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ZDRAVLJE I ZIVOTNA SREDINA
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SaZetak - Katedra za higijenu Medicinskog fakulteta Univerziteta u Novom Sadu obrazuje buduce lekare u oblasti preventivne
medicine. Zadatak lekara u 21. veku jeste da postigne i odrzi dobro zdravlje ljudi, odnosno da zdravije ljudi unapredi. Buduc¢i rad
lekara ¢e se ceniti dobrim zdravljem koje je lekar, svojim znanjem i radom, podario Coveku. Covekovo zdravlje je rezultat
dugoro¢nog sadejstva ljudskog genoma i Zivotne sredine. Za postizanje dobrog zdravlja ljudi neophodno je pratiti zdravstveno stanje
ljudskog organizma uz istovremeno praéenje zdravstvenog stanja zivotne sredine. Mnogobrojni fizi¢ki, hemijski, bioloski, socijalni i
ekonomski &inioci Zivotne sredine uti€u na stanje zdravlja ljudi. Vazduh, voda i hrana su osnovni uslovi Zivota svih Zivih bi¢a
planete Zemlje, te stanje zdravlja vazduha, vode i hranc ima ogroman uticaj na stanje zdravlja pojedinca i op3te populacije. Navedeni
znadaj vazduha, vode i hrane za ljudsko zdravlje razlozi su da se prikaz rada Katedre za higijenu predstavi rezultatima istraZivanja u
oblasti kvaliteta vazduha, zdravstvene bezbednosti vode i namirnica (voda je takode namirnica).

Kljuéne re&i: Zdravlje i Zivotna sredina + trendovi; Zagadenje Zivotne sredine; Monitoring Zivotne sredine; Kontaminacija hrane;

Zagadenost voda

Uvod

Katedra za higijenu Medicinskog fakulteta Uni-
verziteta u Novom Sadu, obrazuje buduce lekare u
oblasti preventivne medicine. Zadatak lekara u 21.
veku jeste da postigne i odrzi dobro zdravlje ljudi
odnosno da zdravlje ljudi unapredi. Budu¢i rad
lekara ¢e se ceniti dobrim zdravijem koje je lekar,
svojim znanjem i radom, podario Coveku.

Covekovo zdravlje je rezultat dugorotnog sade-
jstva ljudskog genoma i Zivotne sredine. Za posti-
zanje dobrog zdravlja ljudi neophodno je pratiti
zdravstveno stanje ljudskog organizma uz istovre-
meno praéenje zdravstvenog stanja Zivotne sredine,
Mnogobrojni fizi¢ki, hemijski, bioloski, socijalni i
ekonomski ¢inioci Zivotne sredine uti€u na stanje
zdravlja ljudi.

Vazduh, voda i hrana su osnovni uslovi zivota
svih Zivih bi¢a planete Zemlje, te stanje zdravlja
vazduha, vode i hrane ima ogroman uticaj na stanje
zdravlja kako pojedinica tako i opste populacije.

Navedeni znataj vazduha, vode i hrane za ljud-
sko zdravlje razlog su da se prikaz rada Katedre za
higijenu predstavi rezultatima istraZivanja u oblasti
kval|iteta vazduha, zdravstvene bezbednosti vode i
namirnica (voda je takode namirnica).

Cilj rada je da se prikaze kvalitet vazduha i
zdravstvena bezbednost vode za pice i zdravstvena
bezbednost namirnica u Autonomnoj Pokrajini Voj-
vodini u periodu 2002-2006. godina.

