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Szanowni Panstwo

Przedstawiam Panstwu raport o stanie bezpieczenstwa sanitarnego wojewodztwa
lubuskiego w 2011 roku.

Prezentowane opracowanie wydawane jest cyklicznie przez Wojewodzka Stacje
Sanitarno - Epidemiologiczna w Gorzowie Wielkopolskim w oparciu o wyniki dziatalnos$ci
merytoryczno-kontrolnej i badan laboratoryjnych Powiatowych Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznych w: Drezdenku, Gorzowie Wlkp., Kro$nie Odrzanskim, Migdzyrzeczu,
Nowej Soli, Stubicach, Sulecinie, Swiebodzinie, Zielonej Gorze, Zaganiu i Zarach oraz
Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wikp.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna realizuje zadania z zakresu zdrowia publicznego w
celu ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wptywem szkodliwosci i1 uciazliwosci
srodowiskowych, zapobiegania choréb, w tym zakaznych i zawodowych. Raport jest
odzwierciedleniem ubieglorocznych dziatah w zakresie nadzoru sanitarnego nad warunkami
zdrowotnymi zywno$ci i zywienia, warunkami higieny srodowiska, higieny pracy w
zakladach pracy, higieny radiacyjnej, higieny procesOw nauczania i wypoczynku oraz
warunkami higieniczno-sanitarnymi w obiektach uzyteczno$ci publicznej. Obejmuje
rowniez tematyke profilaktyki choréb zakaznych i zawodowych oraz realizacj¢ krajowych i
regionalnych programoéw prozdrowotnych,

Z analiz porownawczych w stosunku do lat poprzednich wynika, Ze stan
bezpieczenstwa sanitarnego wojewodztwa lubuskiego stale poprawia sig, stwierdzane sa
jednak nadal negatywne zjawiska sanitarno-higieniczne wymagajace podjgcia dziatan
zarbwno ze strony podmiotdw gospodarczych jak réwniez wiladz samorzadowych
1 administracyjnych.

Zespolenie shuzb Panstwowej Inspekcji Sanitarnej z Wojewoda Lubuskim,
Prezydentami Miast i Starostami wptyngto na szybkos¢ i kierunki podejmowanych dziatan,
co bylo szczegoélnie istotne np. przy dziataniach zwiazanych z zagrozeniem powodziowym
oraz bezpieczenstwem sanitarnym ,,Przystanku Woodstock”.

Raport ten przekazuje wladzom samorzadowym i administracyjnym wojewodztwa,
Glownemu Inspektorowi Sanitarnemu, wspoldziatajacym z nami inspekcjom i1 stuzbom,

a takze mieszkancom regionu lubuskiego.

Zapraszam na nasza strong internetowa: www.wsse.gorzow.pl

Z powazaniem

Lubuski Panstwowy Wojewddzki
Inspektor Sanitarny
dr n.med. Jolanta Swiderska-Kopacz
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l. Sytuacja epidemiologiczna w zakresie choréb
zakaznych

1. Wprowadzenie

Oceng sytuacji epidemiologicznej wojewddztwa lubuskiego sporzadzono
na podstawie danych zawartych w sprawozdaniu rocznym o zakazeniach
1 zachorowaniach na choroby zakaZzne, informacji z formularzy z dochodzen
epidemiologicznych w ogniskach zachorowan oraz analizy indywidualnych raportow

o zachorowaniach. Dane te sa zbierane w oparciu o obowiazujace przepisy prawne.

Od szeregu lat, zarbwno w Polsce, jak 1 wojewodztwie lubuskim, dzigki
prowadzonym dziataniom profilaktycznym obserwuje si¢ tendencj¢ spadkowa
wystgpowania wielu choréb zakaznych. W 2011 roku w naszym wojewddztwie
zarejestrowano ogotem 12.794 zachorowan na choroby zakazne przy wskazniku
zapadalnos$ci 1263,62 na 100 tys. mieszkancow, hospitalizowano 2667 0sob, co stanowi
20,85% ogodlnej liczby zachorowan. 34 osoby zmarly, co stanowi 0,26% ogotu

zachorowan na choroby zakazne.

Na terenie wojewodztwa lubuskiego nie notowano zachorowan na szczegélnie
grozne choroby zakazne: dzume, zimnicg, waglik, wscieklizng oraz wirusowe goraczki
krwotoczne. Ponadto nie wystgpowaly choroby objete programem szczepien
ochronnych takie jak nagminne porazenie dziecigce, btonica, t¢zec, odra. Nie wystapity
zachorowania na dur brzuszny, dury rzekome, dur wysypkowy, tularemig, brucelozg,

goraczke Q, goraczke plamista i inne riketsjozy, czy kleszczowe zapalenie mozgu.

Sytuacje epidemiologiczna wojewodztwa lubuskiego ocenia si¢ jako stosunkowo
korzystna 1 wzglednie stabilna, jednak kilka chordb, w tym wirusowe zapalenia watroby
wykazuja niepokojaca tendencj¢ wzrostowa. Liczba o0s6b zakazonych wirusami
WZW B oraz WZW C na przestrzeni lat jest duza i jest przyczyna skumulowanej

chorobowosci.

Pojawianie si¢ nowych zagrozen stawia przed pionem Epidemiologii nowe
zadania wymagajace ciaglego podnoszenia kwalifikacji. Przedstawiciele Oddzialu

uczestnicza w szkoleniach i konferencjach naukowych o ré6znorodnej tematyce.

W podejmowanych dziataniach wielka wage w zwalczaniu choréb zakaznych

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 6/167



odgrywa harmonijna wspotpraca stuzby sanitarno-epidemiologicznej z innymi
stuzbami. Kontynuowano wspotprace w zakresie nadzoru epidemiologicznego nad
chorobami zakaznymi i zakazeniami z innymi stuzbami i1 inspekcjami: weterynaria,
policja, inspekcja MSWiA, wojewddzkim konsultantem w dziedzinie chorob
zakaznych, w dziedzinie epidemiologii 1 zdrowia publicznego, dyrektorami szpitali,
ordynatorem oddziatu choréb zakaznych, pielggniarkami epidemiologicznym
1 zespotami kontroli zakazen, pionem przeciwgruzliczym, Regionalnym Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa, oraz centrum zarzadzania kryzysowego szczebla

powiatowego i wojewddzkiego.

Laczna liczba kontroli wykonanych przez pion epidemiologii w 2011 roku
wynosita 4162. Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni i Lubuski Panstwowy
Wojewddzki Inspektor Sanitarny wydali na usunigcie stwierdzonych nieprawidtowosci
322 decyzje administracyjne — merytoryczne i 261 decyzji o charakterze ptatniczym.
Wydano 92 postanowienia, 16 tytuldéw wykonawczych. Natozono 23 mandaty na taczna

sumg 5650 ztotych.

2. Choroby szerzgce sie droga pokarmowa

Zatrucia 1 zakazenia pokarmowe stanowia grupe choréb niejednorodna
pod wzgledem etiologicznym i  klinicznym, wyodrgbniona w  nadzorze
epidemiologicznym ze wzgledu na wazng role¢ w zyciu publicznym. Zapadalnosé
na te jednostki chorobowe jest wykladnikiem stanu higieny zywnosci, zarowno jesli
chodzi o jej przygotowanie, transport i skladowanie, jak i higieng przyrzadzania
1 spozywania potraw. Mimo znacznej poprawy w tym zakresie, zatrucia i zakazenia
pokarmowe wymagaja statlego monitorowania i podejmowania dziatan prewencyjnych,
majacych na celu podniesienie standardow sanitarnych w placéwkach zywienia

zbiorowego 1 promowania zachowan prozdrowotnych w §rodowiskach rodzinnych.

2.1. Zatrucia pokarmowe

W 2011r. w woj. lubuskim oraz w Polsce odnotowano znaczny spadek zatrué
pokarmowych. Zarejestrowano 133 zatrucia wywotane pateczkami Salmonella
(zap. 13,13), podczas gdy w 2010r. zarejestrowano 187 zatru¢ (zap. 18,52).
Hospitalizowano 110 oso6b. Natomiast w Polsce zachorowaniu ulegto 8.676 o0s6b

(zap. 22,71).
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Zapadalnos¢ na zatrucia pokarmowe wywotane pat. Salmonella
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2007-2011

Zapadalnos$¢

2007 2008 2009 2010 2011

|IWOJ. LUBUSKIE BPOLSKA |

Zbiorowe ogniska zatru¢ pokarmowych

W wojewddztwie lubuskim nastapit spadek liczby ognisk zbiorowych zatrué
pokarmowych. Opracowano 9 ognisk zbiorowych zatru¢ pokarmowych, w wyniku
ktorych zachorowaniu uleglo 86 oséb, w tym 31 dzieci do lat 14, hospitalizowano
27 os6b, w tym 4 dzieci do 14 roku zycia.

W 2010 roku wykazano 21 ognisk, w wyniku ktérych zachorowaniu ulegto
218 osob, w tym 45 dzieci do lat 14; hospitalizowano 42 osoby, w tym 20 dzieci
do lat 14.

Liczba ognisk zbiorowych zatrué pokarmowych
w woj. lubuskim w latach 2007- 2011:

30

20

WOJ. LUBUSKIE

Il 2007 ROK @ 2008 ROK H 2009 ROK H 2010 ROK 02011 ROK |

W 2 ogniskach czynnikiem etiologicznym byly pal. Salmonella enteritidis,
w 2 ogniskach toksyna muchomora sromotnikowego, w 1 ognisku wilosien krety,
w 4 ogniskach nie ustalono czynnika.

Podczas opracowania ognisk pracownicy stuzby sanitarno-epidemiologicznej
podejmowali dziatania zmierzajace do szybkiego ustalenia zrodta zakazenia i poprawy
stanu sanitarnego oraz propagowania zachowan higienicznych poprzez wyjasnianie
problemow zwiazanych z zachorowaniami i pozostawienie tematycznych materialow

o$wiatowych.
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2.2. Salmonellozy narzadowe — zakazenia pozajelitowe

W 2011r. nastapit spadek zachorowan na salmonellozy — zakazenia pozajelitowe.
Odnotowano 2 zachorowania (zap. 0,2), podczas gdy w 2010 roku zarejestrowano
13 os6b (zap. 1,29). Obydwie osoby hospitalizowano. Od 0s6b chorych wyizolowano
pal. Salmonella enteritidis.

W tym samym okresie w Polsce zarejestrowano 163 zachorowania (zap. 0,43),

w tym 76 przebiegajacych pod postacia posocznicy.

2.3. Dur brzuszny i paradury

Od wielu lat nie notowano na terenie wojewddztwa lubuskiego zachorowan
na dur brzuszny. W Polsce w 2011r. zarejestrowano 2 zachorowania na dur brzuszny
(zap. 0,01) oraz 2 zachorowania na dury rzekome A,B,C (zap. 0,01).

Pod nadzorem epidemiologicznym Panstwowej Inspekcji Sanitarnej na terenie
wojewodztwa lubuskiego na dzien 31 grudnia 2011r. pozostawato 23 nosicieli duru
brzusznego i duréw rzekomych A,B,C - 15 o0soéb jest nosicielami paleczek duru
brzusznego (Salmonella typhi) 1 8 oséb jest nosicielami pal. durow rzekomych ABC
(Salmonella paratyphi A,B,C). Wsrod nosicieli najliczniejsza grupg wiekowa stanowia

osoby powyzej 60 roku zycia tj. 73,9% ogolnej liczby zarejestrowanych.

2.4. Wirusowe zapalenie watroby typu A

Sytuacja epidemiologiczna zachorowan na WZW typu A jest bardzo korzystna.
W minionym roku nie wystapity zachorowania na WZW typu A, natomiast w roku 2010
zarejestrowano 1 zachorowanie (zap. 0,10). W Polsce zarejestrowano 66 przypadkéw
(zap. 0,17), podczas gdy w 2010r. zanotowano 155 zachorowan (zap.0,41).

Stosunkowo niska zapadalno$¢ powoduje obnizenie odpornosci naturalnej
skierowanej przeciwko WZW typu A w calym spoteczenstwie. W zwiazku z tym
prowadzone sg dzialania edukacyjne na temat konieczno$ci podejmowania szczepien
przeciwko tej chorobie, zwlaszcza osob zatrudnionych przy produkcji i obrocie
zywnoscia oraz 0so0b podrézujacych do egzotycznych krajow o niskich standardach
higienicznych. Szczepieniu p’ko WZW A w wojewddztwie lubuskim poddano

447 oséb, w 2010 roku zaszczepiono 797 osob.
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Zapadalnos ¢ na WZW typu A
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2007-2011

2+ 1,71

Zapadalnos¢

2007 2008 2009 2010 2011

||:| WOJ. LUBUSKIE B POLSKA

2.5. Zatrucie jadem kielbasianym

W 2011 r., podobnie jak w 2010 r. w woj. lubuskim nie notowano zatru¢
pokarmowych wywotanych toksyna botulinowa.

