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STRESZCZENIE

Wiele drobnoustrojéw patogennych moze zaatakowac uczestnikdw rejséw statkéw i okretéw, a takze w charakterze swoistego "pasazera na gape” by¢
przewozona z kontynentu na kontynent. Od roku 1987 w badaniach epidemiologicznych dotyczacych jednostek ptywajacych pojawito sie sformutowanie
Sick Boat Syndrome (SBS), syndrom chorego statku. Gtéwne schorzenia zwigzane z jednostkami ptywajgcymi odnoszg sie do choréb zotgdkowo-jelitowych
(zachorowania przenoszone drogg pokarmowa) oraz Legionellozy. Dodatkowo, na wystuzonych statkach handlowych (tzw. Trampach) wentylacja
i klimatyzacja jest swoistym wyzwaniem technicznym. Uzdatnione powietrze (usuniete niepozadane zapachy, drobnoustroje) powinno stanowi¢ ok. 25%
cyrkulujgcego powietrza. W praktyce ta sytuacja nie wystepuje na jednostkach tej klasy. Nieczyste powietrze stanowi realne zagrozenie dla zatogi.
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WSTEP

W latach 80-tych XX wieku, w badaniach epidemiologicznych pojawita sie nazwa , Sick-Building Syndrome” -
syndrom chorego domu [1]. Réwnolegle uzywano pojecie ,Sick House Syndrome”[2]. Syndromy te analizowane sa
rozdzielnie, chociaz w pracy Runeson-Broberg i Norbadck [3] poréwnano jako$¢ powietrza z psychosocjalnymi
uwarunkowaniami w miejscu pracy w odniesieniu do obu syndroméw. Badaniami objeto grupe 1000 oséb w wieku 20-65 lat.
Metoda regresji logistycznej [4] uczulenia, niska jako$¢ powietrza w miejscu pracy, niska jakos¢ szkolenia BHP byty
korelowane w relacji do wieku, ptci, palenia oraz wskaznika otyto$ci (BMI). Dodatkowo uwzgledniano réwniez wystapienie
w miejscu pracy takich symptomow, jak: bdle glowy, zmeczenie, nudnosci i odczucie zimna. Jednoznacznie potwierdzono, ze
wystapienie omawianych syndromoéw jest $ci$le dodatnio skorelowane z zanieczyszczeniami powietrza oraz niska jakoscig
zabezpieczenia BHP w miejscu pracy.

W roku 1987 w pracy Christenson B. i wsp. [5] uzyto sformutowania Sick Boat Syndrome (SBS), syndrom chorego
statku. Uzyta nazwa adekwatnie opisata epidemie choréb zakaznych, ktéra wystapita w kwietniu 1984 roku wsrdod
pasazerdéw statku ptywajacego na linii 1aczacej potudnie Europy z Afryka Pétnocna.

Objawy zachorowan odnosily sie w wiekszosci do schorzen zotadkowo-jelitowych oraz uktadu oddechowego.
W3rdéd 295 chorych pasazeréw u 88% wystapily objawy grypo-podobne, w tym 20 przypadkéw infekcji dolnych drég
oddechowych. W 24 przypadkach infekcji wirusowej, 14 bylo zwigzanych z wirusem grypy typu B, pozostate
zaklasyfikowano jako wirusy grypy klasy A, wirusy RSV oraz wirus Epstein-Barr. Przebadano 81 pacjentéw w kierunku
obecnosci antygendw Legionelli. W dwéch przypadkach miano przeciwciat wynosito 128, a wéréd 16 i 32 pacjentéw miano
wynosito odpowiednio 64 oraz 32. Potwierdzono, ze epidemia zostata spowodowana kontaktem z wieloma patogenami,
odnoszacymi sie gtéwnie do schorzen drég oddechowych. Nie stwierdzono jednego, wspélnego zrddta infekcji.