Materijal i metode

S obzirom da je metodologija odredivanja kva-
liteta vazduha sustinski razlicita od metodologije
odredivanja zdravstvene bezbednosti vode i meto-
dologije odredivanja zdravstvene bezbednosti hra-

Autori izraZavaju zahvalnost Institutu za javno zdravlje Voj-
vodine koji je omoguéio uslove za izradu rada.

ne i da je metodologija izveStavanja o kvalitetu
vazduha, zdravstvenoj bezbednosti vode za pice i
zdravstvenoj bezbednosti namirnica sustinski razli-
Cita, prikaz materijla i metoda, rezultata, diskusije,
zaklju€ka i literature dat je u dve celine:

- Prikaz kvaliteta vazduha i zdravstvene bezbed-
nosti vode za pi¢e u AP Vojvodini tokom perioda
2002-2006. godina;

- Prikaz metodologije odredivanja zdravstvene
bezbednosti hrane (namirnica) u AP Vojvodini to-
kom perioda 2002-2006. godina.

Kvalitet vazduha i zdravstvena bezbednost
vode za pi¢e u AP Vojvodini

Uvod

Prema preporukama Svetske zdravstvene organi-
zacije (SZO) ¢ist vazduh je osnova zdravog Zivota, a
zbog zagadenja vazduha Zzivotne sredine u svetu
svake godine umire preko 2 miliona prevremeno
rodene dece [1]. Najce$éi zagadivaci vazduha Cije
praenje koncentracija preporucuju SZO i Agencija
za zaStitu Zivotne sredine Sjedinjenih AmeriCkih
Drzava (EPA USA) su suspendovane Cestice, ozon,
azotni oksidi, sumpor-dioksid i olovo [2].

Cilj rada je prikaz kvaliteta vazduha i zdravst-
vene bezbednosti vode za pi¢e u AP Vojvodini to-
kom perioda 2002-2006. godina.

Materijal i metode

Institut i zavodi za javno zdravlje na teritoriji
Autonomne Pokrajine Vojvodine (Grad Novi Sad,
Pandevo, Zrenjanin, Kikinda, Subotica, Sombor)
vr$e uzorkovanje i odredivanje koncentracije osnov-
nih i specifiénih zagadujuéth materija u vazduhu
Zivotne sredine na unapred odredenoj mrezi mernih
mesta. Institut i zavodi za javno zdravlje na teritoriji
AP Vojvodine vrSe uzorkovanje, prijem uzoraka,
mikrobioloske i fizi¢ko-hemijske preglede i izradu
specijalistiCkih misljenja i izveStaja o zdravstvenoj
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Skracenice
AP . Autonomna Pokrajina Vojvodina
AQI - Air Quality Index; Indeks kvaliteta vazduha
BTEX - Benzol, toulol, etil benzen i xylol

EPA USA - Environmental Protection Agency United States
GVI - grani¢na vrednost imisije

FAOUN - Food and Agricultural Organization of the
United Nations

OECD - Organization for Economic Cooperation
and Development

OIE - Office of International Edauction

RS - Republika Srbija

SFRJ - Socijalistitka Federativna Republika Jugoslavija

SRJ - Socijalistitka Republika Jugoslavija

SZ0O - Svetska zdravstvena organizacija

ispravnosti uzoraka vode za pice iz izvorista vode za
pice, fabrika vode, vodovodne mreZe i individualnih
objekata vodosnabdevanja.

Uzorkovanje vazduha i vode se vr8i na osnovu
zakonski propisane metodologije [3-6].

Utvrdivanje zdravstvene ispravnosti vode za pice
vr3i se kroz propisan obim analiza [5,6-10], a koji se
odnose na mikrobiologku, biolosku, fizi¢ku, hemij-
sku i radiolosku ispravnost kontrolisanih uzoraka
vode za pice.

Laboratorijske analize uzoraka vazduha i vode
vrie akreditovane laboratorije Instituta i zavoda za
javno zdravlje na teritoriji AP Vojvodine u skladu
sa standardima kvaliteta i propisanom metodologi-
jom [3-6]. S

Analiza i obrada rezultata pokazatelja kvaliteta
vazduha i zdravstvene ispravnosti vode za pice u AP
Vojvodini izvrSena je na osnovu prethodno sadinje-
nih godisnjih izvestaja o kvalitetu vazduha pripre-
mljenih u nadleznim institucijama za javno zdeavlje.
Za tatnost podataka odgovorna su lica koja su 1z-
vestaje sacinila u periodu 2002-2006. godine.

