcije kopalne vode v dvoranskih
konvencionalnih bazenih s sladko vodo so bila pri vseh
upostevanih scenarijih izpostavljenosti vecja od sprejemljivega
tveganja, kot to dopusca SZO (tveganje 1 : 10°). Izracunano
tveganje je bilo najviSje pri tekmovalnih plavalcih (Glavan,
2018) in je mocno preseglo Se sprejemljivo tveganje, ne glede
na starost izpostavljenih. Ocena tveganja je bila izvedena za tri
razlicne scenarije izpostavljenosti za dve razlicni starostni
skupini za aktivne in rekreativne plavalce. Ko smo za izracun
ocene tveganja za primer izpostavljenosti tekmovalnih plavalcev
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uporabili podatke realnih meritev koncentracij kloroforma v
bazenski vodi in v zraku dvoranskega bazena tik nad vodno
gladino, rezultati kazejo na znatno preseganje (za skoraj 2.000
krat) Se sprejemljivo tveganje po SZO (10-%) (Glavan, 2018).
Rezultati kaZejo, da je tveganje najveCje zaradi inhalacijske
izpostavljenosti kloroformu v dvoranskih bazenih. Tudi druge
Studije so potrdile, da je inhalacija glavna pot izpostavljenosti
in predstavlja najveCje tveganje za nastanek kancerogenih
ucinkov zaradi vnosa kloroforma oz. THM v telo med plava-
njem v dvoranskih bazenih (Lourencetti et al., 2012; Chen et
al., 2011; Gale in Petrovi¢, 2010; Lee et al., 2009; WHO,
2006; Erdinger et al., 2004).

Namen prispevka je predstaviti oceno tveganja za zdravje
zaradi dolgodobne izpostavljenosti kloroformu kot posledica
izpostavljenosti klorirane pitne vode ali klorirane kopalne vode
v dvoranskih bazenih s sladko vodo. Na podlagi razpoloZljivih
podatkov smo ovrednotili vse 4 faze ocene tveganja: (1)
identifikacija dejavnika tveganja, (2) analiza nevarnosti kemi-
kalije (ocena odziva na odmerek), (3) ocena izpostavljenosti
ter (4) izraCun tveganja za razliCne scenarije izpostavljenosti.

Ugotovili smo, da je tveganje pri vseh scenarijih inhalacijske
izpostavljenosti kloroformu bistveno vecje kot tveganje zaradi
ingestije vode ali absorpcije kloroforma preko koze.

Zakljucki 1: Na osnovi pregleda rezultatov analiz pitne vode
na vsebnost THM (oziroma TTHM) v celjski zdravstveni regiji v
obdobju 2015-2017 ocenjujemo, da so koncentracije THM v
pitni vodi nizke. Noben vzorec ni presegal mejne vrednosti
(100 ug/L) iz Pravilnika (2004), le pri 3 % odvzetih vzorcev
so koncentracije THM presegale 10 ug/L, kar je 10-krat nizja
vrednost od mejne vrednosti. Pri 90 % odvzetih vzorcev so
bile koncentracije THM nizje od 5 ug/L. |z podatkov monito-
ringa pitne vode Ministrstva za zdravje (NLZOH, 2018a;
NLZOH, 2017a; NLZOH, 2016a) je razvidno, da mejna vred-
nost TTHM ni bila presezena nikjer v Sloveniji.

Na osnovi rezultatov ocene tveganja lahko sklepamo, da je
tveganje za uporabnike pitne vode v celjski regiji iz oskrbo-
valnih obmocij z najvisjo izmerjeno povprecno koncentracijo
kloroforma viSje od sprejemljivega in da je mejna vrednost
postavljena previsoko. Varno mejo za koncentracijo kloroforma




INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

oziroma koncentracijo, pri kateri ne pricakujemo Skodljivih
u€inkov na zdravje uporabnikov v hladni pitni vodi bi lahko
opredelili pri 5 ug TTHM/L. Pri visjih vrednostih (upoStevajoc
viSje koncentracije kloroforma v vodi za tuSiranje) lahko
priCakujemo znaten prenos kloroforma iz vode v zrak, kar
vpliva na visjo inhalacijsko izpostavljenost. Menimo, da bi bilo
treba mejno vrednost za vsoto TMH po zgledu Nemcije in
Nizozemske tudi v Sloveniji znizati. Nizje mejne vrednosti
lahko podkrepimo tako z tveganjem za zdravje ob veljavnih
vrednostih kot tudi z dejstvom, da nizje vrednosti v pitni vodi
Ze sedaj dosegamo. V opazovanem obdobju je velika veCina
vodovodov v celjski zdravstveni regiji dosegala takSne koncen-
tracije kloroforma, da tveganje ni bilo presezeno. Znizevanje
mejne vrednosti pa bi dodatno stimulirano upravljavce
vodovodov k spremljanju in nizanju koncentracij tudi na tistih
oskrbovalnih obmocjih, kjer pa so koncentracije TTHM viSje in
predstavljajo tveganje, kljub temu, da danes ne presegajo
mejne vrednosti, predpisane s pravilnikom (Pravilnik, 2004).

Zakljucki 2: V Pravilniku o minimalnih higienskih zahtevah, ki
jih morajo izpolnjevati kopaliS¢a in kopalna voda v bazenih
(2015) mejna vrednost za kloroform ni posebej dolocena,
doloCena je mejna vrednost za skupne trihalometane kot
TTHM. V bazenski vodi je lahko skupno do 50 ug/L TTHM,
vrednost kloroforma ali TTHM v zraku dvoranskega kopalisc¢a
pa ni definirana in se jo posledicno ne spremlja. Na osnovi
rezultatov analiz 16.677 vzorcev bazenske vode na parameter
TTHM v Sloveniji smo ugotovili, da je bilo skupaj 6 %
neskladnih vzorcev v obdobju 2007-2016 (Glavan, 2018).

Rezultati izraCunov tveganja za plavalce v bazenih s klorirano
vodo zaradi izpostavljenosti kloroformu ob razlicnih scenarijih
izpostavljenosti kazejo, da je tveganje zaradi inhalacije
kloroforma izredno visoko. Glavni razlog za visoko tveganje je
visoka koncentracija kloroforma (in TTHM) tik nad vodno
gladino, kar so Srgat s sodelavci (2018) dokazali v Studiji, kjer
so merili koncentracije TTHM in kloroforma na viSini 5 cm nad
vodno gladino od roba bazena proti notranjosti.