W Polsce w 201 1r. zatruciu jadem kietbasianym ulegto 35 oséb (zap. 0,09).

Zapadalnosé¢ na zatrucia jadem kietbasianym
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2007-2011
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2.6. Wlosnica

W 2011 roku odnotowano 1 zachorowanie na wtosnicg (zap.0,21). W 2010 roku
nie zgloszono przypadkow wtosnicy. W Polsce zgtoszono 23 zachorowania (zap.0,06).
Zachorowanie dotyczyto 46 letniej kobiety zamieszkalej na wsi. i przebiegalo
z objawami biegunki, boléw brzucha, podwyzszonej temperatury. Nastgpnie
dotaczyly si¢ typowe objawy w postaci bolu glowy 1 migsni, obrzgku okolic oczu,
opuchnigcia twarzy i ostabienia. Po wdrozeniu leczenia zachorowanie zakonczylto si¢
wyzdrowieniem. Zachorowanie byto zwiazane z konsumpcja wyrobéw z migsa dzika
podczas spotkania rodzinnego. Produkty bgdace zrodtem inwazji zostaly przygotowane
na uzytek wilasny 1 zostaty rozprowadzone wsrod rodziny i znajomych zamieszkujacych
na terenie wojewodztwa lubuskiego 1 dolnoslaskiego. Ogoétem zachorowaniu uleglo
11 os6b, w tym 2 dzieci do lat 14. Migso dzika zostato przebadane przez weterynarza

metoda wytrawiania i dopuszczone do spozycia. Sprawe skierowano do Prokuratury.
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2.7. Inne bakteryjne zakazenia jelitowe i zatrucia pokarmowe (ogolem)

Zatrucia pokarmowe i zakazenia zotadkowo-jelitowe oraz biegunki u dzieci do lat
dwoch — wirusowe, bakteryjne i blizej nieokre$lone, o prawdopodobnie zakaznym
pochodzeniu stanowia istotna miar¢ poziomu higieny zywnosci oraz stanu sanitarnego
wojewodztwa 1 kraju.

W 2011r. w wojewodztwie lubuskim zarejestrowano 39 zachorowan (zap. 3,85)
spowodowanych przez E. coli biegunkotworcza (w 2010r. podobnie — zanotowano
39 zachorowan); 18 zachorowan przez E. coli inna i BNO (zap.1,78) — (w 2010 roku -
32 zachorowania) oraz 27 wywolanych przez Campylobacter sp. (zap.2,67) — (w 2010r.
- 34 zachorowania). Ponadto zarejestrowano 3 zachorowania (zap.0,30) wywotane przez
Yersinia enterocolitica lub pseudotuberculosis, 49 przypadkéw (zap.4,84) innych
bakteryjnych zakazen jelitowych oraz 3 zachorowania na inne nieokreslone bakteryjne
zakazenia jelitowe (zap.0,30).

W Polsce odnotowano 1947 zachorowan na biegunk¢ ogoélem (zap.8568,41);
w tym 596 zachorowan na biegunkg u dzieci do lat 2 (zap.2622,89). W 2010 roku
zarejestrowano 1532 zachorowania na biegunke ogotem (zap.6742,07), w tym

485 zachorowan na biegunke u dzieci do lat 2 (zap. 2134,40).

2.7.1. Zakazenia werotoksyczng E. coli 0104:04

Na przelomie maja i czerwca 2011 r. do Polski dotarty alarmujace informacje
na temat zachorowan wystgpujacych na terenie Niemiec wywotanych pal. E. coli
0104:04, powodujacymi zachorowania o cigzkim przebiegu, a u niektoérych chorych
wywotujacymi zespol hemolityczno-mocznicowy. Od poczatku epidemii w Niemczech
zanotowano 3052 przypadki biegunek wywotlanych pal. E. coli O104:04, z powodu
zakazenia 1 jego powiktan zmarto 45 osob.

W Polsce odnotowano 3 przypadki zakazen E. coli O104:04: jeden przypadek
zakazenia pierwotnego, 2 wtérne zakazenia od osoby chorej. W jednym przypadku
doszto do rozwoju zespotu hemolityczno-mocznicowego. W ramach wzmozonego
nadzoru epidemiologicznego w Polsce odnotowano lacznie 58 przypadkow podejrzen
zakazen werotoksyczng E. coli. 50 zgloszen dotyczylo przypadkéw, ktére mogly byc
powiazane z ogniskiem w Niemczech.

W wojewddztwie lubuskim objgto wzmozonym, indywidualnym nadzorem
epidemiologicznym 6 o0s6b, ktore powrdcity z Niemiec. Wszystkie osoby
hospitalizowano. Po wykonaniu badan laboratoryjnych wykluczono zakazenia

W/W szczepem.
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2.8. Wirusowe zakazenia jelitowe
W 2011r. zanotowano wzrost zakazen wywotanych przez rotawirusy, ktore
dotyczyly glownie dzieci. Odnotowano 601 zakazen jelitowych wywotanych przez
rotawirusy (zap. 57,87), hospitalizowano 593 osoby. W 2010 roku wystapito
459 zakazen o etiologii rotawirusowej (zap. 45,33), hospitalizowano 446 0sob.
Stopniowo wzrasta liczba dzieci szczepionych przeciwko zakazeniom rotawirusowym —
w 2011 roku szczepieniu poddano 1388 dzieci, podczas gdy w 2010 roku zaszczepiono
1329 os6b.
Zarejestrowano 41 zakazen innych i okreslonych (zap.4,05) oraz 531 zakazen

nie okreslonych (zap.51,95) - hospitalizowano 149 oséb.

2.9. Czerwonka bakteryjna

W 2011r. podobnie jak w 2010r. nie zarejestrowano zachorowan na czerwonke
bakteryjna. W Polsce w tym okresie zanotowano znaczny spadek - 17 przypadkow

(zap.0,04), podczas gdy w 2010r. zanotowano 30 zachorowan, (zap.0,08).

2.10. Zatrucia grzybami

W wojewddztwie lubuskim w 2011r. zarejestrowano 6 osob (zap. 0,59), ktore
ulegly zatruciu po spozyciu potraw z grzybow, podczas gdy w 2010r. odnotowano
9 przypadkéw zatru¢ grzybami (0,89). Wszystkie osoby hospitalizowano. Zachorowania
zakonczone wyzdrowieniem.

W Polsce zgtoszono 32 =zatrucia grzybami (zap.0,08), natomiast w 2010r.
92 osoby ulegly zatruciu (zap. 0,24).

W analizowanym okresie wystapity 2 zbiorowe ogniska zatru¢ pokarmowych
po spozyciu grzybow obejmujace 3 i 2 osoby. Ustalono, iz w wigkszo$ci przypadkoéw
zachorowan przyczyna bylo omyltkowe spozycie muchomora sromotnikowego, ktory
najczesciej byt mylony z czubajka kaniag. W 1 przypadku objawy zatrucia wystapily

po spozyciu krowiaka podwinigtego.

3. Zakazenia krwiopochodne

Zakazenia wirusami zapalenia watroby typu B 1 typu C stanowia jeden
z powazniejszych  probleméw  epidemiologicznych, zarowno w  Polsce,

jak 1 w wojewodztwie lubuskim. W przypadku zakazen przewlektych, trwajacych
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praktycznie cate zycie, niewielka zapadalno$¢ moze kumulowaé si¢ przez lata,

powodujac wysoka chorobowos$¢.

3.1. Wirusowe zapalenie watroby typu B

W 2011 roku zgtoszono ogétem 37 zachorowan na wirusowe zapalenie watroby
typu B. Zapadalno$¢ wynosita 3,66 na 100 tys. mieszkancow. Sposrod nich 3 osoby
zachorowaly na ostra posta¢ wirusowego zapalenia watroby typu B (zap. 0,30),
u 34 oséb stwierdzono przewlekla posta¢ (zap.3,36). Hospitalizowano 16 0sob.
W 2010r. w wojewodztwie lubuskim wystapito 31 zachorowan (zap. 3,07).

W analizowanym okresie w Polsce wystapity 1 583 zachorowania (zap.4,14).
Sposréd nich u 111 oséb zdiagnozowano ostra posta¢ choroby (zap.0,29),

au 1.472 oséb stwierdzono postaé przewlekla (zap.3,85).

Zapadalnos¢ na WZW typu B w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007-2011
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Zachorowania przewlekle byly najczgstsze w grupie wieku 30-34 lata,
wystgpowaly cze$ciej u mezczyzn niz wsrdd kobiet, mieszkancy miast chorowali

czegsciej niz mieszkancy wsi.

Zachorowania na WZW typu B w woj. lubuskim wg podzialu na postaé ostra i przewlekla
w latach 2006 — 2011
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W 2011 roku szczepieniom profilaktycznym p/ko WZW typu B poddano
17.683 osoby (byly to osoby przed zabiegami medycznymi, a takze wyjezdzajace
za granicg). Ponadto zaszczepiono 119 oséb ze stycznosci z nosicielami HBV, 45 os6b

ze stycznosci z chorymi na WZW oraz 510 os6b poddawanych zabiegom dializy.

3.2. Wirusowe zapalenie watroby typu C

W kraju utrzymuje si¢ wzglednie stabilna sytuacja dotyczaca zapadalnosci
na t¢ jednostke chorobowa. W wojewddztwie lubuskim zanotowano dalszy wzrost
liczby zachorowan na WZW typu C. Zarejestrowano 142 zachorowania na WZW typ C
(zap.14,02) (wg definicji z 2005r.) oraz 164 zachorowania (zap.16,20) (wg definicji
z 2009r.); w stosunku do 2010r. liczba zachorowan wzrosta odpowiednio
0 3130 zachorowan.

W Polsce w 2011r. zarejestrowano 2 107 zachorowan (zap.5,52) (wg definicji
z 2005r.) oraz 2 183 zachorowania (zap.5,71) wg definicji z 2009 roku, podczas gdy
w 2010r. odnotowano 2021 zachorowan (zap.5,29) (wg definicji z 2005r.) oraz
2.212 zachorowan (zap.5,79) wg definicji z 2009 roku.

Wirusowe zapalenie watroby typu C ma na ogot wieloletni, bezobjawowy
przebieg, nie ma mozliwosci czynnego uodpornienia. Zachorowania na WZW typu C
byly klasyfikowane niezaleznie wedtug dwoch definicji przypadku. Jedna obejmowata
przypadki objawowe lub przebiegajace z podwyzszonym poziomem transaminaz
potwierdzone obecno$cia przeciwciat (definicja z 2005 roku), druga obejmowata

wszystkie przypadki potwierdzone laboratoryjnie (definicja z 2009 roku).

Zapadalnosé na WZW typu C w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007- 2011 (wg definicji UE z 2005 roku)
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Osoby z kontaktu z chorymi obejmowane byly nadzorem lekarskim,
w uzasadnionych przypadkach otrzymywaly skierowanie na szczepienie

p/ko WZW typu B.
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W oparciu o indywidualne wywiady dotyczace zachorowan na WZW typu C
(definicja z 2009 r.) dokonano analizy prawdopodobnych okoliczno$ci zakazenia,
mozliwych narazen oraz czynnikow ryzyka zakazenia. Mimo uzyskania znacznej
poprawy stanu sanitarnego oraz skutecznosci sterylizacji w zaktadach ochrony zdrowia,
nadal najczesciej podawana prawdopodobna droga zakazenia pozostaja zabiegi
medyczne (19,08%) 1 stomatologiczne (23,3%). Wsrod innych prawdopodobnych
okolicznosci zakazenia najcze$ciej] wymieniane sa: stosowanie preparatow krwi przed
1993 rokiem (12,01%) i zabiegi niemedyczne, takie jak stosowanie dozylne $rodkow
odurzajacych (13,43%) i wykonywanie tatuazu (9,54%) oraz pobyt w zakladach
karnych (7,42%). Wymieniane sa rowniez ryzykowne kontakty seksualne (2,12%).

W 2011r. wystapito 1 zachorowanie na WZW typu B i C — zakaZenie mieszane
(zap. 0,10). Zachorowanie wystapilo na terenie PSSE Zielona Goéra (powiat ziemski) —
zap. 1,08. Nie odnotowano zachorowan na WZW inne i nie okreslone. W Polsce
zgtoszono 28 zachorowan (zap. 0,07) na WZW typu B i1 C (zakazenie mieszane) oraz
58 zachorowan (zap. 0,15) na WZW inne i nie okreslone.

W  zwiazku z niepokojacym wzrostem liczby zachorowan zostat
przeprowadzony w Polsce i w wojewodztwie lubuskim program edukacyjny
»STOP HCV”, ktorego celem bylo upowszechnianie wiedzy na temat wirusowego
zapalenia watroby typu C w spoteczenstwie, a szczegodlnie wsréd mtodziezy wybranych
szkot ponadgimnazjalnych oraz pracownikéw stuzby zdrowia, zar6wno podstawowej
opieki medycznej jak i szpitali.