Rezultati

Srednja meseéna_ vrednost koncentracije cadi u
vazduhu na teritoriji AP Vojvodine u periodu
2002-2006. godine odredivana je u ukupno 52 064
uzoraka i kretala se minimalno od 1 pg/m* do mak-
simalno 364 pg/m’. Prekoraenje granicne vrednosti
imisije (GVI) (50 pg/m’/ dan) ¢adi u vazduhu je ut-
vrdeno u 1,78% (925) uzoraka. Najveca udestalost
prekoradenja propisane vrednosti imisije ¢adi u
vazduhu u prethodnom petogodisnjem periodu ut-
vrdena je u Pancevu (u 14,50% uzoraka vazduha).

Srednja mese¢na vrednost koncentracije sumpor-
-dioksida u vazduhu na teritoriji AP Vojvodine u
periodu 2002-2006. godine odredivana je u ukupno
43 871 uzoraka i kretala se minimalno od 1,0 pg/m’
do maksimalno 864 pg/m’. Prekoratenje GVI (150
pg/m’/dan) srednje mesecne koncentracije sumpor-
_dioksida utvrdeno je u 1,10% (477) uzorka vaz-
duha.

Srednja mese¢na vrednost ukupne koli¢ine sus-
pendovanih Sestica u vazduhu na teritoriji AP Voj-
vodine (Grad Novi Sad, Pancevo, Kikinda i Zrenja-
nin) u periodu 2003-2006. godine odredivana je u
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Grafikon 1. Srednja mese¢na vrednost ukupne koli¢ine suspen-
dovanih Zestica (pg/m’) u AP Vojvodini u periodu 2003-2006.
godine

Graph 1. The average monthly levels of the total suspended
particulate matter in the air in AP Vojvodina in the period from
2003 to 2006

ukupno 1 527 uzoraka i kretala se minimalno od 11

g/m’ do maksimalno 1588 ng/m’. PrekoraZcuje
GVI (120 pg/m/dan) srednje mesecne vrednosit u-
kupne koli¢ine suspendovanih Cestica u vazduhu je
utvrdeno u 69,40% (1 059) uzoraka vazduha (Gra-
fikon 2). Najveca udestalost prekoraCenja propisane
vrednosti imisije suspendovanih &estica u vazduhu u
periodu 2003-2006. godine utvrdena je u Pancevu (u
78% uzoraka vazduha).

Koncentracija policikli¢nih aromaticnih ugljovo-
donika izrazenih kao benzo(a)piren:u uzorkovanim
suspendovanim &esticama iz vazduha na teritoriji
AP Vojvodine (Grad Novi Sad i Pancevo) odre-
divana je u ukupno 293 uzoraka u periodu 2005-
2006. godine i kretala se minimalno od 1 ng/m’ do
maksimalno 137 ng/m’. Prekoracenje GVI (1 ng/m’/
godinu dana) policikli¢nih aromati¢nih ugljovodo-
nika izrazenih kao benzo(a)piren na godifiyem
nivou je utvrdeno u 44% (128) uzoraka vazauha.
Najveéa udestalost prekoracenja propisane vred-
nosti imisije utvrdena je u Pancevu (u 47% uzoraka
vazduha). U uzorkovanim suspendovanim desticama
vr§eno je utvrdivanje koncentracije normiranih
metala i metaloida {olovo, kadmijum, mangan i
7iva), a prekoradenje GV1 je utvrdeno samo za kad-
mijum (u 2,50% uzoraka od ukupno 435 kontroli-
sanih uzoraka suspendovanih Cestica). Prekoracenje
GVI za kadmijum u uzorkovanim suspendovanim
esticama je najcesce utvrdeno u Kikindi (u 20%
uzoraka od ukupno 50 kontrolisanih).