Eden od najucinkovitejSih pristopov za zmanjSanje tveganja
zaradi izpostavljenosti kloroformu v dvoranskih kopalis¢ih je
ustrezna higiena uporabnikov. V bodoce bo potrebno bolje
preuciti in nadzorovati kemi€na tveganja v dvoranskih bazenih
s poudarkom na zmanjSevanju tveganj, povzrocenih s klorofor-
mom, trihalometani ali ostalimi stranskimi produkti kloriranja.
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To ne pomeni, da se lahko zanemari nadzor nad mikrobio-
loSkimi in ostalimi tveganji v dvoranskih bazenih. Predlagamo,
da se problematika kloroforma ne reSuje zgolj z nadzorom nad
koncentracijo celokupnih trihalometanov v bazenski vodi,
temveC naj se v bodocCe opravlja tudi nadzor nad koncen-
tracijami trihalometanov v zraku dvoranskih bazenov tik nad
vodno gladino, kjer prihaja do izpostavljenosti, koncentracije
pa so najvedje.
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Oportunisticki patogeni vodovodnih sustava (OPPP skra¢eno od
engl. Opportunistic Premise Plumbing Pathogens) su grupa
mikroorganizma koji se prenose vodom i pripadnici su mikro-
biote vodovodnih sustava. U ovu skupinu mikroorganizama
ubrajamo  slijedece  bakterije:  Legionella  pneumophila,
Mycobacterium avium, Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter
baumannii, kao i vrste iz rodova Stenotrophomonas, Burkhol-
deria, Aeromonas i drugi [1]. Za razliku od klasi¢nih patogena
koji se prenose vodom, kao Sto su npr. Salmonella, Shigella i
Escherichia, OPPP su okoliSni mikroorganizmi, idealno prilago-
deni za opstanak, rast i razvoj u vodoopskrbnim sustavima [2].
Budu¢i da je pojavnost infekcija uzrokovanih ovim vrstama u
porastu, sve se vise govori o nedovoljnoj ucinkovitosti stan-
dardnih metoda dezinfekcije, kao i o sve vecoj potrebi za razvoj
novih, alternativnih metoda. Jedna od potencijalnih metoda je
protumikrobna fotodinamicka terapija (@PDT skraceno od engl.
— antimicrobial photodynamic therapy). Ova metoda ukljucuje
zajednicko djelovanje fotosenzibilizatora (PS skraceno od engl.
— photosensitizer), molekularnog kisika i vidljivog svjetla
odredene valne duljine radi stvaranja singletnog kisika (*0,) i
kisikovih reaktivnih vrsta (ROS skraceno od engl. — reactive
oxygen species). Navedeni reaktivni spojevi dovode do oksi-
dacije brojnih stani¢nih komponenti i brze stani¢ne inaktivacije
[3]. PS su planarne, nezasi¢ene organske molekule, elektronski
delokalizirane Sto doprinosi njihovoj obojenosti. Kao moguci
protumikrobni  PS-najceS¢e se spominju porfirini, i drugi
tetrapiroli kao klorini, bakterioklorini i ftalocijanini i [3]. Porfirini
su razred aromatskih heterocikliCkih spojeva koji su prisutni u
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prirodi. Sudjeluju u biokemijskim procesima kao Sto su transport Andrija LESAR, Gabrijela BEGIC, Nela
kisika (hem) i fotosinteza (klorofil). Zbog svojih fizikalno- Iglé\TLEL\IVTCEE/TxtI\:X\a:;ﬁi?g/:()/vm ,
kemijskih svojstava trenutno se koriste u viSe podrucja PRIMJENA KATIONSKOG PORFIRINA
ukljuCujuci i fotodinamiCku inaktivaciju [4]. Idealni PS treba biti
nisko toksiCan kada nije aktiviran svjetlom, Cistog sastava,
topljiv u vodi ili smjesi nekog otapala s vodom te proizvoditi
visoku koli¢inu O, i ROS u kratkom vremenu osvjetljavanja [5].
Cilj ovoga istrazivanja je ispitivanje antimikrobnog ucinka
amfifilnog porfirina TMPyP3-C, H,, na Legionella pneumophila,
kao i njegov potencijalni anti-biofilm ucinak.

MATERUJALI | METODE

Kationski porfirin

Za izvedbu ovoga istrazivanja koristio se amfifilni porfirin
5-(4-oktadec-9-enamidofenil)-10,15,20-tris(3-piridil)  porfirin
Cija je kratica TMPyP3-C17H33. Molarna masa spoja iznosi
1048,64 g/mol. Sintetiziran je u Laboratoriju za organsku
kemiju i kemiju Cvrstog stanja na Odjelu za biotehnologiju, a Slika 1.

opisan je u radu [6]. Pripremljena stock otopina koncentracije Kemijska struktura

- N . o amfifilnog porfirina
200 uM, koja je u mraku Cuvana na temperaturi od +4 °C. TMPYP3-C17H33
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Vodovodna voda iz slavine

Primjena porfirina u fotodinamic¢koj inaktivaciji na legionele
ispitivana je u vodovodnoj vodi iz slavine. Vodovodna voda je
autoklavirana pri 121 °C (15 min.) kako bi se otklonila prisut-
nost ostalih mikroorganizama iz vode i istovremeno inaktivirao
rezidualni klor.

Bakterija

U istrazivanju je koriSten soj bakterije Legionella pneumophila,
Wadsworth ili AA100, koji je klini¢ki izolat. Cuvana je na -80 °C
u 10 %-tnom glicerol-bujonu, a za potrebe istrazivanja je nasa-
dena na BCYE agar te inkubirana na 35=2 °C tijekom 3 — 5
dana.

Izvor svjetlosti

lzvor svjetlosti koriSten za sve eksperimente bila je LED
svjetilika, koja ima 20 mWcm? ljubi¢aste svjetlosti (Amax =
394 nm, AFWHM = 14 nm).

Odredivanje minimalne efektivhe koncentracije (MEK)

U mikrotitarske plocCice nanesen je niz dvostrukih, serijskih
razrjedenja ispitivanog spoja u vodovodnoj vodi te bakterijska
suspenzija (10° CFU/mL). Kao negativna kontrola koristena je
bakterijska suspenzija u vodi, bez spoja. Mikrotitarska ploCica je
inkubirana u mraku pri 27 °C, 30 minuta. Zatim je uslijedilo
osvjetljavanje u trajanju od 10 minuta. Nakon osvjetljavanja
(A=394 nm i intenziteta 40 mW/cm?) ploCice su inkubirane 24h
na temperaturi 35+2 °C. Zatim su uzroci nasadeni na BCYE
hranjivu podlogu, koja se inkubirala na 35+2 °C tijekom 3-5
dana. Zatim su se oCitavale MEK vrijednost, odnosno najmanja
koncentracija spoja kod koje nema vidljivog porasta bakterija.

Razaranje biofilma Legionella pneumophila

Nakon pripreme bakterijskog biofilma starog 3 dana u
jazicama, uklonjena je bakterijska suspenzija te su jazice dva
puta isprane sterilnom vodovodnom vodom. Zatim su dodane
MEK i 2xMEK koncentracije ispitivanog spoja. Plolice su
drzane u mraku u trajanju od 30 minuta. Nakon inkubacije
ploCica je izlozena svjetlosti u trajanju od 10 minuta (A=394
nm i intenziteta 40 mW/cm?). Nakon osvjetljavanja slijedila je
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inkubacija pri temperaturi od 35+2 °C kroz 24 sata u mraku.
Zatim je bakterijski biofilm ispran dva puta steriinom vodo-
vodnom vodom, kako bi se isprale neadherentne bakterije.
Nakon ispiranja mikrotitarska plocica je uronjena u ultrazvucnu
kupelj (Bandelin-BactoSonic, Njemacka) kroz 1 minutu pri
snazi 200 W i frekvenciji 40 kHz kako bi se bakterije u bio-
filmu odlijepile od povrSine ploCice. Zatim se odredio broj
bakterija u uzorku. Rezultati su oCitavani nakon inkubacije pri
35+2 °C kroz 3-5 dana brojanjem poraslih kolonija.