W 2009 roku flota handlowa $wiata obejmowata tgcznie 53 005 statkéw, w tym 31 % to jednostki
ogdlnotransportowe (traditional cargo ships), 27% tankowce (tankers), 15% jednostki wielkotonazowe do przewozu
tadunkéw masowych, np. wegla (bulk carriers), 13% statki pasazerskie (passenger liners), 9% kontenerowce (container
ships) i 5% inne jednostki ptywajace (other vessels). Ocenia sie, Ze przeszto milion os6b jest zatrudnionych na statkach
towarowych, spedzajac na nich cale miesigce, w warunkach pozostajacych niejednokrotnie poza wszelka kontrolg stuzb
sanitarnych. W 2010 roku przeszto 20 milionéw pasazeréw zostato przewiezionych przez statki i promy. Wedtug Elain
H.Cramer (6), w 2002 roku w systemie VSP (Vessel Sanitation Program of the Centers for Disease Control and Prevention)
odnotowano 29 przypadkéw epidemii zachorowan na schorzenia zotagdkowo-jelitowe wsréd pasazeréw i zaldg statkow
(objawy choroby u 3% lub wiecej liczby pasazeréw) w poréwnaniu do 3 przypadkéw ostrej infekcji zotadkowo-jelitowej
w roku 2001.

Rowniez okrety marynarki wojennej poszczegdlnych flot skladaja sie z jednostek plywajacych, czesto
obstugiwanych przez przeszto 5000 osdéb. Takie skupienie personelu na niewielkiej stosunkowo powierzchni kreuje
okreslone zachowania i wzmacnia wszelkie zjawiska o charakterze epidemicznym [7]. Gldwne schorzenia zwigzane
z jednostkami ptywajacymi odnoszg sie do choréb zotadkowo-jelitowych (zachorowania przenoszone droga pokarmowa)
oraz Legionellozy.

SCHORZENIA ZOLADKOWO-JELITOWE

Wiele drobnoustrojéw patogennych moze zaatakowac¢ uczestnikdw rejséw statkdw i okretéw, a takze w charakterze
swoistego "pasazera na gape” by¢ przewozona z kontynentu na kontynent. Przyktadem “takiego” pasazera jest azjatycki
komar (z rodzaju Aedes) tzw. tiger mosquito, ktéry w 1985 roku dostal sie do USA w tadunku zuzytych opon
samochodowych. W niecate dwa lata ten komar, przenoszacy takie choroby jak zétta febra, choroba Denga, rozprzestrzenit
sie na 17 Stanéw USA [8].

Wiekszo$¢ schorzen zotadkowo-jelitowych wystepujacych na statkach i okretach zwigzanych jest z woda
i zywnoscig. Zrédtami czynnikéw chorobotwérezych sa zakazone zbiorniki wody pitnej, niewtasciwie odkazone systemy
wody uzytkowej, pobieranie wody z niesprawdzonych Zrddel, brak kontroli sanitarnej miejsc przygotowywania positkéw
i przechowywania zywnosci, itp.

Wirus Norwalk NLV jest jednym z najczestszych sprawcéw schorzen jelitowo-zotadkowych. Wirus ten nalezy do
rodziny calciwiruséw, tzw. SRSVs wiruséw (small round structured viruses), po raz pierwszych okre$lonych w epidemii
niebakteryjnego zakazenia dzieci w szkole w miejscowo$ci Norwalk w Stanie Ohio, USA. Symptomy choroby to: nudnosci,
wymioty, biegunka i skurcze brzucha. Okres inkubacji wynosi od 12 do 48 godzin. Inne, rzadziej wystepujace objawy, to : bdl
gtowy, goraczka, dreszcze i béle miesSniowe. Uzupelnienie ptyndw i elektrolitéw (zapobieganie odwodnieniu) jest najczestsza
terapia. Transmisja wirusa nastepuje w cyklu odchody - pokarm. Dawka zakazajaca nie zostala okreslona, lecz jest
prawdopodobnie bardzo niska. Specyficzna diagnostyka jest przeprowadzana tylko w nielicznych laboratoriach witaczajac
w to analize w mikroskopie elektronowym, PCR oraz techniki serologiczne.