Koncentracija benzena u vazduhu na teritoriji
AP Vojvodine (Grad Novi Sad, PanCevo i Zrenja-
nin) u periodu 2005-2006. godine odredivana je u
ukupno 590 uzoraka. Koncentracija benzena uyaz-
duhu odredena je u ukupno 590 uzorka i kretala se
minimalno od 1 pg/m’ do maksimalno 212 ng/m’.
Prekoragenje GVI (5 ng/m’/godinu dana) benzena
na godidnjem nivou je utvrdeno u 37% (217)
uzoraka vazduha. Najveéa udestalost prekoracenja
propisane vrednosti imisije utvrdena je u Pancevu
(u 28% uzoraka vazduha).

U periodu 2002-2006. godine na teritoriji AP
Vojvodine ukupno je uzorkovano 137 657 uzoraka

-~
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vode za pice, pri éemu je mikrobioloska analiza iz-
vrsena u 137 657 uzoraka vode za pice, a fizicko-
hemijska u 84 071 uzoraka vode za pice (Tabela 1).

Tabela 1. Zdravsivena ispravnost uzoraka vode za pie u AP
Vojvodini prema ukupnom broju analiziranih uzoraka vode za
pice u periodu 2002-2006. godine

Table 1. The drinking water safety in AP Vojvodina in regard
to all examined water samples in the period from 2002 to 2006

Godina Ukupan  Uzorci kontrolisani na mi-  Uzorci kontrolisani na
Year broj krobiologku ispravnost  fizicko-hemijsku isprav-
uzoraka  Microbiological contami-  nost/Physical and chenii-
Total num- nation control of samples — cal comamination control
her of of samples
samples broj/n % broj/n %
2002. 7496 5302 70,73 2194 29,26
2003, 9320 6802 72,98 2518 27,01
2004, 13051 10341 79,23 2710 20,76
2005. 15156 11946 78,82 3210 21,18
2006. 13318 10839 81,38 2479 18,61
Ukupno/Total 58341 45230 77,52 13111 24,47

U periodu 2002-2006. godine utvrdena je mikro-
bioloska neispravnost 26 818 (19%) i fiziCko-hemij-
ska neispravnost 39 910 (48%) pregledanih uzoraka
vode za pice na teritoriji AP Vojvodine (Tabela 1).
Najvecéa uCestalost mikrobioloske neispravnosti je
utvrdena u Severnobanatskom okrugu (36% kon-
trolisanih uzoraka), a najveéa ulestalost fizicko-
hemijske neispravnosti utvrdena je u Srednjobanat-
skom okrugu (100% kontrolisanih uzoraka). Naj-
manja udestalost i mikrobioloske i fizicko-hemijske
neispravnosti u periodu 2002- 2006. godine na teri-
toriji AP VojvoJ)ineje utvrdena u Sremskom okrugu
(Tabela 1).

Prema podacima popisa stanovnistva iz 2002.
godine, kao i prema podacima o zdravstvenoj is-
pravnosti vode za pice Instituta i zavoda na teritoriji
AP Vojvodine, zdravstveno ispravnom vodom za
pi¢e snabdeva se oko 30% stanovnistva.

Najces¢i uzrok mikrobioloske neispravnosti 19%
uzoraka vode za, pice sa teritorije AP Vojvodine u
periodu 2002-2006. godine predstavljao je nalaz
Eoveéanog ukupnog broja aerobnih mezofilnih mi-

roorganizama, a najéesce iskultivisan mikroorgani-
zam u vodi za pice je Bacillus species. )

Naj&esc¢i uzroci fizicko-hemijske neispravnosti
48% uzoraka vode za piCe sa teritorije AP Vojvo-
dine u periodu 2002-2006. godine su povecana kon-
centracija amonijaka, mangana, gvoZda, povecan
utroSak kalijum-permanganata, pove¢ana koncentra-
cija nitrata, nitrita, hlorida, arsena i izmenjene sen-
zorne osobine kontrolisanih uzoraka vode za pice.