REZULTATI | DISKUSIJA

U prethodno provedenim eksperimentima s istim spojem
odredivana je MEK vrijednost koja je iznosila 0,024 uM. MEK
vrijednosti spoja nakon djelovanja u mraku iznosila je 1,56
UM. Ispitivani spoj je kationski porfirin i smatra se da upravo
oni dolaze u interakcije s negativho nabijenom vanjskom
membranom Gram-negativnih bakterija i tako ispoljavaju svoj
ucinak. Naime, ovakvi spojevi manje agregiraju, lakSe prolaze
kroz fosfolipidni sloj membrane i stoga uzrokuju viSu cito-
toksi¢nost [7]. Eksperimentalni rezultati u dosadasnjim
istrazivanjima potvrduju da ukoliko se Kkoristi isti mikro-
organizam i isti PS, PDI ovisi o vrsti svjetla koja je koriStena
[4, 8]. Prethodni rezultati pokazuju na snazan antibakterijski
uCinak protiv bakterije, L. pneumophila imao amfipatski
porfirin TMPyP3-C._H._ pri crvenom svjetlu ukupne doze 24 J

17" '35

cm2i MBK je iznosio 3,125 uM [9].
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Grafikon 1.
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Rezultati su dobiveni
inkubacijom od 30 min. i
10-minutnim
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U Grafikonu 1 su prikazani rezulatati razaranja biofilma starog
tri dana nakon tretmana sa amfipatskim porfirinom. Kako bi
ispitali da i svjetlost valne duljine A=394 nm utjee na
antibiofilm ucinak ovog spoja pokuse smo radili uz osvijetljavanje
plavom lampom intenziteta 40 mW/cm? te u mraku. Koncen-
tracija 2xMEK je dovela do razaranja biofilma za 99,99 %
nakon osvjetljavanja, odnosno 96,04 % u mraku. Isto tako do
bolje inhibicije dolazi nakon osvjetljavanja doze 1IXMEK gdje je
nakon osvjetljavanja zabiljezena inhibicija od 99,95 %, odnosno
48,58 % u mraku. Mozemo zakljuCiti da amfipatski porfirin
TMPyP3-C,H,. pokazuje jak potencijal razaranja biofilma
nakon osvjetljavanja plavom lampom. Isto tako, iz navedenih
rezultata proizlazi da je spoj aktivan i bez izlaganja svjetlu.

Zbog sve veceg broja bakterija rezistentnih na postojece
protumikrobne lijekove i prisutnosti bakterija u biiofilmu, danas
se sve viSe provode istrazivanja u podrucju fotodinamicke
inaktivacije. NajCesS¢i porfirinski fotosenzibilizatori koji se
najceScée ispituju su tri- i tetrakationski posto su se pokazali
najucinkovitijima zahvaljujuci ve¢em broju pozitivnih naboja. U
literaturi nismo naisli na istrazivanja koja su ispitivala utjecaj
porfirina na biofilm L. pneumophila. U sluCaju P. aeruginosa
potpuna eradikacija zabiljezena je nakon 180-minutnog
izlaganja bijeloj svjetlosti pri koncentracijama spoja Tetra-
Py=Me od 10 i 20 uM, spoja na biofilm nije zabiljezena
eradikacija, ve¢ samo redukcija bakterija za 30-50 % [10].

Buduci da je pricvrs€ivanje za povrsSinu prvi korak u stvaranju
biofilma, vaznu ulogu ima materijal na koji se bakterije
pricvrS¢uju u inicijalnim fazama stvaranja biofilma. U umjetno
stvorenim vodenim sustavima L. pneumophila uspjesno se
moze priCvrstiti na viSe vrsta plastike koja je Cest izbor
materijala za izradu cijevi [11]. Osim toga stagnacija vode u
distribucijskim sustavima potpomaze kolonizaciju biofilma
legionelom i povezana je s pojavom legionarske bolesti u
razliCitim ustanovama. Konstantan protok vode kroz sustav
smanjuje prisutnost bakterije i onemogucCuje vezanje za
povrsinu, ali ve¢ stvoreni biofilmovi u sustavu cijevi otporni su i
na turbulentan protok vode vjerojatno jer se bakterije mogu
lokalizirati u sedimentu koji ih Stiti od turbulencije [12]. Stoga,
radi inhibicije stvaranja, ali i eradikacije ve¢ stvorenog biofilma
je vazno istraziti nove pristupe u dezinfekciji vode u razlicitim
vodoopskrbnim sustavima i fotodinamicka inaktivacija pokazuje
veliki potencijal.




MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

Zahvale

Rad je financiran sredstvima potpore SveuciliSta u Rijeci
(17.12.2.1.01, uniri-prirod-18-173 i uniri-biomed-18-171).

LITERATURA

(1]

(2]

(3]

(4]

(5]

(6]

[7]

(8]

(9]

[10]

[11]

Falkinham JO. Common Features of Opportunistic Premise
Plumbing Pathogens Int J Environ Res Public Health. 2015;
12(5):4533-45.

Falkinham JO, Pruden A, Edwards M. Opportunistic Premise
Plumbing Pathogens: Increasingly Important Pathogens in
Drinking Water. Pathogens. 2015; 4(2):373-86.

de Melo W, Nobrega de Oliveira PAM, Gupta A, Vecchio D, i
drugi. Photodynamic inactivation of biofilm: taking a lightly
colored approach to stubborn infection. Expert Review of Anti-
infective Therapy. 2013;11(7), 669-93.

Almeida A, Cunha A, Faustino MAF, Tome AC, Neves M. Por-
phyrins as Antimicrobial Photosensitizing Agents, Chapter 5, iz
knjige: Photodynamic Inactivation of Microbial Pathogens:
Medical and Environmental Applications. 2011; 11, 83-160.

Rosa LP, da Silva FC. Antimicrobial Photodynamic Therapy: A
New Therapeutic Option to Combat Infections. Medical Micro-
biology & Diagnosis. 2014;3(4), 1-7.

Malatesti N, Harej A, Kraljevi¢ Paveli¢ S. i drugi. Synthesis, char-
acterisation and in vitro investigation of photodynamic activity of
5-(4-octadecanamidophenyl)-10,15,20-tris(Nmethylpyridinium-
3-yl)porphyrin trichloride on Hela cells using low light fluence
rate. Photodiagnosis and Photodynamic Therapy. 2016;15:1-12.

Pisarek S, Maximova K, Gryko D. Strategies toward the synthesis
of amphiphilic porphyrins, Tetrahedron.2014; 70(38), 6685-
715.

Wilson BC, Patterson MS. The physics, biophysics and tech-
nology of photodynamic therapy. Phys. Med. Biol. 2008;53(9),
61-109.

Viduka |, Begi¢ G, Malatesti N, Gobin |. Fotodinamic¢ki ucinak
porfirina na legionele. Hrvatske vode. 2019;107:21-8.

Alves E, Costa L, Carvalho CM i drugi Charge effect on the
photoinactivation of gram-negative and gram-positive bacteria
by cationic meso-substituted porphyrins. BMC Microbiol 2009;
9:1-13.

Oder M, Kompare B, Bohinc K, Godi¢ Torkar K. The impactof
material surface roughness and temperature on the adhesion of
Legionella pneumophila to contact surfaces. International jour-
nal of environmental health research, 2015; 25, 5, 469-79.

[12] Oder M, Fink R, Bohinc K, Godi¢ Torkar K. Adhesion of bacteria

Legionella pneumophila to the surfaces of plumbing materials.
Advances in materials science research. 2017;28, 203-29.