Woda jest gtéwnym zrddtem zakazenia, wiaczajagc w to zbiorniki miejskiej wody pitnej, baseny, oraz wode
przechowywana na statkach i okretach. Na schorzenie to s3 szczegélnie narazeni pracownicy przemystu rybnego
i spozywczego(owoce morza oraz dodatki do satatek sa czestym Zrdédiem zakazenia), a takze pracownicy oczyszczalni
$ciekdw. Ocenia sie, ze tylko zakazenie wirusem grypy jest czynnikiem chorobotwdérczym poréwnanym w swym zasiegu
i skali oddziatywania z wirusem Norwalk. Na schorzenie to s3 czesto narazeni pacjenci szpitali, doméw opieki dla os6b
starszych, osoby przebywajgce w wiezieniach oraz dzieci w szkotach. W USA stwierdzono, ze przeszto 50% populacji powyzej
18 roku zycia wykazuje obecno$¢ antygenéw skierowanych przeciwko NLV. Uodpornienie na ten typ wirusa nie jest state
i stwierdzano czeste przypadki ponownego zarazenia. Choroba czesciej atakuje mtodziez i ludzi dorostych.

Stwierdzano tez liczne przypadki wystapienia epidemii NLV w jednostkach wojskowych i wéréd zatég okretdw,
wlaczajgc w to tzw. "tajemniczg chorobe” zotnierzy brytyjskich stacjonujacych w Afganistanie [9].
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Tab.1.
Przyktady epidemii schorzen zotgdkowo-jelitowych w latach 1990 - 2013. o
Rok Lokalizacja Czynnik Opis Uwagi
przenoszacy Zrédto danych
1991 Peru, Ameryka | Woda Woda wypelniajaca zbiorniki balastowe na statku | Epidemia cholery rozprzestrzenita sie na Ameryke Centralng. Zmarto
Potudniowa powracajacym z rejsu do Azji byla skazona | okoto 11 000 oséb. (10)
przecinkowcem Cholery.
1998 | Statek pasazerski Zarazona woda lub | 640 pasazeréw (80%) rejsu wycieczkowego zostato | (8)
Zywno$¢ zakaZone wirusem NLV.
1998 Okrety wojenne Zarazona woda lub | 200 cztonkéw zatogi (20%) (8)
Zywno$¢
1997 Okrety wojenne Zarazona woda lub | 1806 cztonkéw zatogi (43%) (8)
Zywno$¢
2002 Grand Canyon,USA Woda wplywajaca | 130 turystéw z wyprawy kajakowej przez Grand | Potwierdzono laboratoryjnie zakazenie wirusem Norwalk.
do rzeki Kolorado z | Canyon. Nudno$ci, wymioty i biegunka Typ wirusa odporny na chlorowanie. Pierwszy przypadek NLV w
oczyszczalni wodach komunalnych. (11)
Sciekéw Glen
Canyon Damp.
2002 Statek pasazerski, Woda, ostrygi, 180 pasazerow oraz 28 cztonkéw zatogi na statku | Odkazanie statku preparatem VIRKON.1% roztwér stabilizowanych
USA, Floryda "Amsterdam” nadtlenkéw z wysoka zawartoS$cig detergentow.
2002 Personel wojskowy | Zarazona woda lub | 29 Zoiierzy z objawami biegunki, wymiotéw zostato | Bardzo krotki okres rozwoju choroby. Zakazenie nabyte podczas
misji  brytyjskiej w | zywnos¢ przetransportowane do Niemiec i Anglii. podrdézy droga morska. Trudnosci diagnostyczne.
Afganistanie
2009 | Princess Cruises, Coral | Zarazona woda lub | 271 pasazerdw zarazonych E.coli oraz wirusem NLV
Princess Zywno$¢
2009 | Carnival Cruise | Zarazona woda lub | 265 pasazeréw chorych. Statek byt poddany czyszczeniu i gruntownej dezynfekcji po
Line, Carnival Liberty | zywno$¢ zawinieciu do Maimi. OpdéZnito to przyjecie nastepnych pasazeréw
2010 | Celebrity Zarazona woda lub | 443 pasazeréw zarazonych wirusem NLV Patrz ponizej
Cruises, Mercury, luty | zywnos¢
2010
2010 | Celebrity Zarazona woda lub | 419 pasazeréw z objawami ostrej infekcji uktadu | Wypadek nastgpit po 30 dniach od po wystgpieniu analogicznej
Cruises, Mercury, zywno$¢. Kontakt z | Zotadkowo-jelitowego. epidemii na tej samej jednostce w miesigcu lutym 2010 roku.
marzec 2010 | chorymi pasazerami Potwierdzity  sie liczne zastrzezenia stuzb sanitarno-

lub cztonkami zatogi
statku

epidemiologicznych odnos$nie procedury utrzymania czystosci na
statkach tej linii
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Przyktady epidemii schorzen zotgdkowo-jelitowych w latach 1990 - 2013.