W celu ograniczenia liczby zachorowan w biezacej dziatalno$ci sanitarnej
polozony jest nacisk na zapobieganie zakazeniom poprzez migdzy innymi:

* monitorowanie  czynnikéw  alarmowych 1  zakazen  zwiazanych

z wykonywaniem $wiadczen zdrowotnych,
= nadzor nad przestrzeganiem procedur zapobiegajacych zakazeniom

1 chorobom zakaZznym zwigzanym z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych.

3.3. AIDS — zespol nabytego uposledzenia odpornosci

W  wojewodztwie lubuskim wskaznik zapadalno$ci na AIDS znacznie
przekracza wskaznik ogolnopolski. W 2011r. w naszym wojewddztwie wzrosta liczba
zachorowan na AIDS. Odnotowano 15 zachorowan na AIDS (zap.1,48). Wszystkich
chorych hospitalizowano. W 2010 roku zarejestrowano 9 zachorowan na AIDS

(zap. 0,89).
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Liczba zachorowan na chorob¢ wywolana wirusem HIV w woj. lubuskim
w latach 1999-2011

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

W Polsce réwniez zaznaczyla si¢ tendencja wzrostowa. W 2011r.
zarejestrowano 237 zachorowan (zap.0,62), podczas gdy w 2010r. odnotowano

157 zachorowan (zap.0,41).

Sytuacje epidemiologiczna zachorowan na AIDS w wojewddztwie lubuskim

1 w Polsce obrazuje ponizszy wykres:

Zapadalnos¢ na AIDS w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007- 2011
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Przewazaja zachorowania wsrod mezczyzn (80%). Najliczniejsza grupg chorych

stanowia osoby w przedziale wiekowym 30 — 34 lata. Ponad 90% chorych pochodzi
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Wsrod chorych na AIDS dominujaca droga transmisji zakazenia byto
wstrzykiwanie $rodkow odurzajacych (53,3%) oraz zakazenia droga kontaktow homo

1 biseksualnych, ktore stanowity 26,6% ogdlnej liczby chorych.
3.3.1 Zgony z powodu AIDS

W analizowanym okresie 5 0osob zmarto. Byty to dwie kobiety w wieku 43 1 51 lat

oraz 3 mgzczyzn w wieku 34, 37, 38 lat. Wszystkie osoby mieszkaty w miescie.

Liczba zgonéw 0s6b chorych na AIDS na terenie woj. lubuskiego w latach 1999-2011
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3.3.2 Nowo wykryte zakazenia HIV

W 2011r. na terenie wojewddztwa lubuskiego nastapit spadek liczby nowo
wykrytych zakazonych wirusem HIV. Zarejestrowano 27 osob zakazonych (zap.2,67).
Hospitalizowano 11 0sob, podczas gdy w 2010r. zarejestrowano 33 osoby zakazone
(zap.3,27).

W Polsce w 201 1r. zanotowano 1.220 oséb u ktoérych wykryto nowe zakazenia
HIV (zap.3,19), w 2010r. zarejestrowano 765 oséb z nowo wykrytym zakazeniem
(zap.2,0).

Liczba zakazen HIV na terenie woj. lubuskiego
w latach 1999-2011
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Zakazenia stwierdzono u 18 megzczyzn, 8 kobiet, o 1 osobie brak danych.
20 os6b mieszka w miescie, 3 osoby na wsi, 0 4 osobach brak danych.
Najliczniejsza grupe zakazonych stanowily osoby w przedziale wiekowym

30-34 lata — 8 zakazonych i 35-39 lat — 6 zakazonych.
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U 21 o0s6b nie ustalono ryzykownych zachowan pozwalajacych na przesledzenie
drogi szerzenia si¢ zakazenia, co stanowi 77,78% ogdtu zakazonych. U 4 osob (14,81%)
do =zakazenia doszlo najprawdopodobniej w drodze wstrzykiwania $rodkow
odurzajacych, u 1 osoby (3,73%) na skutek ryzykownych kontaktow homoseksualnych
oraz wykonania tatuazu, 1 osoba byla pracownikiem stuzby zdrowia (3,73%). U jedne;j
osoby zakazenie wykryto podczas oddawania krwi jako krwiodawca (3,73%).
Od wdrozenia badan w 1985r. do konca 2011r. na terenie wojewodztwa
lubuskiego zarejestrowano 529 osob zakazonych HIV, 115 o0sob chorych na AIDS oraz
57 zgondéw chorych na AIDS.

4. Inwazyjna choroba meningokokowa

W 2011r. w woj. lubuskim odnotowano 6 zachorowan na inwazyjna chorobg
meningokokowa ogoétem (zap.0,59). Wszystkie osoby hospitalizowano. W 2010 roku
stwierdzono 5 zachorowan (zap.0,50).

W Polsce w 2011 roku zaznaczyla si¢ tendencja spadkowa zachorowan
na inwazyjna chorob¢ meningokokowa: odnotowano 289 zachorowan ogotem

(zap.0,76), podczas gdy w 2010r. wystapito 229 zachorowan (zap.0,6).

Inwazyjna choroba meningokokowa w woj. lubuskim i w Polsce w
latach 2004-2011
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Zachorowania przebiegaly pod postacia zapalenia opon médzgowo-rdzeniowych
u 6 oséb (zap.0,59) i posocznicy u 2 o0so6b (zap.0,20). U 2 oséb zachorowanie
przebiegato pod dwoma postaciami, zar6wno posocznicy, jak i zapalenia opon
mozgowo-rdzeniowych. Jedna osoba — w wieku 21 lat, mimo wdrozonego leczenia,
zmarta.

Zachorowaniu ulegto 4 m¢zczyzn 1 2 kobiety. 3 osoby chore mieszkaly w miescie
i 3 na wsi. Zachorowania dotyczyly osob w wieku 2, 16, 19, 22, 37, 55 lat.
Nie rejestrowano ognisk zachorowan, mig¢dzy chorymi nie stwierdzono powigzan

epidemiologicznych.
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Od 5 os6b chorych wyizolowano Neisseria meningitidis z grupy C, u jednej
osoby stwierdzono Neisseria meningitidis z grupy B. Po otrzymaniu informacji
o zachorowaniach pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wdrozyli stosowne
procedury postgpowania. tacznie 50 osob z najblizszego kontaktu z chorym objgto
nadzorem epidemiologicznym i otrzymato chemioprofilaktyke.

Duzy wplyw na obnizenie liczby zachorowan maja: wnikliwie prowadzony nadzér nad
zachorowaniami oraz wigksza powszechno$¢ szczepien, przeciwko meningokokom
grupy C, zalecanych przez Ministra Zdrowia.

W 2011 roku przeciwko meningokokom zaszczepiono 957 oséb, w 2010 roku

639 0s0b.

5. Choroby, przeciw ktérym prowadzone sa
szczepienia ochronne

Powszechne szczepienia ochronne maja na celu ochrong zdrowia 1 zycia
jednostki, a przez to i1 catej populacji. Sa najskuteczniejsza metoda zapobiegania
wystgpowaniu choroéb zakaznych, czgsto o cigzkim przebiegu, z duzym ryzykiem
powaznych powiktan zdrowotnych i epidemii.

Od szeregu lat, zarowno w Polsce jak i w wojewodztwie lubuskim, obserwuje
si¢ tendencj¢ spadkowa wystgpowania wielu choréb zakaznych, przeciwko ktorym
prowadzone sa szczepienia, a kilka z nich praktycznie juz nie wystgpuje — jak nagminne
porazenie dziecigce, btonica lub wystepuje bardzo rzadko (np. odra). Rozszerzenie
zakresu obowiazkowych szczepien ochronnych spowodowato spadek zapadalno$ci na

niektore choroby (m.in. wywotane przez Haemophilus influenzae typu b).

5.1. OPV - ostre porazenie wiotkie

W 2011r.,podobnie jak 2010 roku, nie zarejestrowano zachorowan na ostre
porazenia wiotkie u dzieci w wieku 0-14 lat. W Polsce w 2011r. odnotowano
37 przypadkéow OPV u dzieci w wieku 0-14 lat (zap.0,64); w 2010r. - 45 zachorowan
(zap.0,78).

W zwiazku z realizacja programu eradykacji zachorowan na poliomyelitis
systematycznie zbierane sa informacje z podleglych szpitali o wystgpowaniu
zachorowan przebiegajacych pod postacia ostrych porazen wiotkich. Na tej podstawie
sporzadzany jest meldunek, ktory co tydzien przesytany jest do Narodowego Instytutu

Zdrowia Publicznego - Panstwowego Zaktadu Higieny w Warszawie.
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5.2. Krztusiec

W ostatnich latach zapadalno$¢ na krztusiec w wojewodztwie lubuskim
jest zdecydowanie nizsza od zapadalnosci ogolnopolskiej.

W 2011r. zarejestrowano 7 zachorowan na krztusiec (zap.0,69), podczas gdy
w 2010 roku zgltoszono 3 przypadki (zap.0,30). 4 osoby hospitalizowano.

W Polsce w tym okresie zarejestrowano wzrost liczby wykrywanych przypadkow
— 1 667 zachorowan (zap.4,36), w roku 2010 odnotowano 1 266 zachorowan (zap.3,32).
Obserwuje si¢ trend przesunig¢cia zachorowan na starsze dzieci i osoby doroste,
co zwigzane jest ze spadkiem odpornosci poszczepiennej. Ustalono, iz dzieci, ktore
zachorowaly byly zaszczepione przeciwko krztuscowi zgodnie z PSO. W jednym
przypadku zachorowania kobiety w wieku 40 lat nie ustalono, czy byta ona szczepiona
w przesztosci. Wszystkie zachorowania potwierdzone dodatnim wynikiem badan
serologicznych.

Zachorowania dotyczyty dzieci w wieku 3,7,8 lat, dwojga dzieci w wieku 13 lat

i dwoch osob w wieku 18 1 40 lat. Wystapity u 6 kobiet i 1 mgzczyzny. 3 osoby chore

mieszkaly w miescie, 4 na wsi.

Zapadalnos¢ na krztusiec w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007-2011
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5.3. Rozyczka

W analizowanym okresie w woj. lubuskim nastapil wzrost liczby zachorowan
na rozyczke. Zarejestrowano 254 zachorowania (zap.25,08), przy 201 zachorowaniach
(zap. 19,91) zdiagnozowanych w 2010r. Zadnej osoby chorej nie hospitalizowano.
Nie rejestrowano przypadkow zespotu rozyczki wrodzone;.

W Polsce w 2011r. odnotowano 4 284 zachorowania na rézyczke (zap. 11,21)

przy 4.196 zachorowania w 2010r. (zap. 19,88).
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Zapadalnos¢ naréozyczke w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007- 2011
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5.4. Swinka — nagminne zapalenie przyusznic

Zachorowania na $winke wykazuja niewielka tendencje spadkowa

przy przekroczonej zapadalnosci ogdlnopolskiej. W 2011 roku stwierdzono

108 zachorowan (zap. 10,67), przy 124 zachorowaniach odnotowanych w 2010r.

(zap. 12,28). Nikogo nie hospitalizowano.
W Polsce utrzymuje si¢ tendencja spadkowa w tym zakresie — zarejestrowano

Zapadalnos¢ na $winke w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2007- 2011

15
12,28
%0 10,87 8,57 9,51 10,67
£V ——— I'
§ 8,73 0’63 774 & A
ab d 72 6,76
N
0 T T T T
2007 2008 2009 2010 2011

| WOJ. LUBUSKIE === POLSKA |

2.582 zachorowania (zap. 6,76), przy 2.754 zachorowaniach (zap.7,21) w 2010r.

5.5 Odra

Odra jest choroba objeta przez WHO programem eliminacji, dlatego wymagania

stawiane nadzorowi nad ta choroba sa wigksze. W analizowanym okresie

nie zarejestrowano zachorowan. W 2010 r. wystapito 1 zachorowanie (zap.0,80).

W Polsce zanotowano trzykrotny wzrost zachorowan na odrg — 39 zach. (zap.0,1),

podczas gdy w 2010r. 13 zachorowan (zap.0,03).
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5.6. Ospa wietrzna

W  2011r. zarejestrowano spadek liczby zarejestrowanych przypadkow
ospy wietrznej —  6.229 (zap. 615,17), przy 7.242 (zap.717,21) w 2010r.
Hospitalizowano 14 os6b, co stanowi 0,22% ogdlnej liczby chorych.

W tym samym okresie w Polsce rowniez zarejestrowano spadek zachorowan —
odnotowano 172 777 os6b chorych (zap.452,3), podczas gdy w 2010r. wystapito
183.446 zachorowan (zap.480,39).