Andrija LESAR, Gabrijela BEGIC, Nela
MALATESTI, Ivana GOBIN:
POTENCLALNA ANTI-LEGIONELLA
PRIMJENA KATIONSKOG PORFIRINA



INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

lvan ZAGAR, Valentina MARECIC, Mateja OZANIC, Masa KNEZEVIC,
lvan VIDINIC, Ina KELAVA, Mirna MIHELCIC, Marina SANTIC

University of Rijeka,
Faculty of Medicine,
Department of
Microbiology and
Parasitology, Brace
Branchetta 20, Rijeka,
Croatia

Franicella tularensis is a gram-negative bacterium that causes
the zoonotic disease tularemia in animals and humans. Due to
low infectivity and mode of transmission, it is considered as a
tier 1 select agent or biological weapon according to the U.S.
Centers for Disease Control. The species Francisella tularensis
include four subspecies (tularensis, holarctica, mediasiatica
and novicida) of which Francisella tularensis subsp. tularensis
(type A) and Francisella tularensis subsp. holarctica (type B)
are the most virulent (Kingry and Petersen, 2014). Francisella
can be transmitted to humans by vector bites (ticks, flies and
mosquitoes), direct contact with an infected animal or
consumption of contaminated water and food. Some studies
have showed that F. tularensis in the aquatic environment can
survive for up to several months and that protozoa could play
a role in their existence (Friis-Moller et al., 2004; Pollack et
al., 2007; Berrada and Telford lii, 2011). Several cases of
human tularemia outbreaks have been associated with the
consumption of contaminated ice or water in Kosovo, Turkey,
Bulgaria, Macedonia, Georgia, Italy, Germany, Norway and
Sweden (Aurelie Hennebique, 2019).

Ecological results have shown that some waters are more prone
to contamination with Francisella while in others Francisella
has never been isolated. Biochemical characteristics and
microbiota of water probably play a role in this phenomenon.

The clean and unpolluted waters of Gorski Kotar in Croatia
flow in marvelous landscapes and are abound in various
species of fish such as brown trout, juveniles, grayling,
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California trout, etc. The rivers of Gorski Kotar are known not
only as an integral part of natural attractions, but also for
fishing, recreation and water supply (Tomac Kapelan, 1981).

The Cabranka river is a tributary of the Kupa river and springs
in two jets. The town of Cabar uses the Cabranka spring for
water supply. The spring water is not safe for drinking and it
acquires chlorination due to frequent fecal contamination. One
of the reasons for frequent fecal pollution is the location near
the sewage system (Cuzela-Bilaé D, 2007). The Kupica River,
a tributary of the Kupa River, springs near Mala LeSnica
beneath “Kupjacki vrh” in the form of a mountain lake. Kupica
is the first river in Croatia to introduce the ,Catch and Release”
fishing. The Kupica spring water is used for supplying the
town of Delnice and Mrkopalj with drinking water. The
filtration, coagulation and chlorination processes of water are
used in the purification process.

In this work the survival of F. novicida (Fn) in the river waters
of Cabranka and Kupica was studied. In addition, the influence
of F. novicida on the growth of natural microbiota in these
rivers water was monitored.

Water samples from rivers of Cabranka and Kupica, located in
Gorski Kotar, were taken in the lower reaches, therefore, these
rivers were considered as recreational waters according to
international sampling standards (EN) ISO 5667.

For each river water sample, F. novicida was inoculated in
unsterilized (control water) and sterilized water in the
concentration of 1x10° CFU/ml. The number of bacteria were
determined at day 1, 2, 3, 4 and b, after inoculation of F.
novicida, on BCYE agar plate by cfu method.

In addition, unsterilized water (control water) samples were
analyzed by membrane filtration for the presence of total
count of the bacteria, total count of coliform’s and total count
of bacteria from genus Enterococcus in the volume of 100 ml
according to the international standards (EN ISO 6222, EN
ISO 9308-1, ENISO 7899-2). The total count of bacteria was
determined on a nutrient agar, total count of coliforms on Les
Endo agar, and bacteria from genus Enteroccocus on the
Slanetz-Bartley agar, following further determination on KEA
agar. In parallel, waters were inoculated with F. novicida




INTERNATIONAL DAYS OF PUBLIC AND ENVIRONMENTALH HEALTH PROFESSION 2019 / Book of Articles

(Ix10° CFU/mI), and the total number of above-mentioned
group of bacteria were determined 3 day after inoculation
(water with Fn).

In the natural environment F. novicida is associated with
aquatic ecosystems, including brackish and salt water, ice and
moist soil. In 2001, a group of US researchers isolated species
of the genus Francisella from two naturally occurring hot
springs in Utah (USA). A total of 39 Francisella species were
isolated from two sources, Wasatch Hot Spring and Hobo
Warm Spring, north of Salt Lake City, Utah. It was shown that
in the water samples, out of a total of 39 isolates of Francisella
spp., 79 % of the isolates belonged to F. philomiragia and
21 % to F. novicida (Whitehouse et al., 2012).

In addition, in another 2009 US study, species of the genus
Francisella were isolated from water sediment in the area of
the active natural focus of tularemia in Massachusetts (USA)
during a long-standing outbreak of pulmonary tularemia.
Samples were collected from ponds and various brackish
waters, and F. tularensis and F. novicida species were
confirmed (Berrada and Telford lii, 2011).

In this study the survival of Francisella in unsterilized (control
water) and sterilized water was followed during 5 days (the
day number 3 is presented in this paper) (Figure 1). In both
river waters, Cabranka and Kupica, the number of bacteria
slowly decreased over the five-day period. However, the
bacterium survived in waters with a high number. At day 5 the
number of bacterium was still around 10?2 and 103 cfu/ml in
the water river from Cabranka and Kupica, respectively.
Surprisingly, the bacteria survived in a much higher rate in the
waters that were previously sterilized (Figure 1.)

The 10° cfu/ml of F. novicida was inoculated in river water of
Cabranka and/or Kupica (control water), as well as the same
water samples previously sterilized. The number of bacteria
were expressed as log cfu/ml. The experiment was done in
triplicate, with three repeats. The errors bars represents STDEV.

We can assume that F. novicida survives poorly in unsterilized
water samples because other bacteria that are part of the
natural microbiota “dominate” over F. novicida.
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I Cabranka

Figure 1.
The number of F. novicida
Control  Sterilised Control  Sterilised in the river waters Cabranka
water water water water .

and Kupica after 3 days of
inoculation of bacteria.

In order to follow the influence of F. novicida on the normal
microbiota within these rivers, the total count of bacteria were
measured before (control water) and after inoculation of F.
novicida (water with Fn). Interestingly, in the river water of
Kupica, the number of bacteria increased after the addition of
F. novicida. It is assumed, that other bacteria were feeding on
francisela. However, in the river water of éabranka, where the
initial concentration of normal microbiota was higher, after
addition of Francisella the number of bacteria declined.
Probably, the bacteria were competing for food and did not
need Francisella for the growth (Figure 2.).

Figure 2.

The total count of bacteria
[ Kupica in the river water of
B Cabranka Cabranka and Kupica.

Total bacterial count / 100 ml

Control Water Control Water
water with Fn water with Fn
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Figure 3.

The total count of coliform
bacteria in the river water of
“Cabranka” and “Kupica”.

Figure 4.

The total count of genus
Enterococcus in the river
water of Cabranka and
Kupica.

The total count of bacteria before (control water) and after the
inoculation of bacteria (water with Fn) (10° cfu/ml) at day 3.
The cfu of bacteria was determined in 100 ml of water. The
experiment was done in triplicate, with three repeats. The
errors bars represents STDEV.