Diskusija i zakljucak

Na teritoriji AP Vojvodine, utvrdivanje kvaliteta
vazduha vr$i se na neravnomerno rasporedenoj
mrezi mernih mesta. Pojedini regioni nisu obu-
hvaéeni ni za utvrdivanje propisanith osnovnih za-
gadujuéih materija (sediment, suspendovane Cestice,
uglien monoksid, sumpor-dioksid, azotni oksidi,
ca ,clorizemni ozon), dok se u industriﬂ'lski razvijeni-

3

jim delovima Pokrajine, sem osnovnih, vr$i utvrdi-
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vanje i specifi¢nih zagadujucih materija (organska
jedinjenja, metali i metaloidi). Radi postizanja pre-
porucenth nacina pracenja kvaliteta vazduha, kao i
vrste pokazatelja zagadenja vazduha neophodno je
razvitt mrezu mernih mesta na teritoriji Vojvodine,
obezbediti neophodnu opremu za uzorkovanje vaz-
duha i laboratorijsku analizu istaknutih pokazatelja i
razviti softversku podrsku obavestavanja kako
struéne javnosti, tako i lokalne, regionalne, nacion-
alne i internacionalne javnosti.

Utvrdivanje prisustva virusa i identifikacija vrste
virusa u vodi za pice na teritoriji AP Vojvodine se
ne vrsi i ako za to postoji zakonska osnova [5]. Broj
mikrobioloskih i fizi¢ko-hemijskih analiza po godi-
nama i okruzima nije istovetan, iako je postojecom
zakonskom osnovom jasno naglaSeno da se pod
zdravstvenom ispravno$éu vode, odnosno namirni-
ca, podrazumeva i mikrobioloska, i fizi¢ko-hemijska
i radioloska ispravnost proizvoda. Pracenje samo
jednog vida ispravnosti vode za pice, bilo mikrobi-
oloskog, bilo fizicko-hemijskog nedovoljno je za
ocenu zdravstvene ispravnosti 1 procenu uticaja na
zdravlje ljudi, te bi nadlezne lokalne, regionalne i
drzavne institucije morale insistirati na postovanju
propisanog nadina utvrdivanja zdravstvene isprav-
nosti vode za pice. Prema Preporukama Svetske
zdravstvene organizacije (SZO), voda za pice ne
sme da predstavlja rizik po zdravlje ljudi [11]. Voda
za pice i voda za liénu higijenu, po preporukama
SZO, mora biti zdravstveno bezEedna [11]. Za
postizanje i ofuvanje zdravstvene ispravnosti vode
za pice neophodno je posti¢i zadovoljenje zdravst-
venih ciljeva zasnovanih na pokazateljima zdravst-
venog stanja populacije, sprovesti plan zdravstvene
bezbednosti vode za pice i podjecfnako obezbediti
odrzivost i zdravstveno ispravne vode za pice i
zdravstvenog stanja stanovnistva [11].

Prema postojecem nadinu prikupljanja podataka
o zdravstvenoj ispravnosti vode za pice i kvalitetu
vazduha, kao 1 o zdravstvenom stanju stanovniStva
na teritoriji AP Vojvodine moguce je utvrditi koje
opasnosti u vodi za pie i vazduhu postoje i koja su
naj¢e$¢a oboljenja u populaciji, ali je nemoguce ut-
vrditi incidenciju i prevalenciju oboljenja zavisnih
od zdravstvene ispravnosti vode za pice i kvaliteta
vazduha, kao ni izvr3iti procenu godina izgubljenog
zdravog Zivota usled prevremene smrti 1 invalid-
nosti, tzv. Days Adjusted Life Years [11].