Tab.1. cont.

Rok Lokalizacja Czynnik Opis Uwagi
przenoszacy Zrédto danych
2012 | Princess Zarazona woda lub | Lacznie chorych 363 pasazeréw i cztonkéw zatogi Statek skrdcil rejs wycieczkowy o dwa dni z powodu wystgpienia
Cruises, Crown zywnoS$¢. Kontakt z licznych przypadkéw ostrej infekeji uktadu zotgdkowo-jelitowego
Princess luty 2012) | chorymi pasazerami
lub cztonkami zatogi
statku
2013 | Celebrity Cruise | Zarazona woda lub | 335 chorych pasazeréw Chorzy z objawami ostrej infekcji zotgdkowo-jelitowej ,bdlami
Lines, Celebrity Zywnos¢ podbrzusza, wymiotami oraz biegunka zostali poddani kwarantannie
Summit, sierpien 2013) w ich kabinach w celu ograniczenia rozprzestrzeniania sie wirusa.
2013 | Princess Cruises, Ruby | Zarazona woda lub | 276 chorych pasazeréw Kiedy statek powrdcit do Fort Lauderdale na Florydzie z weekendowej

Princess, marzec 2013)

zywno$¢. Kontakt z
chorymi pasazerami
lub cztonkami zatogi
statku

wycieczki po Karaibach, nowi pasazerowi zostali ze znacznym
opdznieniem zaokretowani z powodu koniecznosci przeprowadzenia
kompleksowej dezynfekcji statku zarzadzonej przez CDC.
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LEGIONELLOZA

Legionelloza jest potencjalnie grozng pneumonia, pierwszy raz stwierdzong w 1976 roku. Bakteria, nazwana pézniej
Legionella, zarazita 221 osoby uczestniczace w zjezdzie Legionu Amerykanskiego (stowarzyszenie kombatantéw),
doprowadzajac do $mierci 34 osoby z powodu ostro przebiegajacego zapalenia ptuc.

Legionella pneumophilla, jest jednym z ponad 30 gatunkéw z tego rodzaju, znanych obecnie na $wiecie, z ktérych co
najmniej 19 powoduje zapalenie ptuc u ludzi. Legionella wystepuje powszechnie, w matym stezeniu, w wodach
powierzchniowych, jeziorach, rzekach. Z naturalnych rezerwuaréw mikroorganizm moze przedosta¢ sie do sztucznych
zbiornikéw, systemdéw klimatyzacyjnych, fontann, itp. Woda o temperaturze 20° - 459 C jest optymalna dla rozwoju bakterii.

W temperaturze pokojowej Legionella moze przetrwa¢ w wodzie pitnej przeszio rok. Obecno$¢ innych
mikroorganizméw, alg, ameb, bakterii oraz materiatéw utatwiajacych wzrost drobnoustrojow (rdza, osady) sprzyja
rozwojowi patogenu.

Przebieg choroby jest podobny do przebiegu grypy, z pojawiajacym sie suchym kaszlem i rozwijajacymi sie
objawami zapalenia ptuc. Gorgczka z dreszczami pojawia sie zwykle po 24 godzinach, a temperatura ciatla moze przekroczy¢
400C. Okoto 30% chorych wykazuje rdwniez objawy biegunki i wymioty oraz zaburzenia §wiadomo$ci. Czas inkubacji wynosi
okoto 2 - 10 dni.

Legionelloza rozprzestrzenia sie drogg kropelkowg zarazajac drogi oddechowe aerozolem woda-powietrze. Im
mniejsze krople, tym wieksze niebezpieczenstwo zarazenia. Kropelki o §rednicy 5um tatwo infekuja dolne drogi oddechowe.
Nie stwierdzano, transmisji bakterii pomiedzy ludzmi.