The total count of bacteria before (control water) and after
inoculation of bacteria (water with Fn) (105 cfu/ml) at the day
3. The cfu of bacteria was determined in 100 ml of water. The
experiment was done in triplicate, with three repeats. The
errors bars represents STDEV.

Most of the bacteria that were present in the total count were coli-
forms and bacteria from genus Enterococcus (Figure 3 and 4).

[ Kupica
I Cabranka

Count of coliforms / 100 ml

Control Control Water
water water with Fn

[ Kupica
I Cabranka

Count of Enterococcus spp. / 100 ml

Control Water Control Water
water with Fn water with Fn
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The total count of coliforms and bacteria from genus
enterococi was higher after the inoculation of F. novicida in
the water river “Kupica”. The opposite situation was in the
river water Cabranka where the total count of coliforms and
enterococci decreased after inoculation of F. novicida. We can
assume that some other factors in this water coordinate the
whole microbiota and their Quorum sensing. From all above
we can conclude that the microbiology of the rivers sample
changed after the addition of F. novicida.

The total count of bacteria before (control water) and after
inoculation of bacteria (water with Fn) (10° cfu/ml) at the day
3. The cfu of bacteria was determined in 100 ml of water. The
experiment was done in triplicate, with three repeats. The
errors bars represents STDEV.

The results of this paper show that in the rivers of Gorski
Kotar, Cabranka and Kupica, F. novicida survives, but the
number decreases over time. It is interesting that Francisella
survives better in sterilized water, suggesting that other
microbiota in these waters uses Francisella for their growth,
especially in the river water of Kupica. Finally, we can
conclude that each water is specific and unique and in case of
pollution, the emergence of water borne infections or zoonotic
diseases should be studied as individual niche.

[1]1 Aurelie Hennebique, S.B., Max Maurin (2019). Tularemia as a
waterborne disease: a review. Emerging Microbes & Infection 8.
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[6] Whitehouse, C.A., Kesterson, K.E., Duncan, D.D., Eshoo,
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NUMERICAL MODELING AND PREDICTION OF
POLLUTION PROPAGATION IN WATER SUPPLY
SYSTEMS

Lado KRANJCEVIC, Luka GRBCIC, Ante SIKIRICA, Ivana LUCIN

University of Rijeka, Trg INTRODUCTION

brac¢e Mazuraniéa 10,

51000 Rijeka, Croatia There are many causes of water supply system pollution.

Sources include effluent outfalls from industrial facilities, waste
treatment plants, sewage outlets etc. that emit contaminated
fluids that can come in contact with the urban water supply
system. Contaminants can also enter the water supply from
soils and groundwater systems and from the atmosphere via
rain. Soils and groundwaters contain the residue of human
agricultural practices (fertilizers, pesticides) and improperly
disposed industrial wastes while the atmospheric contaminants
are also derived from anthropogenic practices. Even though the
urban water system is protected and waste treatment
procedures are highly regulated, this doesn't mean that
pollutants can't be found in these waters in various
concentrations. Contaminants can be broadly classified into
organic, inorganic, radioactive and microbiological. Therefore,
the contaminated water can enter the water supply system for
various reasons while the most probable contaminants are
chlorine, pesticides, nitrates, led, bird feces and fecal bacteria.
One can not exclude also the intentional water supply system
contamination which poses a very serious security problem.
Besides the intrusion from outside into the system there is also
a problem that comes from within - chemical contamination
from faulty plumbing or inner pipe lining, pipe corrosion and
especially the constant threat of biofilm formation on the inner
pipelining with the opportunistic pathogens that grow in
biofilms. These include Escherichia coli, Pseudomonas,
Mycobacteria, = Campylobacter,  Klebesiella,  Aeromonas,
Helicobacter pylori, Salmonella and especially Legionella.
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Biofilm formation depends on water age which defines the time
water spends in pipes from treatment until consumption.

Besides the global municipal water supply systems, practice
shows that there are many local water supply systems with a
higher risk of contamination: hospital and retirement home
water supply systems, camping villages, ships, etc. Camping
villages water supply system are rather vulnerable because,
with the rapid growth of mobile homes on yearly basis, ad hoc
water supply pipes are often exposed to direct sunlight and
high temperatures, and also high variations in water use per
site (or per area of the camp) is present, leading to the zones
with high water age factor and risk of pathogenic biofilm
formation. Hospitals and retirement homes home a high-risk
population especially vulnerable to Legionella exposure, while
complex ship fresh water systems with seawater desalination
(evaporators, reverse osmosis) also prove to be quite
vulnerable to microbiological contamination by legionella.

Also, large systems for the preparation of domestic warm
water in hospitals and retirement homes are particularly
vulnerable, as hot water is exposed to major physical and
chemical changes and improper installation of the domestic
hot/warm water system can lead to human health hazards,
sometimes deadly (Vincenti et al. [1], De Filippis et al. [2],
Gavalda et al. [3]). At sites of thicker biofilm, a higher
concentration of bacteria is present with Legionella being the
primary pathogen. The Legionella pneumophila is a gram-
negative bacteria that colonize water supply systems, taking
into account the fact that it is not quite sensitive to the usual
concentrations of chlorine in tap water. The bacteria come into
the air via a showerhead dispenser, faucets, tub whirlpools,
respiratory therapy equipment, decorative fountains and other
sources. When the bacterium is inhaled, it enters the deepest
part of the lungs where an infection begins leading to
pneumonia, ie Legionnaires’ disease (Group of authors, 2003).

When modeling water network distribution contamination
events it is necessary to have an adequately accurate model
for mixing in two sequential tee junctions. The distance
between the double-Tee junctions is the most important factor
for determining the model which needs to be used for accurate
mixing distribution and whole water distribution network
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contamination event assessment. The most popular solver for
water distribution contamination modeling is EPANET2[5] but
it uses a complete mixing model which can cause errors for
certain double-Tee distances since it assumes an even split of
contaminant at double-Tee junctions. For this reason, the
incomplete mixing solver EPANET-BAM[6] was developed
where the user can define a mixing parameter that can correct
the mixing model for certain double-Tee distances and inlet
pipe flow values. The mixing parameter is obtained with either
experimental or numerical modeling.

Experiment

The distance between double-Tee junctions is usually expressed
as the number of times it is larger than the diameter of the
pipe that is connecting the two tee junctions i.e. 5D would
represent a distance of 5 pipe diameters. Shao et al. [7]
researched the distances of 3D, 5D, and 10D, and varied the
inflows at pipes to assess the mixing behavior. In Yu et al. [8]
the distances of 2.5D, 5D, 7.5D, and 10D were examined
while in Song et al. [9] the pipe inflows and outflows were
varied for 2.5D, 5D, and 10D along with different double-Tee
pipe system configurations.

More recently, in the work by Grbci¢ et al. [10] the turbulent
mixing in double-Tee distances of 5.6D, 10D and 15D were
investigated along with larger distances up to 150D for certain
inflow values. The experimental setup consisted of two double-
Tee junctions that were connected by a pipe with an 18 mm
internal diameter. In Figure 1. the whole experimental setup
can be seen. Distilled and tap water were used to assess the
mixing distribution at the double-Tee junction.