Ospa wietrzna jest ostra choroba zakazna wieku dziecigcego o bardzo wysokiej
zarazliwo$ci. Z tego wzgledu najbardziej podatne na zachorowania sa dzieci

przebywajace w zbiorowosciach np. w przedszkolach, szkotach.

Zapadalnos¢ na ospe wietrzng w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007-2011
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W Polsce od 2002 roku obowiazuja zalecenia stosowania szczepien przeciwko
ospie wietrznej. Obowiazkowi szczepienia podlegaty dzieci do ukonczenia 12 roku
zycia z uposledzeniem odpornosci o wysokim ryzyku cigzkiego przebiegu choroby,
z ostra bialaczka limfoblastyczna w okresie remisji, zakazone HIV, przed leczeniem
immunosupresyjnym lub chemioterapia oraz dzieci do ukonczenia 12 roku zycia
z otoczenia 0sOb okreslonych powyzej — ktdre nie chorowaty na ospg wietrzna. Ponadto
szczepienia przeciw ospie wietrznej zalecane sa osobom, ktére nie chorowaty na ospg
1 nie zostaly wczesniej zaszczepione w ramach szczepien obowiazkowych

lub zalecanych oraz kobietom planujacym zajs$cie w ciazg.

5.7 Grypa

Ze wzgledu na swoja zarazliwos¢ grypa nalezy do najbardziej
rozpowszechnionych chorob zakaznych. Mozna jej zapobiegaé poprzez szczepienia.
Jednak utrzymujacym si¢ problemem, zaréwno w Polsce, jak 1 w wojewddztwie
lubuskim, jest niski odsetek oséb poddawanych corocznie szczepieniom przeciw grypie.

W okresie od dnia 1 stycznia 2011 do dnia 31 grudnia 2011 roku, zaréwno
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w Polsce, jaki 1 w wojewodztwie lubuskim, nastapit wzrost liczby zachorowan na grype
1 zachorowania grypopodobne.

W 2011r. w woj lubuskim wg sprawozdania Mz-55 stwierdzono 5.826
zachorowan i podejrzen zachorowan na grype (zap.576,97), w tym 1.913 zachorowan
u dzieci w wieku 0-14 lat.

W 2010 roku odnotowano 2.748 zachorowan 1 podejrzen zachorowan na grype,

9 0s06b skierowano do szpitali. Nie zgtoszono zadnego zgonu z powodu grypy.

Zapadalnos$é¢ na grype w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007- 2011
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W Polsce w 2011r. zarejestrowano 1.156.212 zachorowan na grypg 1 podejrzen
o zachorowaniu na grypg (zap. 3.026,73), w tym 499.857 zachorowan i podejrzen
u dzieci w wieku 0-14 lat, natomiast w 2010r. zgloszono 555.054 zachorowania
na grype i podejrzenia o zachorowania na grype (zap. 1.443,05), w tym 242.514
zachorowan i podejrzen grypy u dzieci w wieku 0-14 lat (zap. 6.851,16).

Do szpitala skierowano 20 oséb, w tym 19 z objawami ze strony uktadu
oddechowego oraz 1 z objawami ze strony uktadu oddechowego 1 ze strony uktadu
krazenia. 1 osoba w wieku powyzej 65 lat zmarla.

Ponadto w 2011 roku odnotowano 5 zachorowan na grypg wywotanag nowym
wirusem A(HIN1) (zap.0,49). Wszystkie zachorowania potwierdzone wynikiem
badania wirusologicznego. Cztery zachorowania dotyczyly osob dorostych, jedno
4-letniego dziecka. Zachorowania zakonczone wyzdrowieniem. Na podstawie
dochodzenia epidemiologicznego ustalono, iz zadna z 0s6b chorych nie byta szczepiona
p/ko grypie. Jeden z chorych zatrudniony byt jako kierowca, ktory w ciagu 7 dni przed
wystapieniem objawOw chorobowych podrozowat przez Czechy i1 Slowacje, gdzie
na terenie tych panstw w tym okresie wystgpowalo wiele zachorowan na grype A

(HIN).
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Podobnie jak w latach ubieglych prowadzony byl nadzor epidemiologiczny
nad grypa w systemie SENTINEL - podczas jego realizacji wykonywane byly badania
wirusologiczne w kierunku grypy. W 2011r. wykonano 8 badan w kierunku grypy,
wszystkie proby daty wynik ujemny.

W 2011 roku odnotowano duzy spadek liczby o0sob, ktore poddaty si¢ szczepieniu.
Przeciwko grypie zaszczepiono okoto 25.459, w 2010 roku 31.849 os6b

poddalo si¢ szczepieniu.

5.8. Niepozadane odczyny poszczepienne (NOP)

U niektérych os6b po szczepieniu (ze wzglgdu na osobnicze rdéznice ukladu
odpornosciowego) moga pojawi¢ si¢ przemijajace dzialania niepozadane takie jak:
goraczka, zaczerwienienie czy stwardnienie w miejscu podania. W zwigzku
z powyzszym prowadzona jest rejestracja niepozadanych odczyndéw poszczepiennych
(NOP). Celem prowadzonego nadzoru jest wykrycie, ocena i prowadzenie dziatan
zapobiegajacych ~ problemom  zwiazanym z  przyjmowaniem  preparatow
szczepionkowych.

Liczba wykazanych NOP ksztaltuje si¢ na podobnym, nieco nizszym poziomie
w stosunku do roku ubieglego. W 2011 roku wykazano 34 niepozadane odczyny
poszczepienne, podczas gdy w 2010 roku na terenie wojewodztwa zgloszono 40 NOP.
Niepozadane odczyny poszczepienne wystapity po nastgpujacych preparatach
szczepionkowych BCG (5 ), DTP (7 ), Infanrix hexa (1), Infanrix (3), Tripacel (6),
Imovax Polio (1), Tripacel + Imovax Polio (1), Pentaxim (1), Priorix (3), Pozostate:
DTP + Hepavax Gene + Hiberix (2), DTP + IPV+ Hiberix (2), DTP + Euvax + Act Hib
(1), Tripacel + Polio IPV (1). W wigkszo$ci przypadkow przebieg odczynow byt lekki.

(33 odczyny). Jeden zakwalifikowano jako powazny.

Liczba NOP w woj. lubuskim w latach 2007- 2011
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W przypadku stwierdzonych nieprawidlowosci przy zglaszaniu NOP
niezwlocznie podejmowano interwencj¢ dotyczaca wyjasnienia i ewentualnej korekty

nieprawidtowosci.
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6. Grupa choréb odzwierzecych

W 2011r. na terenie wojewodztwa lubuskiego nie notowano zachorowan

na brucelozg, tularemig, waglik.
6.1. Stycznos$¢ i narazenie na wscieklizne — szczepienia ponarazeniowe

Liczba o0so6b zakwalifikowanych do szczepien po kontakcie ze zwierzg¢tami
ksztattowata si¢ na poziomie roku ubieglego 1 byla zdecydowanie nizsza
od zapadalno$ci Polski.. W 2011r. do szczepienia przeciwko wsciekliznie
zakwalifikowano 111 os6b (zap. 10,96), podczas gdy w 2010 roku szczepieniom
poddano 125 0so6b (zap.12,38). Jedna osoba byta hospitalizowana.

W Polsce w 2011r. do szczepieh przeciwko wsciekliznie zakwalifikowano

7.802 osoby (zap.20,42), podczas gdy w 2010r. takich oséb byto 7.524 (zap.19,7).

Szczepienia p/ko wsciekliznie (zapadalnos$¢)
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2007- 2011
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W wigkszo$ci przypadkéw szczepienia podejmowane byly po pokasaniu przez
nieznane psy lub koty, ktére po pogryzieniu zbiegly i nie byly poddane obserwacji
weterynaryjnej. W pojedynczych przypadkach szczepienie podj¢to z powodu zranienia
przez szczura, nietoperza, dzika, lisa, lasicg, sarng, wiewiorke oraz nutrig.

Podczas opracowania ognisk przedstawiciele stuzby sanitarno-epidemiologiczne;j
wojewodztwa lubuskiego wspotpracowali z Powiatowymi Inspektoratami Weterynarii,
aby w momencie ustalenia wlasciciela zwierzecia bedacego sprawca pokasania, zwierzg
bylo objete nadzorem weterynaryjnym. Nawigzano rowniez wspotprace z Policja, ktora
w zakresie swoich kompetencji podejmowata dziatania w stosunku do wtlascicieli

zwierzat, nie sprawujacych wlasciwej opieki i nadzoru nad zwierzgtami.
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6.2. Borelioza — choroba z Lyme

W 2011 roku w wojewddztwie lubuskim odnotowano tendencj¢ spadkowa
zachorowan na borelioz¢ z Lyme. Zarejestrowano 295 zachorowan (zap. 29,13),
podczas gdy w 2010r. zarejestrowano 356 zachorowan (zap.35,26). Hospitalizowano
14 0s6b.

W Polsce w 2011r. zarejestrowano 9.159 przypadkéw (zap.23,98), przy 9.005
zach. (zap. 23,58) zarejestrowanych w roku 2010r.

Zapadalnos¢ na borelioze w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2007- 2011
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Przyczyny wzrostu zachorowalnos$ci na borelioz¢ wynikaja ze zmieniajacego si¢
zasiegu geograficznego bytowania oraz wydtuzania si¢ okresu zerowania kleszczy,
ze zmian klimatu, a takze sposobu spedzania wolnego czasu (czgste podrdze,
grillowanie).

Przeciwko chorobie nie ma szczepionki, co potgguje problem i uniemozliwia
szybkie jego opanowanie. Bardzo istotne jest wczesne rozpoznanie choroby 1 wdrozenie

skutecznego leczenia w poczatkowej fazie choroby.

7. Inne choroby podlegajace obowiazkowi
zgtoszenia i objete sprawozdaniami

W analizowanym okresie na terenie wojewddztwa lubuskiego wystapily
sporadyczne zachorowania na rzadko wystepujace choroby, ktére zostaly ponizej

opisane.

7.1. Choroba legionistow (legioneloza)
W 2011 roku zarejestrowano 1 zachorowanie na legionelozg (zap.1,14). Do
zachorowania doszto u 55 letniego mezczyzny (rencisty), hospitalizowanego

z zaburzeniami oddychania, kaszlem, duszno$ciami i zaburzeniami $wiadomosci.
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Przebieg zachorowania ci¢zki, zakonczony wyzdrowieniem. Wykonano szereg badan
specjalistycznych. Z posiewu moczu wyizolowano pat. Legionella pneumophila.

Nie udato si¢ ustali¢ zrodta zakazenia.

7. 2. Jersinioza pozajelitowa

Wystapito 1 zachorowanie zdiagnozowane jako pozajelitowa postaé jersiniozy
(zap.0,80). Zachorowanie dotyczylo 81 letniej kobiety, hospitalizowane;j,
u ktorej wystgpowaty silne bole brzucha spowodowane ropniem watroby. Z badania
srodoperacyjnego ropnia watroby 1 zropiatego wezta chtonnego krezki wyizolowano

patl. Yersinia enterocolitica. Zachorowanie zakonczone wyzdrowieniem.

7. 3. Bablowica

Odnotowano 1 zachorowanie przebiegajace pod postacia bablowicy (zap.2,80).
Zachorowanie wystapilo u 44 letniego megzczyzny. Na podstawie badania
histopatologicznego wycinka torbieli watroby stwierdzono torbiel bablowcowa
(Echinococcus). W wyniku dochodzenia epidemiologicznego ustalono, iz do zakazenia
moglo dojs¢ na skutek nie przestrzegania podstawowych zasad higieny podczas

spozywania positkow w pracy.

8. Gruzlica

Wskaznik zapadalno$ci na gruzlice od wielu lat w wojewodztwie lubuskim
jest nizszy od zapadalnosci Polski 1 utrzymuje si¢ na stalym poziomie. Do WSSE
w Gorzowie WIkp. zgloszono 153 zachorowania na gruzlicg (zap.15,15), podczas gdy

w 2010 roku wykazano 149 zachorowan na gruzlicg (zap. 14,75).

Sytuacja epidemiologiczna gruzlicy w woj Jubuskim
iw Polsce w latach 2004-2011
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Najczestsza postacia gruzlicy byta gruzlica ptuc — 147 przypadkéw, stanowiaca
96% ogoélu zarejestrowanych zachorowan. Zarejestrowano 6 chorych na gruzZlicg
o lokalizacji pozaptucnej, co stanowito prawie 4% wszystkich zachorowan. Gruzlica
pozaptucna przebiegata pod postacia:

=  gruzlicy weztéw chtonnych u 2 osob,

» gruzlicy ukladu moczowo-ptciowego u 2 osob,

= gruzlicy skory i tkanki podskérnej u 1 osoby,

» gruzlicy prosowkowej u 1 osoby — zachorowanie zakonczone zgonem.