Zdravstvena bezbednost namirnica
u AP Vojvedini

Uvod

Bolesti prenosive hranom predstavljaju narasta-
juéi problem u celom svetu. Nedostatak higijenski
ispravne vode za pice, problemi u vezi sa odlaga-
njem &vrstog i teénog otpada i nedovoljno obra-
zovanje stanovniStva zemalja u razvoju pogoduju
nastanku bolesti prenosivih hranom. Bolesti pre-
nosive hranom i)redstavljaju narastajuci problem i u
razvijenim zemljama jer se pokazalo da ekonomski
razvoj sam po sebi nije dovoljan preduslov koji
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moze da prevenira nastanak bolesti koje nastaju kao
posledica mikrobioloske kontaminacije hrane. Sa-
vremeni nadin ishrane i gajenja zivotinja, ¢ije meso
se koristi za proizvodnju hrane za ljude, globali-
zacija trgovine hranom, dug put namirnice od pri-
marne proizvodnje do krajnjeg korisnika i priprema

otove hrane za veliki broj osoba jesu okolnosti

oje povecavaju rizik od mikrobioloke kontami-
nacije hrane [12,13].

Podaci SZO za 2005. godinu pokazuju da svake

%odine oko 1,8 miliona Tjudi umre od dijarealne
olesti, od ega najveéi broj slucajeva jeste posle-
dica konzumacije mikrobioloski neispravne hrane i
vode za pice [14,15]. Mikroorganizmi, uzro¢nici
crevnih zaraznih bolesti, mogu da dovedu do
hroni¢nih oSteéenja udaljenih organa i sistema, a
poseban problem” predstavlja ucestala rezistencija
mikroorganizama uzro&nika crevnih zaraznih bolesti
ljudi na antimikrobne lekove koji se neadekvatno
upotrebljavaju u gajenju zivotinja [15-17].

U AP Vojvodini raste stopa razbolevanja od
bolesti prenosivih hranom, $to pokazuju podaci In-
stituta za javno zdravlje Vojvodine |1 8]'

Cilj rada je da se prikazu rezultati sistematske
kontrole mikrobiolo$ke ispravnosti namirnica u pro-
metu koju su obavili Sektor za sanitarni nadzor Sek-
retarijata za zdravstvo i socijalnu politiku IzvrSnog
vec¢a AP Vojvodine i lnstitut/zavmfi za javno zdrav-
lje u AP Vojvodini u periodu 2002-2006.

Materijal i metode

Uzorkovanje namirnica je obavljeno na nacin
propisan Upufstvom o na¢inu uzimanja uzoraka na-
mirnica i predmeta opste upotrebe za vr3enje analiza
i superanaliza [19]. Laboratorijska ispitivanja su
obavljena u svih 7 laboratorija Instituta/zavoda za
javno zdravlje*, koji se nalaze na teritoriji AP Voj-
vodine, prema propisanim metodama [20]. Rezultati
obavljenih laboratorijskih analiza, u skladu sa Pro-
gramonm statistickih istraZivanja u oblasti zdravstva,
dostavljeni su Institutu za javno zdravlje Vojvodine
[21]. Prema navedenom programu, Institutu za
javno zdravlje Vojvodine dostavljeni su podaci o
ukupnom broju kontrolisanih uzoraka i broju neis-
pravnih uzoraka zbog nalaza salmonela, koagulaza
pozitivnih stafilokoka, kvasaca i plesni kao i podaci
o "ostalim" uzrocima mikrobioloske neispravnosti
$to se, prema vaZecoj zakonskoj osnovi, odnosi na
utvrdeno prisustvo aerobnih mezofilnih mikroorga-
nizama u Eroju veéem od dozvoljenog, prisustvo Es-
cherichia coli, Proteus vrste 1 sulfitoredukujucih
klostridija [22].

Rezultati

U posmatranom periodu obavljena je kontrola
zdravstvene ispravnosti 58 341 uzorka namirnica u
prometu, namenjenih javnoj potro$nji. Mikrobi-
oloska analiza je obavljena u 45 230 (77,52%) kon-
trolisanih uzoraka.