The electrical conductivity of distilled and tap water was
measured at each tank before the experimental procedure and
the electrical conductivity of the mixture was also measured at
the pipe outlets to assess the dynamics of mixing at the
double-Tee junctions since it exhibits complex flow behavior
which includes secondary currents and turbulent vortices.
Mixing at double-Tee junctions was observed for different flow
values (Reynolds number range was 6000-30000) at each
inlet pipe and this was expressed through an inlet flow ratio
parameter where the ratios of 0.333, 0.5, 1, 2 and 3 were
tested. An inlet flow ratio of 2 would imply that the flow at
one inlet pipe is twice as large as the flow at the other inlet
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pipe. Along with new insights into the dynamics of turbulent Eifp";:r:éntal setup by

mixing at double-Tee junctions, the outputs of the whole Grbgi¢ et al. [10]
experimental model were an array of recommended mixing
parameter values (which are defined by the pipe distance
between and the inlet flow ratio) that could be used in simpler
numerical mixing models such as EPANET-BAM.

Modeling

Determining the dynamics of mixing at double-Tee junctions is
also possible by using numerical modeling. Shao et al. [3],
Grbci¢ et al. [10], Webb and van Bloemen-Waanders [11] and
Ung et al. [12] used computational fluid dynamics (CFD) to
model mixing at double-Tee junctions.

Figure 2.

CFD tracer of mixing at
double-Tee junction by
Grbdéic et al. [10]
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The most recent work by GrbCic¢ et al. [10] used the passive
scalar transport model along with the k-Epsilon RANS
turbulence model within the open-source CFD toolbox
OpenFOAM to model the double-Tee mixing behavior. The
passive scalar model incorporates the turbulent diffusion term
which itself incorporates the turbulent Schmidt number. When
numerical results were compared with the experimentally
obtained results it was found that an accurately calibrated
turbulent Schmidt number is the most important factor in
accurate mixing dynamics assessment. The turbulent Schmidt
number value recommended by Grbci¢ et al. [10] was 0.5. In
the study by Webb and van Bloemen-Waanders [11] the Large
Eddy Simulation (LES) turbulence model was used and the
recommended turbulent Schmidt number was 0.7 and it was
concluded that different turbulence models require a different
turbulent Schmidt number value to accurately model the
mixing phenomenon in double-Tee junctions. In Fig. 2. the
complex eddying of flow in double-Tee junctions can be
observed (Grbcic et al. [10]). All the simulations are performed
employing the supercomputing facilty BURA at the CNRM
University of Rijeka.

Contaminant dispersion in  municipal water-distribution
systems is a growing concern because of the potential for
accidental or intentional contamination events. Understanding
how solutes move and mix through a network of pipes and
junctions is critical for developing urgent procedures in case of
contamination. The flow pattern and geometric configuration
of these junctions govern the mixing behavior of solutes that
enter them. Prolonged exposure to an unknown contaminant
can often influence the wellness of certain groups of the
population that are in contact with polluted water. Therefore,
it is crucial to estimate the location of the pollution source on
time for natural preservation and human health whether;
exposure is long-term to a low toxic level or short-term to a
highly toxic level. Environmental protection agencies and
water distribution network control centers should undertake
security measures and include risk management for different
scenarios by developing and applying the methodology for
pollution measurement, detection and early warning public
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notification. One important part of risk management is a Iztewzirihlr:;g‘i‘[’ﬁ]er supply
procedure for the identification of the potential source of water '
pollution in combination with continuous water quality
measurements.

The growth of high-performance computers has enabled the
application of demanding computer algorithms for pollution
source detection. The inverse numerical procedure is one of
the algorithms for the identification of pollution sources and
their contamination levels. The inverse numerical procedures
can either contain an optimization algorithm detection system
or it can be based on newly adopted artificial intelligence
meta-models [13]. Inverse source detection procedures are
tested on the experimental benchmark model Richmond
network — Figure 3 [14]. The Richmond network consists of
865 nodes and it was obtained from The Centre for Water
Systems at the University of Exeter. Machine learning-based
algorithms for water supply pollution source identification are
used in HPC environment. Various machine learning models
are tested, compared and combined for the pollution source
classification and significant variables regression analysis:
Artificial Neural Network, Support Vector Regression, Decision
Tree, Random Forest, and Logistic Regression. By the use of
machine learning and optimization methods besides the
contamination source location the significant variables of a
contamination event such as start time, end time, duration
and contaminant concentration can also be determined [15].
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In this paper, a water supply network management as the
interdisciplinary scientific field of sanitary and mechanical
engineering is presented showing current trends, complexity,
and importance of the theme. Water distribution networks are
complex systems that are rather vulnerable due to the
possibility of accidental or deliberate contamination events
that can affect large communities. When modeling mixing in a
complex system, a correct mixing model must be applied to
accurately describe the contaminant transport through the
network. Contaminants can intrude water supply networks
through different scenarios. The contaminants can be organic,
inorganic, radioactive but special attention has to be focused
on the macrobiological threat which proves to be an ever more
present challenge of humankind. In managing the complex
water supply networks, machine learning methods in
conjunction with the optimization algorithms show to be
greatly useful in predicting the location of the pollution
intrusion, its start time, end time, duration and contaminant
concentration. The use of supercomputing and novel GPGPU
SIMDI architectures makes the machine learning models
rather appealing. In scientific research, novel hardware
architecture makes the switch from the physical model and
numerical simulations to Al and metamodeling possible. With
a number of preparatory runs, the machine algorithms are
taught and tested on the remaining data. In the sudden need
for an operational simulation, quick computationally non-
demanding runs based on machine learning can be performed
producing fast and accurate solutions.
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Trenutno se smatra da je vecina kupljenih namirnica sigurna
za konzumiranje, medutim, postoji potreba da potroSaci
ispravno  rukuju, pripremaju i Cuvaju iste u svojim
domacinstvima [1]. Neadekvatna higijena ruku, rukovanje i
priprema hrane, posebno kratko vrijeme kuhanja i dugo
¢uvanje u neodgovaraju¢im uslovima u domacinstvima, mogu
dovesti do proliferacije mikroorganizama. Smatra se da su
upravo to, uzroci znaCajnog broja bolesti koje se HPB u
domacinstvima [2]. Restorani se naj¢es¢e navode kao mjesta
gdje je konzumirana hrana koja je dovela do razvoja HPB.
Medutim, prema brojnim izvjeStajima, trovanja hranom i HPB
tri puta CeS¢e deSavaju u ku¢nim kuhinjama u odnosu na
restoranske [3]. Brojni su razlozi zasto je domacinstvo, kao
mjesto, povezano sa znaCajnim rizikom za nastanak HPB.
Najve¢i dio hrane koju konzumiramo priprema se u
domacinstvima, Cime se povetava moguénosti da dode do
greSaka u rukovanju [4]. JoS jedna znacCajnost zbog koje
domacinstvo i pripremljena hrana predstavlja rizik za nastanak
trovanja hranom je Sto postoje grupe ljudi za koje se zna da su
pod poveéanim rizikom, a koje obuhvataju djecu, trudnice,
starije osobe, bolesne i imunokompromitirane osobe [5].
Faktori koji pridonose nastanku HPB u domacinstvu ukljucuju:
pripremu i konzumiranje razliCitih vrsta hrane, aktivnosti koje
se odvijaju u kuhinji, a koje nisu u direktnoj vezi za pripremom
hrane, higijenske prakse, stavovi, uvjerenja, iskustva i znanja
svakog Clana domacinstva [6]. Za razliku od restoranskih,
kuéne kuhinje su viSenamjenska podrucja i koriste se za vise
aktivnosti od same pripreme i skladiStenja hrane. Kuéni
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ljubimci, razni predmeti, prljavo rublje, kucne biljke i slicno, se
obi¢no nalaze u ku¢nim kuhinjama. Kuhinjski sudoperi koriste
se za pranje ruku, raznih predmeta, posuda, odjece, djece i
kuénih ljubimaca, te vlazenje i namakanje krpa. Prljavo posude
se Cesto odlaze zajedno sa Cistim na kuhinjskim pultovima [7].
U kucnim friziderima uobiCajeno se nalaze sirovo neoprano
voce i povrée, meso i kuhana gotova hrana. ViSestruka
upotreba kuc¢ne kuhinje predstavlja rizik i veliki potencijal za
niz patogena koji se mogu prenjeti i prosiriti na hranu,
razmnozavati i na kraju rezultirati boleS¢u. Mogucnosti za
djecu da nauce sigurno rukovanje hranom u Skolama su vrlo
male, a porodi¢ni ili potroSacki kursevi su vrlo rijetki [8]. Kao
rezultat toga, mnogi tinejdZeri i odrasli imaju ograniCeno
iskustvo u pripremi hrane, nisu naucili osnovne principe o
sigurnosti hrane i nemaju znanja koja su potrebna da bi sebe i
svoje porodice zastitili od HPB [9]. Upravo ova nedosljedna
praksa 1 neznanje kod osoba koje rukuju hranom u
domacinstvu, moZze ponistiti veliki dio napora ulozenih u
poboljSanje i odrzavanje sigurnosti hrane ranije postignute u
prehrambenom lancu [10].