Rozpoznanie etiologiczne ustala sie na podstawie dodatnich posiewéw bakteriologicznych krwi i aspirantéw z ptuc,
chociaz hodowla pateczek Legionella jest trudna i wymaga specjalnych podtozy. Rowniez oznaczanie zawarto$ci bakterii
w wodzie wymaga duzej starannosci i wtasciwie wyposazonego laboratorium. Dostepne sa takze testy immunoenzymatyczne
ELISA . Ryzyko zarazenia wzrasta wraz z wiekiem (szczegdlnie > 50 roku Zycia ), gtownie dotyczy mezczyzn, oséb o obnizonej
odpornosci immunologicznej, natogowych palaczy i alkoholikdw.

W razie rozwoju epidemii najwazniejsza sprawa jest okreSlenie zrddta infekcji. Potwierdzone laboratoryjnie
zakazenie zrédet wody wymaga uruchomienia procedur odkazania chlorem, podwyzszenia temperatury wody obiegowej do
60°C (przynajmniej przez czas wystarczajacy do spadku zawarto$ci patogenu ponizej 95% wartos$ci poczatkowej). Stare
systemy wentylacyjne i wodne (obecno$¢ rdzy) nalezy wymieni¢.
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Tab. 2.
Przyktady zarazenia pateczkami z rodzaju Legionella w latach 1994 — 2004.
Rok Lokalizacja Czynnik Opis Uwagi
przenoszacy Zrédto danych
1994 Statek pasazerski Woda w | 50 pasazeréw Jedna osoba zmarta (8)
systemie
hydromasazu
1996 Statek towarowy Woda pitna oraz | Kontrola mikrobiologiczna wykazata obecnos¢ w | (8)
klimatyzacja wodzie Legionella pneumophila
1998 Statek pasazerski System  obiegu | Po  dwdch  przypadkach  zachorowania na | Kapitan statku po zapoznaniu sie z wynikami analiz zarzadzit
wody Legionelloze przeprowadzono kontrole | konsumpcje tylko butelkowanej wody. Woda obiegowa zostata
mikrobiologiczng wody potwierdzajagc wysokie | podgrzana do temperatury powyzej 559 C gwarantujgcej usuniecie
stezenie pateczek Legionella. pateczek Legionella.
Po przybyciu do portu przeprowadzono 2 dniowg dezynfekcje systemu
obiegu wody. (12)
1999 Cata Europa System  obiegu | 289 potwierdzonych laboratoryjnie przypadkéw | Zbiorcze dane odnoszace sie do 17 krajow.(13)18 oséb zmarto
wody Legionellozy.
2001 Norwegia Systemy 13 0sdb zarazonych, w tym dwie zmarty Stavanger, 100 tys miasto, baza pracownikéw platform wydobywczych
klimatyzacyjne na Morzu Péinocnym. 14)
2002 Japonia Baseny z goraca | 223 osoby zarazone, w tym 6 zmarto Nowo otwarty o$rodek wypoczynkowy Sun Park Hot Springs (15)
woda
2003- | Statki pasazerskie. | woda 8 przypadkdéw zachorowarn , w tym 2 zgony Raport CDC (16)
2004 Rejon Karaiby.

dane zbiorcze
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SYNDROM CHOREGO STATKU A JAKOSC POWIETRZA

Kazda wizyta na matlej jednostce plywajacej, szczegélnie wyposazonej w silnik diesla pozwala zapozna¢ sie ze
specyficznym, ,nie§wiezym” powietrzem. Na wystuzonych statkach handlowych (tzw. Trampach) wentylacja i klimatyzacja
jest swoistym wyzwaniem technicznym. Uzdatnione powietrze (usuniete niepozadane zapachy, drobnoustroje) powinno
stanowi¢ ok. 25% cyrkulujacego powietrza. W praktyce ta sytuacja nie wystepuje na jednostkach tej klasy. Nieczyste
powietrze stanowi realne zagrozenie dla zatogi. Nawet drobne nieszczelno$ci w uktadzie gromadzenia i usuwania odpadéw
powoduja przedostanie sie do cyrkulujagcego powietrza wiruséw, bakterii, metanu oraz siarkowodoru tworzac 6w
specyficzny nie$wiezy oddr starej maszynowni okretowej. W cyrkulujacym na takich jednostkach ptywajacych powietrzu
mozemy znalez¢ :

Plesn - przetrwalniki plesni s wszedzie. Ograniczony ruch powietrza, wilgotno$¢ oraz liczne zrdédta pozywienia
czyni z przedziatéw maszynowych, ale réwniez pomieszczen zatogi idealne $rodowisko do rozwoju pleéni. Zrédtem
pozywienia sg skéra, papier, tkaniny w tym szczegdlnie welna. Nie jest wiec zaskoczeniem, ze po 10-15 dniach rejsu,
szczegllnie w warunkach tropikalnych, odziez, posciel oraz inne artykuty tekstylne moga by¢ pokryte plesnia.