Laboratorijskim ispitivanjem utvrdeno je da je
6.514 (14,40%) kontrolisanih uzoraka namirnica
bilo mikrobioloski neispravno.

Novakovié B, i sar. Zdravlje i Zivotna sredina

Od ukupnog broja uzoraka koji su oznaleni kao
neispravni, 5 283 (81,1%) uzoraka bilo je neis-
pravno zbog "ostalih" uzroka. Posmatrano u odnosu
na ukupan broj mikrobioloski kontrolisanih uzoraka
namirnica, "ostali" uzroci mikrobiolo$ke neisprav-
nosti su uéestvovali sa 11,68%.

Drugi najced¢i uzrok mikrobioloske neisprav-
nosti namirnica bilo je utvrdeno prisustvo kvasaca i
plesni u broju vecem od dozvoljenog. Navedeni
uzrok mikrobioloske neispravnosti utvrden je u
2.713 (41,64%) neispravnih uzoraka. Posmatrano na
ukupan broj mikrobioloski kontrolisanih uzoraka
namirnica, Kvasci i plesni, kao uzroci mikrobioloske
neispravnosti, uestvovali su sa 5,99% (Tabela 2).

Tabela 2. Utvrdeni uzroci mikrobioloske neispravnosti namir-
nica u prometu u AP Vojvodini u periodu 2002-2006. godine
Table 2. Causes of microbiological contamination of food prod-
ucts in AP Vojvodina in the period 2002 - 2006

Godina  Ukupan broj  Utvrdeno pri-  Utvrdeno pri- Utvrdeno pri-  “Ostali” uzroci

Year mikrobiolodki  sustvo salmo-  sustvo koaguaza  sustvo kvasaca  mikrobioloske

neispravhib nela/Conta- pozitivhog sta- i plesni neispravhosti*

uzoraka/Total  mination with — filokoka/Comta-  Contamination - Other canses of

mumber of mi- Salmonella mination with — with yeast and - microbiological

crobiologically positive Staphylo- monlds contamination*
contaminated cocens coagilase
samples Broj Number % Broj Number %

2002. 1025 18 1,75 126 12,29
2003. 1248 9 1,07 177 14,18
2004, 1590 40 2,51 141 8.87
2005 1404 24 1,71 218 15,52
2006. 1247 8 0.64 200 16,03
Ukupno 6514 99 1,51 862 13,23

Total

*Aerobni mezofilni mikroorganizmi, Sulfitoredukujuce klostridije, Profeny vrsta, Fscherichia coli

*Aerobic mesophilic microorganisms, Sulfite-reducing clostridia, Proteus type, Lischerichiu coli

Prisustvo patogene bakterije, koagulaza pozitiv-
nog staﬁlokoEa utvrdeno je u 862 (13,33%) mikro-
biologki neispravnih uzoraka namirnica §to u
ukupnom broju mikrobioloski kontrolisanih uzoraka
iznosi 1,90% (Tabela 1).

Prisustvo patogene bakterije Salmonella vrste ut-
vrdeno je u 99 (1,51%) mikrobioloski neispravnih
uzoraka namirnica $to u ukupnom broju mikrobio-
logki kontrolisanih uzoraka iznosi 0,22% (Tabela 1).

Diskusija i zakljucak

Dostupnost dovoljne koli¢ine, zdravstveno bez-
bedne hrane predstavlja osnovno ljudsko pravo i
zbog toga Skupstina SZO u Rezoluciji WHA 53.15
poziva vlade zemalja ¢lanica da razviju nacionalnu
strategiju za unapredenje rada svih subjekata u
drzavi odgovornih za zdravstvenu bezbednost hrane
[23]. Navedena rezolucija, tehnicki materijali SZO i
Organizacije za hranu 1 poljoprivredu Ujedinjenih
nacija, kao strategije za unapredenje sistema zdrav-
stvene bezbednosti hrane razvijenih zemalja, struc-
no preporuéuju da se nacionalni programi u ovoj
oblasti zasnivaju na analizi rizika, Sto podrazumeva,
procenu rizika, upravljanje rizikom i informisanje o
riziku [13,14].
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Podaci dobijeni od instituta/zavoda za zastitu
zdravlja na teritoriji AP Vojvodine pokazuju da je u
Eosmatranom petogodisnjem periodu u ovoj regiji