Istrazivanja znanja, stavova i prakse osoba koje rukuju
hranom, mogu pruziti osnovu za formulisanje i dizajniranje
programa za promovisanje i edukaciju o sigurnosti hrane u
domacinstvima [11]. Foster i Kaferstein navode da tek kad
postoje stavovi i prakse u pogledu sigurnosti hrane, moguce je
planirati ucCinkovite strategije za poticanje i jaCanje pozeljnih
ponaSanja u rukovanju sa hranom, te obeshrabriti one
neprikladne [12].

lako je nemogucée procijeniti tacan postotak bolesti koje se
prenose putem hrane u ku¢nim kuhinjama, zna se da se taj
postotak ne moze zanemariti. Upravo zbog toga postoji
potreba za proucavanjem izvora infekcije i mogucih uzroka
nastanka HPB u domacinstvima [13].

Kao instrument istrazivanja znanja, stava i prakse stanovnistva
o sigurnosti hrane u domacinstvima koriSten je namjenski
kreiran i validiran upitnik na osnovu detaljnog pregleda
literature, uz ekspertske konsultacije. Odgovori na pitanja su
formirani po principu Likertove skale, koja su sastoji od niza
tvrdnji posvecenih razli¢itim aspektima znanja, stava i prakse.
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Ispitanici su za svaku tvrdnju izrazavali stepen slaganja u
okviru Cetverostepene skale (potpuno se slazem, slazem se,
ne znam, ne slazem se). Osim Likertove skale, u nekim
Cesticama su koriStena pitanja sa ponudenim ta¢nim odgo-
vorom, gdje su ispitanici, u zavisnosti od svoga znanja, stava i
prakse trebali da izaberu jedan od ponudenih odgovora.

Konacni upitnik se sastoji od 12 opstih/demografskih pitanja,
11 pitanja o znanju, 9 o stavu i 10 pitanja o praksi u pogledu
sigurnosti hrane u domacinstvu. Validacijom upitnika je
utvrdeno da ,Upitnik o sigurnosti hrane u domacinstvima“
(USHD) zadovoljava psihometrijske kriterije za test pouzdanosti
i valjanosti, sa ukupnom vrijednos¢u Cronbach's alpha=0,842.

Istrazivanje je provedeno u 100 domacinstva na podrucju
Kantona Sarajevo. Distribucija upitnika je izvrSena po principu
»Snjezne kugle®, metode uzorkovanja koja se preporucuje u
istraZivanjima opste populacije.

Medu ispitanicima, 31 (31 %) su osobe muskog, a 69 (69 %)
zenskog spola. Prema rezultatima starosne distribucije, 40 %
ispitanika pripada starosnoj grupi 36 do 50 godina, 39 %
grupi 26 do 35 godina. U dobi od 18 do 25 godina je 4 %
ispitanika, a 17 % ispitanika je starijih od 50 godina.

Analizom socio-ekonomskih prilika utvrdeno je da su ukupna
mjesecna primanja kod 47 % ispitanika iznosila izmedu 1000
i 2000 KM, kod 40 % iznad 2000 KM, a primanja ispod
1000 KM registrovana su kod 13 % ispitanika.

ZavrSenu fakultetsku naobrazbu je imalo 75 % ispitanika, a
25 % ispitanika srednju Skolu.

Od 100 ispitanika njih 49, Zivi u braku/zajednici sa djecom,
14 % u zajednici bez djece, dok su 20 % samci. Domadcinstvo
je u 59 % slucajeva imalo tri ili Cetiri Clana, a u 7 % slucajeva
5 ili viSe €lanova.

Analizirajuéi koliko Cesto ispitanici pripremaju obroke u
domacinstvu, njih 81 % je izjavilo da redovno kuha, 18 % da
ponekad kuha, a 1 % nikada ne priprema obroke u doma-
¢instvu.
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Tabela 1. Analiza znanja ispitanika

RB. Pitanja o znanju ispitanika Opis N % p

Stetni mikrobi koji nisu vidljivi golim okom mogu Netacno 8 8,0

1. . . <0,001
dovesti do trovanja hranom? Taéno 92 | 92,0

5 Ukoliko jedemo meso koje je sirovo ili polukuhano u | Netacno 18 18,0 <0.001

" | velikom smo riziku da se otrujemo hranom? Taéno 82 | 82,0 '

Nehigijenske prakse su izvor mikroorganizama koje | Netacno 1 1,0

3. . ) <0,001
mogu dovesti do zagadenja hrane? Ta&no 99 | 99,0
Ukoliko jedemo kuhanu hranu koju smo Cuvali na Neta&no 61 61,0

4. |sobnoj temperaturi duze od 4 sata, u velikom smo - 0,003
riziku da se otrujemo? Tacno 39 | 390
Direktan kontakt neopranih ruku i hrane koja je Netacno 13 13,0

5. |spremna za jelo dovodi do bakterijske kontaminacije - <0,001
hrane? Tacno 87 87,0

6 Odmrzavanje smrznutog mesa na donjoj polici Netacno 47 47,0 0479

" |frizidera je ispravan nacin odmrzavanja? Taéno 53 | 53,0 '

Konzumiranje nedovoljno kuhanih jaja (tecni Netacno 54 54,0

7. | zumanjak) moZze izazvati trovanje hranom koja Cesto - 0,322
zavrSava hospitalizacijom? Tacno 46 | 46,0
Kukci, kao $to su Zohari i muhe, mogu prenositi Netacno 10 10,0

8. L : <0,001
bakterije koje dovode do trovanja hranom? Taéno 90 | 90,0
Ostatke kuhane hrane treba ponovno, temeljito Netacno 51 51,0

9. I R R 0,8875
zagrijati/prokuhati prije konzumiranja? Taéno 49 | 49,0
Osim bakterija, gljivice i virusi mogu takoder Netacno 18 18,0

10. : A <0,001
uzrokovati bolesti koje se prenose hranom? Taéno 82 | 82,0
1 dla F - Netacno 6 6,0