Podobnie jak w roku 2010r., m¢zczyzni chorowali na gruzlicg blisko dwukrotnie
czesciej niz kobiety. Stosunek liczbowy chorych megzczyzn do kobiet wyniost
101 (zap.10,0) do 52 (zap.5,15). Ludno$¢ miejska chorowata nieco czgsciej
niz mieszkancy wsi. Zachorowato 91 0s6b mieszkajacych w miastach (zap. 9,01).
62 osoby mieszkaty na wsi (zap. 6,14) oraz 2 osoby bezdomne. Najwigcej zachorowan
zanotowano u o0sOb w przedziale wiekowym od 50-54, 55-59 oraz powyzej 70 roku
zycia. Gruzlicg jako przyczyng zgonu rozpoznano u 11 osob.

Swoista metoda zapobiegania zachorowaniom na gruzlice sa obowiazkowe
szczepienia BCG, wykonywane u noworodkow w ciagu 24 godzin od urodzenia.

W 2011 roku zaszczepiono 9.876 noworodkow, 25 dzieci nie zaszczepiono
z powodu przeciwwskazan zdrowotnych. W 2010 roku zaszczepiono

10.695 noworodkow.

9. Choroby przenoszone drogq pfciowa

Liczba zgloszonych zachorowan na choroby przenoszone droga plciowa
w wojewodztwie lubuskim w 2011r. byla zdecydowanie nizsza niz w latach
poprzednich. Do WSSE w Gorzowie Wlkp. w 2011r. wptynglo 11 zgloszen zachorowan
na choroby przenoszone droga plciowa (zap. 1,09) w tym 6 zachorowan na kile,
4 zachorowania na rzezaczke i 1 zachorowanie na rzesistkowice.

W analogicznym okresie roku ubiegtego odnotowano 21 zachorowan (zap.2,09);
13 zachorowan na kile, 7 na rzezaczke i 1 na rzgsistkowice. Nie zgloszono zachorowan

na klykciny konczyste oraz chlamydiozy.
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Zapadalnosé na kite
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2004-2011
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Zapadalnos¢ na rzezaczke
w woj. lubuskim i w Polsce w latach 2004-2011
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Dominuja zachorowania u mezczyzn - 9 zachorowan (zap.1,83), co stanowi
77,78% wszystkich zachorowan, wsréd kobiet stwierdzono 2 zachorowania —
(zap.0,38). Czesciej choruja mieszkancy miast — 8 zachorowan (zap. 1,40), co stanowi
72,73% ogo6lnej liczby zachorowan, 3 zachorowania wystapily w grupie wiekowej
50-54, po 2 zachorowania odnotowano w grupach wiekowych 20-24 lata, 25-29 lat
i 60-64 lata. Nie notowano zachorowan w grupie 40-44, 45-49, 55-59 lat
1 powyzej 65 roku zycia.

Niekorzystny wpltyw na sytuacje epidemiologiczng chordéb przenoszonych droga
plciowa ma niski poziom $wiadomosci zdrowotnej w spoteczenstwie, tatwy dostgp
do ustug seksualnych, brak §rodkéw na prowadzenie badan profilaktycznych i dziatan

edukacyjnych.

10. Ogniska epidemiczne zakazen szpitalnych

W 2011r. do  Wojewddzkiej  Stacji  Sanitarno-Epidemiologiczne;j
w Gorzowie Wlkp. zgtoszono 9 ognisk zakazen epidemicznych, podczas gdy w 2010r.
odnotowano 8 ognisk. W wyniku zaistniatlych ognisk 74 osoby ulegly zakazeniu.
Ogniska zakazen obejmowaty od 2 do 15 osob. Sredni czas trwania ognisk zakazen

wynosit 21 dni.
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Liczba ognisk epidemicznych i liczba os6b zakazonych w woj.
lubuskim w latach 2006-2011
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W 3 ogniskach (co stanowi 33,3% ogolnej liczby zgloszonych ognisk) czynnik
etiologiczny potwierdzono badaniami mikrobiologicznymi.
Byly to ogniska:
¢ na Oddziale Pulmonologii oraz Oddziale Kardiologii, zakazenia o etiologii
Clostridium dificillae przebiegajace pod postacia biegunki, (2 ogniska
obejmujace 10 0sob);
e na Oddziale Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii, zakazenia wywolane
gronkowcem MRSA, przebiegajace pod postacia ostrych objawow, (1 ognisko
obejmujace 4 osoby).

Pozostate ogniska zostaty zgtoszone na podstawie objawow klinicznych. Byty to:

e zachorowania wywotane przez wesz ludzka (na Oddziale Psychiatryczno -
Obserwacyjnym — 1 ognisko obejmujace 2 osoby).

e w Zakladzie Opiekunczo - Leczniczym, zachorowania przebiegajace pod
postacia objawow ze strony uktadu pokarmowego (biegunka, ostabienie,
podwyzszona temperatura ciata) o nieokreslonej etiologii wirusowej, 2 ogniska
obejmujace 19 osob.

¢ na Oddziale Psychiatrii Sadowej o Wzmocnionym Zabezpieczeniu, w oddziale
dla Nerwowo 1 Psychicznie Chorych, oraz w Zakladzie Opiekunczo -
Leczniczym zakazenia wywotane przez $wierzbowca, (3 ogniska obejmujace

38 0sob).

Najwigce] ognisk wystapito w zakladach opiekunczo-leczniczych (46%)
1 oddziatach psychiatrycznych (34%), pozostale na Oddziale Kardiochirurgii (8%),
Pulmonologii (7%), OIOM (5%).
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11. Dziatania zwigzane ze zwalczaniem skutkow
bioterroryzmu lub z wystapieniem
niebezpiecznej choroby zakaznej oraz
dziatania zwigzane z sytuacjami kryzysowymi

W  strukturach Panstwowej Inspekcji Sanitarnej obowiazuja procedury,
ktore zostaty opracowane na podstawie wytycznych Gtoéwnego Inspektora Sanitarnego.

We wrze$niu 2011 roku zardwno przedstawiciele PSSE, jak 1 WSSE uczestniczyli
w treningu Krajowego Systemu Wykrywania Skazen i Alarmowania wspolnie
z Wydzialem Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego Lubuskiego Urzedu
Wojewodzkiego w Gorzowie Wikp.

Dokonano aktualizacji posiadanych plandw reagowania Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej, zaktualizowano dane teleadresowe, zebrano informacje o mozliwosci

hospitalizacji zakaznie chorych.
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Podsumowanie

1. Na terenie wojewodztwa lubuskiego nie odnotowano w 2011r. chordb
zakaznych szczeg6lnie niebezpiecznych, takich jak: cholera, malaria, goraczki

krwotoczne, dur brzuszny, dury rzekome.

2. W zakresie chorob szerzacych si¢ droga pokarmowa odnotowano spadek
zachorowan wywolanych pateczkami Salmonella oraz liczby ognisk zbiorowych

zatru¢ pokarmowych.

3. Wazrost  wspotczynnik  zakazen przenoszonych droga krwiopochodna.
Odnotowano niewielki wzrost zachorowan na WZW typu B 1 znaczny wzrost
zachorowan na wirusowe zapalenie watroby typu C. Zarejestrowano wzrost
zachorowan na AIDS i zgondéw z powodu AIDS oraz spadek liczby zakazonych

HIV.

4. Wsrdd chorob objetych Programem Szczepien Ochronnych nie zarejestrowano
zachorowan na blonicg, t¢zec oraz nagminne porazenie dziecigce. Stwierdzono
spadek zachorowan na ospg wietrzna, $winkg, nie notowano zachorowan

na odrg. Odnotowano wzrost zachorowan na krztusiec oraz rozyczke.

5. W stosunku do 2010 roku odnotowano dwukrotny wzrost zachorowan na grypeg
1 podejrzen zachorowan na grype. Jednak w skali wojewoddztwa liczba

zachorowan nie jest wysoka i plasuje si¢ na poziomie okoto 6 tys. zachorowan.

6. W zakresie chorob odzwierzecych nie odnotowano zachorowan na bruceloze,
waglik, Zanotowano spadek zachorowan na borelioz¢ z Lyme. Liczba oséb

u ktorych podjeto szczepienia p/ko wsciekliznie jest nizsza od poziomu 2010r.

7. Sytuacje epidemiologiczna wojewddztwa lubuskiego w zakresie chorob
zakaznych ocenia si¢ jako stosunkowo korzystna i wzglednie stabilna, jednak
mimo podejmowanych zintensyfikowanych dziatan zapobiegawczych niepokoj
budza choroby i zakazenia przenoszone droga krwi, w tym zakazenia wirusami

zapalenia watroby typu B i C i zachorowania na AIDS.
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Zachorowania na wybrane choroby zakazne w wojewédztwie lubuskim i Polsce
w latach 2010 - 2011

woj. lubuskie Polska
Lp. Jednostka chorobowa 2010 2011 2010* 2011*
zach. zap. zach. zap. zach. zap. zach. zap.
1 Cholera 0 0 0 0 0 0 0 0
2 Dur brzuszny 0 0 0 0 4 0,01 0 0
3 Dury rzekome ABC 0 0 0 0 5 0,01 6 0,02
4 Salmonellozy - zatrucia pokarmowe 159 15,75 188 18,62 8 847 23,19 9 537 25
Salmonellozy - zatrucia pozajelitowe 3 0,3 13 1,29 117 0,31 182 0,48
5 Czerwonka bakteryjna 0 0 0 0 30 0,08 24 0,06
6 | Inne bakteryjne | ogétem 185 18,32 153 15,15 6 741 17,67 6 482 16,99
zakazenia
7 | jelitowe ogdtem | u dzieci do lat 2 68 317,77 70 327,12 2870 | 347,87 2624 | 318,05
8 | Inne bakteryjne | ogdlem 2 0,2 54 5,35 1970 5,16 1913 5,01
zatrucia
9 pokarmowe u dzieci do lat 2 0 0 0 0 109 13,21 100 12,12
10 Lamblioza 10 0,99 1 0,1 2 280 5,98 2 349 6,16
11 Wirusowe ogobtem 1472 145,78 | 1203 119,04 32794 85,95 | 32654 85,59
zakazenia 1
12 | jelitowe ogotem | u dzieci do lat 2 436 | 2 037,48 378 | 1761,76 16 476 1997 | 15839 919.84
Biegunka i zakazenie zotadkowo - 1 1
13 jelitowe u dzieci do lat 2 640 | 2990,79 485 | 2266,46 11 882 440 21 11 571 402,52
14 Kampylobakterioza 47 4,65 34 3,37 360 0,94 371 0,97
15 Tularemia 0 0 0 0 0 4 0,01
16 Waglik 0 0 0 0 0,01 0 0
17 Bruceloza nowe przypadki 0 0 0 0 3 0,01 0 0
18 Leptospiroza 0 0 0 0 6 0,02 4 0,01
19 Listerioza ogotem 1 0,1 1 0,1 27 0,07 55 0,14
20 Tezec ogdtem 0 0 0 0 19 0,05 16 0,04
21 Btonica 0 0 0 0 0 0 0 0
22 Krztusiec 2 0,2 3 0,3 2390 6,26 1272 3,33
23 Szkarlatyna 428 42,39 379 37,53 13 968 36,61 13915 36,47
24 ogotem 5 0,5 5 0,5 296 0,78 222 0,58
zap. opon
25 Choroba moézgowych i/lub 3 0,3 4 0,4 190 0,5 136 0,36
meningokokowa, | mézgu
26 mwazyjna posocznica 4 0,4 2 0,2 190 0,5 149 0,39
27 inna okreSlona i 0 0 0 0 2| 001 2| 001
nieokreslona
28 ogotem 15 1,49 10 0,99 274 0,72 240 0,63
Choroba zap. opon
29 | wywolana przez moézgowych i/lub 6 0,59 5 0,5 163 0,43 149 0,39
Streptococeus | mozgu
30 | PROwmOMAc, o cocznica 4 0,4 2 0,2 130 0,34 112 0,29
inwazyjna
31 inna okreslona i 6 0,59 3 03 23| 0,06 20| 0,05
nieokre$lona
32 ogobtem 0 0 0 0 19 0,05 16 0,04
Choroba zap. opon
33 | wywotana przez | mézgowych i/lub 0 0 0 0 13 0,03 9 0,02
Haemophilus | mézgu
34 mn ﬂuenz.ae, posocznica 0 0 0 0 8 0,02 7 0,02
inwazyjna : _ i
35 inna okreslona i 0 0 0 0 1 0 1 0
nieokreslona
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woj. lubuskie