Lotne zwiazki organiczne (volatile organic compounds, VOC’s) - Zrddta ich emisji to silniki dieslowskie, oleje,
elementy plastikowe wyposazenia, itp.

Listeria monocytogenes - ten unikalny szczep bakterii moze zy¢ w bardzo zimnej atmosferze i czesto jest
znajdowana w osuszaczach, wytwornicach lodu i lodéwkach, jak réwniez w syfonach natryskéw i tazienek.

Norvalk wirus - najczestsze zrédto zarazenia z objawami zotadkowo-jelitowymi. Brudne rece, zanieczyszczona
powierzchnia jest najbardziej prawdopodobnym miejscem kontaktu z tym wirusem.

Bakterie gronkowca - jest wiele szczepdw gronkowca, przy czym najwieksze znaczenie ma gronkowiec ztocisty
(Staphylococcus pyogenes var.aureus). Chorobotwoércze gronkowce spotyka sie na skérze i w jamie nosowo-gardtowej 30-
40% zdrowych ludzi. Wrotami zakazenia jest przede wszystkim skéra i btony $luzowe.

Nekrotyczne zapalenie powiezi (Fasciitis necrotisans), Najbardziej drastyczny efekt spotkania paciorkowcéw
typu A (nazywanych takze flesh-eating bacteria) z organizmem cztowieka.

Jest stosunkowo rzadko wystepujacym zapaleniem tkanki podskérnej o mieszanej etiologii bakteryjnej,
obejmujacym powiez oraz otaczajace tkanki. Martwica tkanek powstaje na skutek niedokrwienia wywotanego zakrzepica
naczyn podskérnych. Infekcja na og6t rozwija sie u 0séb z zaburzeniami odporno$ci powstatymi na réznym tle. Z uwagi na
gwattowny przebieg zakazenia, choroba czesto konczy sie zgonem. Wczesne rozpoznanie, natychmiastowa interwencja
chirurgiczna oraz zastosowanie antybiotykoterapii ma decydujacy wptyw na rokowanie.

Wszystkie, przedstawione powyzej zagrozenia mikrobiologiczne mogg by¢ ograniczone lub wyeliminowane poprzez
wprowadzenie odpowiednich procedur podwyzszenia jakosci powietrza na jednostkach ptywajacych. Proponowane
procedury to:

e aktywne utlenianie zanieczyszczen powietrza, np. poprzez zamontowanie urzadzen firmy RGF (advanced oxidation
technology) rys.1,
e  aktywne utlenianie oparéw wytworzonych w systemie filtracji paliwa.

Obie procedury usuwania niebezpiecznych oparéw wykorzystuja technike dopalania katalitycznego, ktéra
generujac na powierzchni sondy aktywne zwigzki tlenu usuwa z 99% skutecznos$cig z cyrkulujacego powietrza ple$nie,
wirusy i bakterie oraz resztki oparéw paliwa dieslowskiego.

Rys. 1. Sonda katalityczna oczyszczajgca cyrkulujgce powietrze.
PREWENCJA A SYNDROM CHOREGO STATKU

Celem zapobiegania rozprzestrzeniania sie¢ drobnoustrojéw wywotujacych omawiane powyzej schorzenia CDC
(Center for Disease Control and Prevention, Atlanta, USA) wprowadzito od 1970 roku program Vessel Sanitation Program,
obejmujacy swym zasiegiem wszystkie statki pasazerskie przewozace 13 lub wiecej pasazeréw, zawijajace w czasie podrozy
do jakiegokolwiek portu amerykanskiego. Analogiczne wytyczne dotyczace kontroli sanitarno-higienicznej statku (zawarte
w VSP) staly sie podstawg zalecen dla kontroli sanitarno-higienicznej floty wojennej USA.