11, Smatrate_l; da je odmrznuto meso ispravno ponovo <0,001
zamrznuti? Tacno 94 | 94,0

Analizom segmenta o stavu ispitanika, utvrdeno je da su
znacajno ucestaliji tacni odgovori na 7 pitanja, p<0,05. Kod
dva pitanja nije utvrdena znacajna razlika u frekvenci odgovora.
Rezultati o stavu ispitanika predstavljeni su u Tabeli 2.
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RB. Pitanja o stavu ispitanika Opis N % P
Osobe koje u svom domu pripremaju hranu, sebe i Neta¢no 27 27,0
1. |svoje uku¢ane mogu zaraziti bakterijama koje se <0,001
prenose hranom Tacno 73 73,0
5 Vazno je provjeriti temperaturu frizidera kako bi se Netacno 6 6,0 <0.001
" | sprijeCilo kvarenje i trovanje hranom Ta&no 94 94,0 '
_ - _ Netacno 22 | 22,0
3. |Sirovu hranu treba drzati odvojeno od kuhane hrane - <0,001
Tacno 78 78,0
Kosa, nakit i dugi nokti mogu kontaminirati hranu Netacno 10 10,0
4. .. <0,001
bakterijama Tatno 90 | 90,0
Sirovo povrée i meso ne treba rezati koristeéi isti noz | Netacno 13 13,0
53 . <0,001
ako nije prethodno opran Taéno 87 87,0
Sirovo voce i povrée je sigurnije za jelo ako se opere | Netacno 26 | 260
6. , ~ <0,001
hladnom teku¢om vodom Ta&no 74 74,0
Ako prije rukovanja hranom, operete ruke sa teénim | Netacno | 41 | 41,0
7. | sapunom i toplom vodom u trajanju od 45 sekundi, y 0,0162
bi¢e dovoljno da se rijesite bakterija na rukama Tacno 59 1 59,0
Prema Vagem miljenju, kolika je uCestalost trovanja | Netacno 53 | 53,0
8. |hranom zbog nepravilnog nacina pripreme u . 0,4795
domacinstvima? Tacno 47 47,0
9, Koja e izjava Vama bliza: Svi ljudi imaju isti rizik od Neta&no 52 520 | 06714
trovanja hranom

Analizom odgovora na 8 pitanja o praksi, utvrdeno je da su
ispitanici na 7 pitanja znacajno ucestalije davali tacne odgo-
vore, Sto ide u prilog dobroj praksi (p<0,05). Samo za jedno
pitanje je utvrdeno da ne postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima (p=0,322). Ukupni rezultati su predstavljeni u

Tabeli 3.




Tabela 3. Analiza prakse ispitanika

MEDNARODNI DNEVI SANITARNEGA INZENIRSTVA 2019 / Zbornik prispevkov

RB. Pitanja o praksi ispitanika Opis N % p
| |Dalliizbjegavate kuhanje i pripremanje hrane Losa praksa | 29 | 29,0 <0.001
" | ukoliko imate otvorene rane na rukama? Dobra praksa | 71 71,0 '
5 Cistite li povrsine koje dolaze u dodir sa hranom | LoSa praksa 3 3,0 <0.001
" | prije i poslije pripreme hrane? Dobra praksa | 97 97,0 '
5 | Koristite li razlicite daske za rezanje sirovog mesa Losa praksa | 34 | 34,0 <0.001
" |i povrca? Dobra praksa | 66 | 66,0 '
4 | Da li perete ruke sapunom i toplom vodom prije Losa praksa 0 0,0 <0.001
" |pocetka pripreme hrane? Dobra praksa | 100 | 100,0 '
LoSa praksa 46 46,0
5. | Odmrzavate li meso na donjoj polici frizidera? 0,322
Dobra praksa | 54 54,0
- . : LoSa praksa 15 15,0
6. fO_ci\./jJate; li sirovu i kuhanu hranu u svome <0,001
riziaeru: Dobra praksa | 85 85,0
7 Koristite li termometar za hranu kako bi provjerili | Losa praksa | 97 | 97,0 <0.001
" |da li je hrana dovoljno kuhana? Dobra praksa | 3 3,0 '
LoSa praksa 10 10,0
8. |Koliko Cesto dezinfikujete kuhinjski sudoper? <0,001
Dobra praksa | 90 90,0

Od maksimalnih 11 bodova u segmentu znanje, ostvaren je
prosjecan broj od 8,13 + 1,84. U segmentu stav (maksimalno
9 bodova), prosjek iznosi 6,5 * 1,77. Za segment praksa je
kreiran raspon do 8 bodova, pri ¢emu je ostvareni prosjecni
broj 5,66 = 1,4.

Na osnovu kvartilne podjele skale ocjenjivani su znanje, stav i
praksa, pri ¢emu se za dobro znanje, stav i praksu uzeo
ukupan broj bodova iznad 75 percentila. S obzirom na to
dobro znanje je gradirano ukoliko je ispitanik imao 9 i viSe
bodova na odgovorima iz znanja, odnosno 7 i viSe bodova iz
stava i prakse. LoSe znanje pokazalo je 52 % ispitanika, bez
utvrdene statistiCki znacCajne razlika (p=0,6714). Dobar stav,
odnosno ukupno minimalno 7 bodova na osnovu odgovora na
pitanjima o stavu, utvrden je kod 53 % ispitanika. Nije
utvrdena statisticki znacCajna razlika u ucestalosti (p=0,4795).
Dobra praksa, odnosno minimalno 7 bodova, utvrdena je kod
34 % ispitanika. Utvrdeno je da su loSe navike u praksi
statisti¢ki znacajno ucestalije, p<0,001. U istrazivanju prove-
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denom u Pakistanu, utvrdeno je da loSe znanje ima 91,1 %,
pogreSan stav 85 % i loSu higijensku praksu 99,7 % ispitanika,
retrospektivno [14]. Istrazivanje provedeno u Irskoj ukazalo je
da 67 % ispitanika ima dobro znanje u pogledu sigurnosti
hrane u domacinstvima [15].

Korelacijom izmedu zbira bodova o znanju, stavu i praksi,
utvrdeno je postojanje pozitivne srednje jake korelacije izmedu
vrijednosti ocjena znanja i stava, r=0,539 uz p<0,001.
Takoder, utvrdena je i statisticki znaCajna povezanost znanja i
prakse na nivou srednje jake korelacije r=0,402, p<0,001.
Istrazivanjem je utvrdena i znaCajna povezanost stava i prakse
na nivou srednje jake korelacije, r=0,502, p<0,001.

Regresionom analizom, dokazana je srednje jaka pozitivna
povezanost prakse sa stavom i znanjem, r=0,525. ANOVA
testom je utvrdeno da znanje i stav direktno utiCu na praksu
zaista i odgovara datim podacima, p<0,001.

ZAKLJUCAK

Rezultati istrazivanja ukazuju da su novoformiranim instru-
mentom prikupljeni znacajni rezultati koji ukazuju da viSe od
polovine ispitanika ima loSe znanje i praksu u pogledu sigur-
nosti hrane u domadinstvima, Sto ukazuje da je kod istih
povecan rizik od nastanka hranom prenosivih bolesti.

Navedeno, ukazuje da je neophodna edukacija opSte populacije,
kao i dizajniranje dugoroCne strategije kojom bi se korigovala
nepozeljna ponasanja prilikom rukovanja, pripreme i skladistenja
hrane u domacinstvima.
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