Polska

Lp. Jednostka chorobowa 2010 2011 2010 2011*
zach. zap. zach. zap. zach. zap. zach. zap.
36 opryszczkowe 1 0,1 0 19 0,05 24 0,06
37 . inne okreslone 0 0 19 0,05 10 0,03
Inne wirusowe
38 | zapalenie mozgu | nieokreslone 0,2 0,1 137 0,36 124 0,33
w innych chorobach
39 objetych mz-56 1 0,1 0 0 18 0,05 23 0,06
40 enterowirusowe 0 0 0 0 16 0,04 38 0,1
41 opryszczkowe 0 0 0 0 0,02 6 0,02
Wirusowe - redl -
42 | zapalenie opon ”?nek ‘I resione 1 10 0,99 13 1,29 695 1,82 1115 2,92
mézgowych nieokre$lone
43 w_innych chorobach 0 0 1 0,1 18] 005 18] 0,05
objetych mz-56
44 Zapalenie mézgu przenoszone przez 0 0 0 0 351 0,92 292 077
kleszcze
. w innych chorobach
45 Bakte;'r})gor;e zap. objetych mz-56 1 0,1 1 0,1 99 0,26 153 0,4
46 | mozgowych i/lub | inne okreslone 3 0,3 5 0,5 127 0,33 156 0,41
47 mozgu inne, nieokreslone 9 0,89 10 0,99 372 0,98 360 0,94
4g |  Zapalenic opon mézgowych inne i 1 0,1 3 03 319| 0,84 509 1,33
nieokreslone
49 Zapalenie mozgu inne i nieokre$lone 3 0,3 1 0,1 89 0,23 94 0,25
50 Borelioza z Lyme 283 28,03 356 35,26 10 332 27,08 9011 23,62
51 Jersinioza pozajelitowa 1 0,1 0 0 38 0,1 27 0,07
52 Ostre porazenie wiotkie u dzieci 0 - 14 1 0,1 0 0 40 0,69 44 0,76
53 Choroba Creutzfeldta - Jacoba 0 0 1 0,1 18 0,05 16 0,04
54 Wicieklizna 0 0 0 0 0 0 0 0
55 Pokasanie 0s6b przez zwierzeta 126| 1248| 125| 1238| 6876| 1802| 7497| 1965
podejrzane o wscieklizng
56 Zbtta goraczka 0 0 0 0 0 0 0 0
57 Goraczka denga - klasyczna lub 1 01 0 0 4 0,01 6 0,02
krwotoczna
58 | Choroba wywotana przez hantawirusy 0 0 0 0 5 0,01 6 0,02
59 Ospa wietrzna 5645 559,05 | 7242 717,21 | 140115| 367,24 | 183 323 | 480,49
60 Odra 0 0 1 0,1 115 0,3 14 0,04
61 Rozyczka ogdtem 197 19,51 201 19,91 7 586 19,88 4197 11
62 - typu A 0 (1} 1 0,1 652 1,71 156 0,41
63 typu B ostre 6 0,59 3 0,3 199 0,52 150 0,39
64 - typu B przewlekte 12 1,19 28 2,77 1276 3,34 1484 3,89
Wirusowe
65 zapalenie typu C def. 2009r. 79 7,82 134 13,27 1891 4,96 2178 5,71
66 watroby - typu C def. 2005r. 60 5,94 139 13,77 1939 5,08 1941 5,09
67 -typuB+C 1 0,1 4 0,4 40 0,1 39 0,1
68 - inne i nie okre$lone 0 0 1 0,1 78 0,2 61 0,16
69 AIDS 7 0,69 9 0,89 142 0,37 151 0,4
70 Nowowykryte zakazenia HIV 29 2,87 33 3,27 689 1,81 739 1,94
71 Swinka 115 11,39 124 12,28 2954 7,74 2 747 7,2
72 Zimnica ogodtem 0 0 22 0,06 36 0,09
73 Bablowica 0 0 25 0,07 36 0,09
74 Wioénica 5 0,5 0 36 0,09 51 0,13
75 ogélem 37964 | 375976 | 2748| 27205 198! 2| 550573 !
Zachorowania g > > 974 | 835,85 443,05
grypopodobne . 6 4
76 u dzieci do lat 14 lat 14 822 977 398 434 85116 242 274 165,96
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woj. lubuskie

Polska

Lp. Jednostka chorobowa 2010 2011 2010 2011*
zach. zap. zach. zap. zach. zap. zach. zap.
77 ogdlem 144 14,26 12 1,19 3320 8,70 289 0,76
Grypa
78 u dzieci do 14 lat 32 20,17 1 0,63 1036 17,81 56 0,96
79 Grypa wywolana ogdtem 94 9,31 6 0,59 2632 6,90 218 0,57
g0 | AHINL -y dzieci do 14 lat 23 2,28 0 0 795| 2,08 45| 0,77
81 Zatrucia - grzybami 1 0,1 9 0,89 30 0,08 92 0,24
naturalne - — -
82 toksycznym - jagodami i innymi 0 0 0 0 10 003 5 0.01
pokarmem: czgs$ciami roslin ’ ’
83 Choroby weneryczne 21 2,07 21 2,07
84 Gruzlica wg Rejestru WSSE 159 15,74 149 14,75
zapadalno$¢ na 100 tys. mieszkancow
* - dane na dzien 31.01.2012r.
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ll. Warunki zdrowotne srodowiska bytowania
mieszkancow wojewodztwa

1. Stan sanitarno-porzadkowy miast i terenéw
wiejskich

Panstwowa Inspekcja Sanitarna poprzez pion higieny komunalnej sprawuje
nadzér nad warunkami higieny $rodowiska w celu ochrony zdrowia ludzkiego przed
niekorzystnym wplywem szkodliwosci i uciazliwosci $rodowiskowych. Zadanie to
realizowane jest przez kontrole przestrzegania przepisow okreslajacych wymagania
higieniczne i zdrowotne w szczego6lnosci dla wody przeznaczonej do spozycia przez
ludzi i innych wod. Przeprowadzane sa rowniez kontrole majace na celu sprawdzenie
stanu higienicznego nieruchomosci, obiektow i1 urzadzen uzytecznosci publicznej, drog,
ulic oraz osobowego 1 towarowego transportu kolejowego 1 drogowego.

Na terenie wojewodztwa lubuskiego w 2011r. tak, jak w latach ubiegtych
zauwazalne byly korzystne zmiany polegajace na poprawie: struktury sieci zbiorowego
zaopatrzenia miejscowosci w wodg przeznaczong do spozycia przez ludzi, gospodarki
nieczysto$ciami statymi oraz ptynnymi, jak réwniez stanu sanitarno — porzadkowego
obiektow uzytecznos$ci publicznej i miejsc ogolnodostgpnych dla ludnosci.

Stan sanitarno — porzadkowy miast i terenéw wiejskich wojewodztwa ulega
ciaglej poprawie, ale nadal jest zréznicowany w poszczegdlnych gminach.

W strukturze sieci zbiorowego zaopatrzenia ludnosci w wodg¢ przeznaczona
do spozycia przez ludzi nastapily zmiany polegajace na zmniejszeniu si¢ liczby
urzadzen wodociagowych o ,matej” produkcji wody w wyniku przylaczenia ich
do wigkszych jednostek wodociagowych i poprawie technologii uzdatniania wody.

Dostrzegalne byty takze dziatania zmierzajace do uporzadkowania gospodarki
nieczysto$ciami stalymi 1 plynnymi, jednak liczba skanalizowanych miejscowosci
wiejskich jest bardzo zréznicowana w poszczegdlnych gminach wojewddztwa.

W dalszym ciagu do istotnych i nie do konca rozwiazanych przez gminy spraw
w zakresie gospodarki nieczysto$ciami stalymi 1 ptynnymi nalezy brak w niektérych
miejscowosciach: systemu selektywnego zbierania i odbierania odpadow komunalnych,
biezacego mycia i dezynfekcji pojemnikdéw przeznaczonych do gromadzenia odpadow
komunalnych, petnej ewidencji i kontroli zbiornikéw bezodptywowych do gromadzenia

nieczystosci ptynnych. Problemem sa rowniez ,,dzikie wysypiska odpadoéw”.
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Gospodarka odpadami komunalnymi na terenie wojewodztwa w dalszym ciagu
sprowadza si¢ przede wszystkim do ich deponowania na sktadowiskach odpadow.
Zaktadem zajmujacym si¢ czasowym skladowaniem odpadoéw niebezpiecznych
na terenie wojewodztwa lubuskiego jest Regionalny Zaktad Utylizacji Odpadéw
w Chrosciku na terenie, ktorego znajduje si¢ deponator do gromadzenia odpaddéw
niebezpiecznych 1 sktadowisko odpadow zawierajacych azbest. Odpady medyczne
natomiast w znacznej czg$ci spalane w dwoch szpitalnych spalarniach odpadow
medycznych znajdujacych si¢ w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Wojewodzkim
w  Gorzowie WIlkp. — Zespole Szpitalnym przy wul. Dekerta nr 1
1 w Wielospecjalistycznym Szpitalu Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej w Nowej Soli.

Stan sanitarno — porzadkowy miejsc ogolnodostgpnych oraz ulic nie budzit
wigkszych zastrzezen. Nadal nie rozwigzano problemu zbyt matej iloSci ustepow
publicznych w miastach 1 w miejscowosciach turystycznych wojewddztwa oraz
zanieczyszczania miejsc ogélnodostepnych przez zwierzgta domowe. W ocenie
organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej stan sanitarno — porzadkowy miast i terenow
wiejskich wojewodztwa lubuskiego w 201 1r. byt zadowalajacy.

Do istotnych zadan realizowanych w zakresie sprawowanego nadzoru
nad warunkami higieny srodowiska oraz utrzymaniem nalezytego stanu higienicznego
obiektow 1 urzadzen uzyteczno$ci publicznej nalezy rozpatrywanie wniesionych
interwencji. W 2011r. zalatwiono ogétem 244 interwencji, z ktérych 114 uznano
za zasadne. Problematyka zgloszonych interwencji byta r6zna, ale przewazaty sprawy
dotyczace niewlasciwego stanu sanitarno — technicznego budynkow mieszkalnych
1 posesji oraz stanu sanitarnego otoczenia czlowieka — 115 interwencji, dalej
niewlasciwego stanu higienicznego obiektow uzytecznosci publicznej — 36,
nieodpowiedniej jakosci wody — 27, nieprawidtowosci w gospodarce nieczystosciami
ptynnymi — 26, zanieczyszczenia powietrza — 20, inne nieprawidlowosci- 20. Ponadto

128 interwencji zostato przekazanych do rozpatrzenia przez inne wtasciwe organy.

2. Zaopatrzenie ludnosci w wode do spozycia

Nadzor nad jakoscia wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi sprawowany
jest na mocy ustawy z dnia 7 czerwca 2001r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wode
i zbiorowym odprowadzaniu Sciekow (Dz. U. z 2006r. Nr 123, poz. 858 z p6zn. zm.)

oraz przepisOw wykonawczych do tej ustawy.
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Badania jakosci wody do spozycia wykonuja akredytowane laboratoria
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej — ogdlem 4 na terenie wojewodztwa lubuskiego lub
inne akredytowane laboratoria lub o udokumentowanym systemie jako$ci badan

zatwierdzonym przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

Gtowne zrodto zaopatrzenia ludnosci w wode przeznaczona do spozycia
stanowia zasoby wod podziemnych, za wyjatkiem miasta Zielona Gora, ktore
zaopatrywane jest czesciowo w wode pochodzaca z ujecia powierzchniowego
znajdujacego si¢ na rzece Obrzycy w miejscowosci Sadowo. Najwigksza ilos¢ wody

produkuja wodociagi publiczne w Gorzowie Wlkp. i Zielonej Gorze.

W wojewddztwie lubuskim 96% mieszkancow zaopatrywanych jest w wodg
przeznaczona do spozycia przez wodociagi publiczne i1 ok. 1% ludnosci korzysta
z wody dostarczanej przez indywidualne ujecia wody, natomiast pozostale osoby

korzystaja z wlasnych studni.

W 2011r skontrolowano 418 wodociagow zbiorowego zaopatrzenia w wodg,
190 innych podmiotéw zaopatrujacych w wod¢ inne podmioty oraz 7 studni

publicznych (54% zewidencjonowanych).

2.1. Ocena jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi

Podobnie jak w latach ubieglych, w roku 2011 nie odnotowano choréb i zatru¢
wodozaleznych o potwierdzonej etiologii.
Jakos¢ wody w wojewodztwie w zdecydowanej wigkszosci odpowiada
wymaganiom okre§lonym dla wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi.
Z wody odpowiadajacej wymaganiom okre§lonym dla wody przeznaczonej
do spozycia przez ludzi dostarczanej przez wodociagi publiczne korzystato

94,4% mieszkancow wojewodztwa.
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Udzial procentowy ludnosci zaopatrywanej w wode przeznaczonq do spoZycia,
ze wzgledu na dobowq produkcje wody — odpowiadajqcq i nieodpowiadajqcq
wymaganiom na dzien 31 grudnia 2011r. (dane szacunkowe).