roj uzoraka namirnica uzorkovanih u prometu i
kontrolisanih na zdravstvenu ispravnost povecan
dva puta. UCeSCe broja uzoraka namirnica, koji su
kontrolisani na mikrobiolosku ispravnost u ukup-
nom broju uzoraka kontrolisanth na zdravstvenu is-
pravnost takode je povecano. U 2002. godini od
ukupnog broja uzoraka kontrolisanih na zdravstvenu
ispravnost 2/3 je kontrolisano na mikrobiolosku is-
pravnost da bi se u 2006. godini njihov broj po-
ve¢ao na 4/5, §to se moZe smatrati 1spravnim pos-
tupkom jer procene SZO i drugih medunarodnih or-
ganizacija u oblasti zdravstvene bezbednosti hrane
pokazuju da je mikrobioloska zagadenost namirnica
ucestaliji uzrok bolesti prenosivih hranom, posebno
zoonoza, u odnosu na bolesti koje nastaju kao posle-
dica hemijske ili fizi¢ke kontaminacije [24,25].

Dobijeni podaci pokazuju da je udeo mikrobi-
oloski neispravnih uzoraka namirnica u odnosu na
ukupan broj uzoraka namirnica kontrolisanih na

mikrobiolosku ispravnost imao tendenciju pada §to
se moZe smatrati dobrim pokazateljem.

Navedeni sistem kontrole zdravstvene isprav-
nosti namirnica uskladen je sa postojeéom zakon-
skom osnovom u zemlji i osposobljenos¢u labo-
ratorija za kontroiu mil{robiolo§ke ispravnosti na-
mirnica. Ovakav sistem omogucava da se dobiju
relativno dobri podaci o izloZenosti stanovniStva
odredenim mikrobiolo$kim agensima u namirnica-
ma koje se nalaze na trziStu kao Sto su salmonella i
koagu]]aza pozitivan stafilokok ali ne omogucéava ut-
vrdivanje ulestalosti prisustva nekih mikroorgani-
zama u namirnicama koji predstavijau narastajuci
problem u svetu kao $to su Campylobacter spp, Lis-
teria monocylogenes 1 odredeni enteropatogeni so-
jevi Escherichia coli [26-28]. Rezultati nadzora nad
bolestima prenosivih hranom u AP Vojvodini u pre-
thodnim godinama pokazali su da je u AP Voj-
vodini utvrden odreden broj humanih kampilobakte-
rioza i listerioza [21]. Navedeni podaci ukazuju da
postoji potreba sistematske kontrole prisustva
navedenih mikroorganizama u namirnicama name-
njenih javnoj potrosnji u AP Vojvodini,
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Summary

Introduction

The Department of Hygiene, Faculty of Medicine, University of
Novi Sad, is responsible for undergraduate and graduate
courses in the field of preventive medicine. The principal task of
physicians in the 21st century is to provide health promotion
and desease prevention. In the future, evaluation of physician
knowledge and competence will be predominantly based on pa-
tientss' health conditions.

Health and Environment

Human health is a result of long-term interaction between hu-
man genome and the environment. Good human health requires
permanent conirol of health conditions as well as control of

environmental health hazards. Various environmental factors,
such as physical, chemical, biological, social and economic, al-
Ject the population health.

Air, drinking water and food are fundamental to the exisience
of life of all living beings on Earth, and there ore they have
enormous influence on the health of individuals and popula-
tions.

Conclusion

The significance of the above mentioned requirements, essential
for human health, is the reason why the Department of Hygiene
conducted an investigation on the quality of air, food and waler
(water is a foodstuff as well) in Vojvodina.
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