Kontrola powinna by¢ przeprowadzana przez niezalezny zespoét inspektoréw dwa razy do roku i obejmowac peina
analize krytycznych punktéw kontroli sanitarnej statku (100 punktéw). Okret spetniajacy podstawowe kryteria kontroli
sanitarnej powinien uzyska¢ minimum 86 punktéw. Wynik ponizej 86 oznacza ponowng kontrole w ciagu 30-45 dni.
Kontrole przeprowadza 2 inspektoréw wraz z wyznaczonym oficerem statku. Inspekcja obejmuje :

e  obieg wody na statku, system wytwarzania wody pitnej, zbiorniki,
e system klimatyzacji i natryskow

e 7zywno$¢, zapasy, obrdbka cieplna, cigg kuchenny,

e  punkty mozliwej kontaminacji zywnosci,

»
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higiena zatogi,

kontrola deratyzacyjna,

stan zdrowia zatogi (badania profilaktyczne, parazytologiczne, narkotyki, CDT),

stan dokumentacji medycznej, ksigzki kontroli wody i zywno$ci.

Polska jako panstwo cztonkowskie WHO jest zobowigzane do wdrazania wymogéw regulacji ustanowionych przez
WHO w 2005 roku w postaci dokumentu o nazwie IHR 2005 (International Health Regulation 2005). Dokument ten ustala
nowoczesne zasady nadzoru epidemiologicznego i szybkiej oraz adekwatnej reakcji na powstajace zagrozenia
rozprzestrzeniania sie choréb zakaznych [17,18].

Przyjete regulacje prawne dotycza portéw, lotnisk i lgdowych przej$¢ granicznych i obejmuja:

kryteria oceny zagrozen zwigzanych z przewozami ludzi i tadunkéw,

warunki jakie musza spetnia¢ graniczne punkty kwarantanny oraz badan zdrowotnych,

procedury certyfikacyjne dla samolotéw i statkéw,

procedury certyfikacyjne dla portéw i lotnisk.

0d czerwca 2007 pafistwa stowarzyszone w Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) rozpoczely implementacje
zasad ITHR 2005. Powstajgca jednolita sie¢ kryteriéw, zasad i reakcji na zagrozenia mikrobiologiczne powinna wzmocnié¢
zdolnos¢ poszczegdlnych krajow do wykrywania oraz zapobiegania rozprzestrzenianiu sie choréb zakaznych zaréwno
w wymiarze lokalnym jak i miedzynarodowym. Przyjeto zatozenie dziatania w trybie czasu realnego (real time detection and
reaction). Poszczegélne panstwa cztonkowskie WHO miaty 2 lata na osiagniecie zadowalajacego poziomu nadzoru
epidemiologicznego dziatajacego w czasie rzeczywistym oraz kolejne 3 lata do osiaggniecia poziomu optymalnego.

Wedtug artykutéw 20, 27, 39 oraz aneksu 3 do podstawowego dokumentu IHR 2005 od 15 czerwca 2007 weszta
réwniez w zycie nowa deklaracja kontroli sanitarnej i certyfikacji statkéw (Ship Sanitation Control Exemption
Certificate/Ship Sanitation Control Certificate, SSCEC/SSCC). Ten certyfikat zastapi Certyfikat Deratyzacji statku (Deratting
Certificate/Deratting Exemption Certificate, DC/DEC) stosowany zgodnie z konwencjg IHR od 1969 roku. Po 15 czerwca
2007 roku wydawane certyfikaty SSCEC/SSCC byly wazne tylko 6 miesiecy z mozliwoscig przedtuzenia o 1 miesigc jesli
statek nie mogt przejs¢ wiasciwej kontroli w danym porcie. W ciggu tego dodatkowego miesigca statek musiat by¢ poddany
kontroli sanitarnej w porcie spetniajacym wymogi przeprowadzenia kontroli zgodnie z wymaganiami IHR 2005 (aneks 3).

Oméwione zasady IHR 2005 stawiaja przed panstwami cztonkowskimi WHO obowigzek opracowania
szczeg6towych wytycznych warunkéw sanitarno-epidemiologicznych jakim musza podlega¢ statki, okrety, pasazerowie,
zatogi i towary przewozone przez te jednostki aby zostaly ograniczone do niezbednego minimum mozliwo$ci
rozprzestrzeniania sie choréb zakaznych drogg transportu morskiego.
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