100,0% -
80,0% d
60,0% i%d

91,9% | 89,7% | 95,2% 100,0% 96,7% |—

40,0% A
20,0% i B woda nmgdpomadamca
I: l: l: l; wymaganiom

0,0%

o o - o @ woda odpowiadajaca
) - & & 3 -
wymaganiom
£ £ £ E Z=z ¥mag
=] (=] (=] =] = =2
(=1 =] =] =] =
— =1 (=] (=] =S v
v — o o o &
! — S 2 =
=] I — o =
= o , @ 5
= S o =y
[=] =] =5
— =] o
=] N
—

Analizujac zaopatrzenie ludnosci w wode przeznaczona do spozycia na terenie
poszczegblnych powiatdow wojewodztwa, nalezy zauwazy¢, ze na dzien
31 grudnia 2011r. z wody spetniajacej wymagania okreslone dla wody przeznaczonej
do spozycia korzystali mieszkancy powiatéw: nowosolskiego, strzelecko -—

drezdeneckiego, §wiebodzinskiego, wschowskiego i zaganskiego.

Odsetek mieszkancow wojewddztwa lubuskiego korzystajqcych z wody odpowiadajqcej
i nieodpowiadajqcej wymaganiom sanitarnym.
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Z wody nieodpowiadajacej wymaganiom korzystato: 14% konsumentoéw
z powiatu stubickiego (w miejscowosciach: Drzeniéw, Nowy Lubusz — Kolonia,
Lubiechnia Wielka, Golice, Maczkéw, Zabczyn); 13% konsumentdw z powiatu
miedzyrzeckiego (w miejscowosciach: Gorzyce, Swiniary, Trzebiszewo, Panowice,
Pszczew 1 Trzciel); 13% konsumentow z powiatu gorzowskiego (w miejscowosciach:
Kostrzyn nad Odra, Dzieduszyce Stare, Kamien Maly, Gajewo, Staw 1 Lubiszyn);
7% konsumentéw z powiatu sulgcinskiego (w miejscowosciach: Boczow, Koryta,
Wystok, Glisno, Grabéw, Lubin i Rogi); 4% konsumentow z powiatu zielonogérskiego
(w  miejscowosciach:  Gleboka, Kije, Swidnica, Czerwiefsk i Nietkow),
3% konsumentéw z powiatu: kros$niefiskiego (w miejscowosciach: Lubogoszcz,
Budachow, Gilgbokie 1 Grondéw) 1 3% konsumentow z powiatu zarskiego
(w miejscowos$ciach: Tuplice i Marianka).

W wigkszosci miejscowosci wojewddztwa celem zapewnienia ludnosci
wiasciwej jakosci wody przeznaczonej do spozycia — woda ujmowana dla potrzeb
zbiorowego zaopatrzenia w wodg poddawana byta procesom uzdatniania.

Okresowo stwierdzano przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych warto$ci
parametréow fizykochemicznych jakosci wody tj.: amonowy jon, azotany, mgtno$¢,
barwa, mangan 1 zelazo, ale ich stgzenia nie stanowily bezposredniego zagrozenia
dla zdrowia ludzi, za wyjatkiem azotanow.

W  wojewodztwie obowiazuja 2 zgody na odstgpstwo od najwyzszego
dopuszczalnego stezenia okre§lonego dla azotandow w wodzie przeznaczonej

do spozycia przez ludzi, uyymowanej z:

1) wodociagu publicznego w miejscowosci Zagoérze — gmina Lubrza/powiat
Swiebodzinski,

2) wodociagu publicznego w miejscowosci Panowice — gmina Trzciel/powiat
miedzyrzecki.

Prawdopodobna przyczyna zanieczyszczenia powyzszych wod podziemnych jest
intensywne stosowanie nawozow i niewlasciwa gospodarka odpadami pochodzacymi
z hodowli zwierzat i produkcji pasz oraz niezadowalajaca gospodarka wodno —
scieckowa w tych miejscowos$ciach.

Okresowo stwierdzano roéwniez przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych
wartosci okre$lonych dla parametréw mikrobiologicznych wody. W wyniku podjetych
przez przedsigbiorstwa wodociagowo — kanalizacyjne/producentow wody dziatan

naprawczych polegajacych, gléwnie na przeprowadzeniu zabiegéw dezynfekcji:
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uje¢ wody, urzadzen wodnych i sieci wodociagowej uzyskiwano odpowiednia jako$¢
wody pod wzgledem mikrobiologicznym lub poprawe jakosci wody.

Stata dezynfekcja wody prowadzona byla w 3 wodociagach publicznych
w: Gorzowie Wlkp., Nowej Soli i Zielonej Gorze, a takze w wodociagach publicznych
na wsi (w powiecie gorzowskim) tj. w: Marwicach 1 Baczynie oraz w 2 indywidualnych
ujeciach wody w Gorzowie WIkp. tj.: Energo — Stil sp. z 0. 0 1,,Rolmlecz”.

Dezynfekcj¢ dorazna ciagla 1 okresowa wody stosowano w przypadkach
stwierdzenia przekroczen parametréw mikrobiologicznych, a takze w przypadkach
wystapienia awarii urzadzen wodnych, i podtaczenia nowych sieci wodociagowych,
badz ich modernizacji. W I kwartale 2011r. w zwiazku z wysokim stanem wod
gruntowych 1 zagrozeniem powodziowym wprowadzono obowiazek dezynfekcji wody
dostarczanej mieszkancom z wodociagéw publicznych w Plomykowie i Kostrzynie n/O.
W  okresie letnim natomiast wprowadzono obowigzek prowadzenia doraznie
dezynfekcji wody dostarczanej z wodociagu publicznego w Kostrzynie nad Odra
z uwagi na znacznie zwigkszony jej rozbior w trakcie trwania imprezy masowej —
Przystanek Woodstock. Ponadto w zwiazku z podtopieniem w styczniu 201 1r. nastapita
awaria rurociagu wody surowej ujecia wody w Zaktadzie Wodociagowym Siedlice
1 pogorszenie si¢ parametrow fizykochemicznych wody. Miasto Gorzéw i1 miejscowosci
osciennych gmin zaopatrywane bytly w tym okresie w wod¢ do spozycia przez ludzi
z pozostatych zakladéw wodociagowych tj. Centralnego i Ktodawskiego oraz Baczyny
i Maszewa. Woda dla mieszkancow rejondw objetych przerwami w dostawie wody,
byta dowozona cysternami.

Wyniki kontroli stanu sanitarno — technicznego wskazuja, ze ujecia wody
posiadaja wydzielone i ogrodzone strefy ochrony bezposredniej oraz wyznaczone strefy
ochrony posredniej, a studnie gigbinowe sa prawidlowo zabezpieczone. Stan sanitarno —
techniczny obiektoéw i1 urzadzen stuzacych do zbiorowego zaopatrzenia ludnosci w wode
nie budzit wigkszych zastrzezen sanitarnych.

W 2011r. Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni wojewodztwa lubuskiego
stwierdzili okresowy brak przydatnosci wody do spozycia przez ludzi, dostarczanej
przez 10 wodociagéw publicznych/indywidualnych uje¢ wody, w tym w 9 ze wzgledu

na zanieczyszczenia mikrobiologiczne:

1) wodociag publiczny w miejscowosci Zabczyn (gmina Goérzyca — powiat

stubicki),
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2) wodociag publiczny w miejscowosci Myszecin (gmina Szczaniec — powiat
swiebodzinski),

3) wodociag publiczny w miejscowosci Kije (gmina Sulechow — powiat
zielonogorski),

4) wodociag publiczny w miejscowosci Ggstowice (gmina Maszewo — powiat
Krosno Odrzanskie),

5) wodociag publiczny w miejscowosci Laszewo (gmina Torzym — powiat
sulecinski),

6) indywidualne ujgcie wody w Domu Pomocy Spotecznej w Glinsku (gmina
Swiebodzin — powiat §wiebodzifiski),

7) indywidualne ujgcie wody w miejscowosci Sitnica (gmina Dobiegniew — powiat
strzelecko — drezdenecki),

8) indywidualne ujgcie wody na terenie Stacji Kolejowej PKP w Laskach
Lubuskich (gmina Gérzyca — powiat stubicki),

9) indywidualne ujecie wody na terenie obozu ZHP Sulechéw w Usciu (gmina
Kolsko — powiat nowosolski),

10) indywidualne ujecie wody w miejscowosci Drzewce Kolonia (gmina Torzym —

powiat sulgcinski), ze wzgledu na zanieczyszczenia fizykochemiczne.

Awaryjne zaopatrzenie ludno$ci wojewddztwa lubuskiego w wode w zakresie
dostaw wody cysternami i zbiornikami spelniajacymi wymagania sanitarne uleglo
znacznej poprawie. Nadal obserwuje si¢ spadek liczby indywidualnych ujeé
wody/wodociagébw o produkcji wody <100m’’d w wyniku ich przylaczania
do wodociagdéw publicznych, co jest korzystne, poniewaz przyczynia si¢ do poprawy
jakosci wody (wodociagi publiczne dostarczaja wodg¢ z uje¢ o stabilnej jakosci,
posiadaja w wigkszosci technologie uzdatniania wody oraz maja zwigkszona
czestotliwos$¢ kontroli jakosci wody). Wada tego typu rozwiazania, natomiast jest brak
mozliwo$ci wykorzystania tych uje¢/wodociagow jako awaryjnych zrédet zaopatrzenia

ludnosci w wode.

Studnie publiczne

W 2011r. na 13 zewidencjonowanych studni publicznych skontrolowano 7.
Skontrolowane studnie, za wyjatkiem 1 dostarczalty wode nieodpowiadajaca
wymaganiom — stwierdzono przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych wartosci

okreslonych dla parametréw organoleptycznych i fizykochemicznych.
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Zanotowano rowniez kolejny spadek liczby studni publicznych znajdujacych sig
w ewidencji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Z powodu zbyt wysokich kosztow
ich utrzymania — gminy zglaszaja ich likwidacjg, co jest niekorzystne z uwagi na brak

mozliwos$ci ich wykorzystania w sytuacjach awaryjnych wodociagow.

Liczba studni publicznych znajdujgcych sie w ewidencji organow Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego w latach 2005 — 201 1.
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Podsumowanie

1. W 2011r. ze zbiorowego zaopatrzenia w wodg¢ korzystato 96% mieszkancow
wojewodztwa lubuskiego, z tego, z wody odpowiadajacej wymaganiom
okreslonym dla wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi korzystato 94%.

2. llosciowe zaopatrzenie w wode przeznaczona do spozycia przez ludzi —
miejscowosci zwodociggowanych oceniono, jak w latach ubieglych jako
zadowalajace.

3. Awaryjne zaopatrzenie ludnosci wojewddztwa lubuskiego w wodg w zakresie
dostaw wody cysternami i1 zbiornikami spelniajacymi wymagania sanitarne
uleglo znacznej poprawie. Nadal zastrzezenia budzi zmniejszajaca sig
na przestrzeni lat liczba indywidualnych uje¢ wody/wodociagéw o produkcji
wody <100m’/d oraz studni publicznych, jak i niewlasciwa jako§¢ wody

w studniach publicznych, ktora nie ulega poprawie.
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3. Jakosé wody w kapieliskach i basenach
kapielowych

3.1. Jakos¢ wody na kapieliskach

W sezonie kapielowym 2011r. zaczely obowiazywad
nowe regulacje prawne dotyczace kapielisk 1 miejsc
wykorzystywanych do kapieli, wynikajace

z wprowadzonych 4 marca 2010r. zmian do zapisow

= ustawy Prawo wodne.

Nadzorowano 3 kapieliska i1 67 miejsc wykorzystywanych do kapieli. Nowelizacja
wyzej cytowanej ustawy natozyla nowe obowiazki na gminy oraz organizatoréw
kapielisk 1 miejsc wykorzystywanych do kapieli, co wptyngto na znaczne zmniejszenie
si¢ ilosci zgloszonych kapielisk do nadzoru sanitarnego. Znaczna czg$¢ kapielisk
nadzorowanych w latach ubieglych w sezonie kapielowym 2011r. funkcjonowata jako
miejsca wykorzystywane do kapieli.

Przeprowadzono 99 kontroli kapielisk i miejsc wykorzystywanych do kapieli,
podczas ktérych pobrano do badafh laboratoryjnych 48 probek wody — zZadnej
nie kwestionowano. Wydano 123 biezace oceny jakosci wody w kapieliskach
1 w miejscach wykorzystywanych do kapieli oraz 11 zalecen pokontrolnych

dotyczacych oznakowania miejsc wykorzystywanych do kapieli — zalecenia wykonano.

Informacje o jakosci wody w nadzorowanych kapieliskach i miejscach
wykorzystywanych do kapieli na terenie wojewodztwa przez caty sezon kapielowy byty
aktualizowane raz w tygodniu 1 zamieszczane na stronie internetowej Glownego
Inspektoratu  Sanitarnego. Ponadto Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor
Sanitarny w Gorzowie Wlkp. w trakcie sezonu kapielowego wydat 7 komunikatow
W tej sprawie.

Biezacy stan sanitarny plaz skontrolowanych w trakcie trwania sezonu letniego
nie budzil wigkszych zastrzezen, ale ich infrastruktura byla zréznicowana. Plaze
zlokalizowane przy kapieliskach wyposazone byly w pomosty, szatnie i sanitariaty
z doprowadzona biezaca woda. Wyznaczono 1 oznakowano strefy kapieli oraz
wprowadzono nowe oznakowanie kapielisk. Infrastruktura plaz, natomiast przy
miejscach wykorzystywanych do kapieli nie posiadata w znacznej czgsci obiektow
pomocniczych. Kapiacym udostgpniono sanitariaty usytuowane przy osrodkach
wypoczynkowych lub toalety przenosne typu TOI — TOI. Na plazach ustawiono kosze

na odpady komunalne.
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3.2. Jakos¢ wody w basenach kapielowych

W 2011r. w ewidencji znajdowaly si¢ 42 baseny
kapielowe: 27 krytych i 15 odkrytych. Skontrolowano
39 obiektow, wsrod ktorych stan sanitarno — techniczny
12 oceniono jako bardzo dobry m. in.: Wojewddzkiego
Osrodka Sportu i Rekreacji w Drzonkowie, ,,Kasztelanki”
w  Migdzyrzeczu, basenu krytego Os$rodka Sportu

1 Rekreacji w Sulechowie, Centrum Rekreacyjno -
Sportowego w Zielonej Gorze, ,,Areny” w Zaganiu oraz ,,Wodnika” w Zarach.

W 2011r. zakonczono modernizacj¢ zespotu basenéw w Wojewddzkim Osrodku
Sportu i Rekreacji w Drzonkowie (powiat zielonogoérski), ktéry zostat w petni
przystosowany dla potrzeb oséb niepelnosprawnych.

Stan sanitarno — higieniczny 1 techniczny znacznej czgsci skontrolowanych
basenow kapielowych nie budzit zastrzezen. Niecki wigkszosci basenéw kapielowych
napelniane sa woda z wodociagéw publicznych. Zbadano 860 probek wody -
kwestionowano 45 [5%]. W wigkszos$ci skontrolowanych basenow kapielowych jakosé
wody odpowiadala przyjmowanym wymaganiom (brak regulacji prawnych
w tym zakresie), okresowo ze wzglegdu na stwierdzenie zanieczyszczen
mikrobiologicznych (Pseudomonas aeruginosa, gronkowce koagulazo — dodatnie,
bakterie grupy coli, Escherichia coli) kwestionowano jako$¢ wody w nieckach
8 basenow kapielowych. Wiascicieli tych basenow zobowigzano do natychmiastowe;j
poprawy jakos$ci wody, przypominajac jednocze$nie o zwroceniu wigksze] uwagi
na zachowywanie rezimu sanitarnego przez osoby ptywajace i kapiace sig. W kilku
basenach kapielowych stwierdzono podwyzszony poziom chlorkow w wodzie —
skierowano pisma z zaleceniem wzmozenia nadzoru nad procesem uzdatniania wody.

Z uwagi na stwierdzone uchybienia/nieprawidtowos$ci dotyczace stanu sanitarno
— technicznego obiektéw basenow kapielowych oraz kwestionowanie jakosci wody
wydano ogétem 25 decyzji administracyjnych, w tym 15 merytorycznych -
wyegzekwowano 7. Trwa postgpowanie administracyjne wszczete w  zwiazku
z niewlasciwym stanem sanitarno — technicznym 2 basenéw kapielowych.

Skontrolowane baseny kapielowe posiadaty wydzielone zespoly higieniczno —
sanitarne tj.: toalety, natryski, szatnie z rozdziatem na damska i mgska oraz poczekalnie,
za wyjatkiem mniejszych obiektow funkcjonujacych w zespotach rehabilitacyjno —

rekreacyjnych, w ktorych brak jest typowego zaplecza higieniczno — sanitarnego.
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Podsumowanie

1. W sezonie kapielowym 2011r. na terenie wojewodztwa lubuskiego
nadzorowano 3 kapieliska 1 67 miejsc wykorzystywanych do kapieli, w ktoérych
woda byta przydatna do kapieli w trakcie calego sezonu. Nowe regulacje prawne
spowodowaty, ze znaczna czg$¢ kapielisk nadzorowanych w latach ubiegtych
w sezonie kapielowym 2011r. funkcjonowata jako miejsca wykorzystywane

do kapieli.

2. Stan sanitarno — higieniczny 1 techniczny oraz jako§¢ wody w znacznej czgsci
basendéw kapielowych na terenie wojewddztwa lubuskiego w 2011r. nie budzity

zastrzezen.
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lll. Stan sanitarny obiektow uzytecznosci
publicznej

W 2011r. nadzorem objeto 2151 [52%] obiektéw i urzadzen uzytecznosci
publicznej sposrod 4175 ujetych w ewidencji organow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
wojewodztwa lubuskiego. Niewtasciwy stan sanitarno — techniczny stwierdzono tylko
w 2 skontrolowanych obiektach uzytecznos$ci publicznej. Obiekty i1 urzadzenia
uzyteczno$ci publicznej stanowia liczna 1 réznorodna grupg, co powoduje
zréznicowanie wymagan sanitarnych, jakim powinny odpowiada¢. Dzialania organdéw
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa prowadzone bylty przede wszystkim
w tych obiektach i urzadzeniach, w ktoérych istnialo wigksze prawdopodobiefistwo

wystapienia zagrozen dla zdrowia i zycia ludzi — kontrolowano:

= zaklady: fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazu 1 odnowy biologiczne; —
skontrolowano 777 spos$rod 1666 zewidencjonowanych;

= hotele, motele, pensjonaty, kempingi, domy wycieczkowe i pole biwakowe oraz
inne obiekty, w ktorych $wiadczone sa ustugi hotelarskie — skontrolowano
292 sposrod 329;

= domy pomocy spotecznej i noclegownie — skontrolowano 39 sposrod 51;

= ustepy publiczne — skontrolowano 52 sposrod 53;

= tereny rekreacyjne — skontrolowano 85 sposrod 182 ;

= dworce autobusowe, dworce 1 stacje kolejowe oraz port lotniczy —
skontrolowano 38 sposrod 48;

= przystanie jednostek ptywajacych rekreacyjnych i sportowych — skontrolowano
4 [100%];

= cmentarze — skontrolowano 119 sposréd 354;

= zaklady pogrzebowe — skontrolowano 55 sposrdod 67;

= inne obiekty uzyteczno$ci publicznej, ktére nie naleza do zadnej z wyzej

wymienionych podgrup — skontrolowano 690 sposrod 1421.

1. Ustepy publiczne

Ustepy publiczne naleza do obiektéw, ktérych stan sanitarny, w tym biezaca
czystos¢ 1 porzadek, stosunkowo czesto budza zastrzezenia. W  zwiazku

ze stwierdzonymi uchybieniami wydano 11 decyzji administracyjnych.
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Stan sanitarno — techniczny 10 ustepoéw publicznych w: Stawie (powiat
wschowski), Kro$nie Odrzanskim (powiat krosnienski), 2 w Jaglowicach (gmina
Tuplice — powiat zarski), Stok (gmina Lagéw — powiat §wiebodzinski), 2 w Mostkach
(gmina Lubrza — powiat $wiebodzinski), Pozrzadle (gmina bLagéw — powiat
swiebodzinski), tagowie (powiat $§wiebodzinski) i Sulecinie (powiat sulgcinski)
oceniono jako bardzo dobry, pozostatych jako dobry lub dostateczny.

Dodatkowo na terenie, gdzie odbywata si¢ impreza masowa XVII edycji
festiwalu ,,Przystanek Woodstock” w Kostrzynie nad Odra, kontrolami objgto toalety
przenosne i kontenery sanitarne. Skontrolowano 613 przenos$nych toalet,
29 czterostanowiskowych pisuaréw oraz 28 konteneréw sanitarnych z umywalkami,
kabinami prysznicowymi i toaletami, natomiast w ramach obchodéw Dni Zielonej Gory
»WINOBRANIE 2011 skontrolowano 49 przenos$nych kabin sanitarnych — znaczacych
nieprawidtowosci nie stwierdzono.

Na przetomie sierpnia i wrze$nia 2011r. przeprowadzono akcj¢ kontroli ustgpow
ogolnodostgpnych w wybranych losowo 111 budynkach uzytecznosci publicznej, w tym
w siedzibach administracji publicznej, ze szczegdlnym uwzgl¢dnieniem ich dostgpnosci
dla interesantow. Podczas kontroli stwierdzono nieprawidlowosci w 4 obiektach
w stosunku, do ktorych wszczgte zostato postgpowanie pokontrolne.

Nalezy zauwazy¢, ze nadal nie rozwiazano problemu dotyczacego zbyt matej
ilosci ustgpéw publicznych w miastach 1 w miejscowosciach turystycznych

wojewodztwa.

2. Obiekty swiadczace ustugi noclegowe

Powyzsza podgrupa obiektow ustugowych zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia
1997r. o ustugach turystycznych (Dz. U. z 2004r. Nr 223, poz. 2268 z pozn. zm.)
obejmuje poza hotelami takze: motele, pensjonaty, kempingi, domy wycieczkowe i pola
biwakowe oraz inne niz wyzej wymienione obiekty $wiadczace ustugi hotelarskie.
Podgrupa ta obejmuje, zatem obiekty znacznie zrdznicowane biorac pod uwage
zardbwno warunki techniczne i standard ich wyposazenia, jak 1 zakres oraz poziom
swiadczonych ustug.

W ewidencji znajdowato si¢ w 2011r. 329 obiektow tej podgrupy, z ktérych
skontrolowano 292 [89%]. Wsrod skontrolowanych obiektéw 34 oceniono jako bardzo
dobre z uwagi na ich stan sanitarno — porzadkowy i techniczny oraz wysoki standard

wyposazenia.
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Podstawowymi elementami uwzglednianymi przy ocenie stanu sanitarnego
obiektow $wiadczacych ustugi hotelarskie bylo: zaopatrzenie w wodg przeznaczona
do spozycia przez ludzi, postgpowanie z nieczystosciami stalymi 1 plynnymi, sprawnos¢
wentylacji pomieszczen, stan stolarki budowlanej i wyposazenia pomieszczen:
mieszkalnych, higieniczno — sanitarnych 1 ciagéw komunikacyjnych, zaopatrzenie
1 wlasciwe przechowywanie §rodkow czysto$ci 1 dezynfekcyjnych, dbatos¢ o stan
biezacej czystosci 1 higieny pomieszczen mieszkalnych oraz higieniczno — sanitarnych,

a takze terenu wokot obiektu.

Rodzaj i liczba obiektow swiadczqcych ustugi hotelarskie znajdujqcych sie

w ewidencji organow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego
w2011r.

OHotele

BMotele
OPensjonaty
OKempingi

B Domy wycieczkowe

B Schroniska i pola biwakowe

10 BInne obiekty, w ktérych swiadczone
sg ustugi hotelarskie

Wsrdéd  objetych  kontrola obiektow  $wiadczacych ustugi  hotelarskie
najliczniejsza grupg stanowity inne obiekty, tj.: hostele, osrodki wczasowe itp.,
w ktorych $wiadczone sa ushugi hotelarskie — 176 i hotele — 69. Pozostate obiekty
sa mniej liczne. W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami wydano ogoétem:
73 decyzje administracyjne, w tym 33 decyzje merytoryczne i 40 decyzji optatowych.

Stan sanitarno — techniczny skontrolowanych w 2011r. obiektow hotelarskich

nie budzit wigkszych zastrzezen i oceniony zostat pozytywnie.

3. Domy pomocy spotecznej

Sposrod 40 doméw  pomocy spolecznej znajdujacych sie w  ewidencji
skontrolowano w 201 1r. 26 [70%], 2 oceniono jako bardzo dobre: Srodowiskowy Dom
Pomocy w Sulecinie (powiat sulecinski), Srodowiskowy Dom Pomocy w Gorzycy

(gmina Goérzyca — powiat stubicki). W tej podgrupie obiektow przewazaja domy
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pomocy spotecznej zapewniajace calodobowa opieke i catodzienne wyzywienie, czgsto
takze oferujace udzial w programach rehabilitacyjnych i terapii zajeciowe;.

Ogolnie stan sanitarny tych obiektow zostal oceniony jako zadawalajacy.
Najwigcej zastrzezen budzil stan sanitarno — techniczny: pomieszczen mieszkalnych,
ciagow komunikacyjnych, ustepoéw ogdlnodostepnych 1 ustepéw przy pomieszczeniach
mieszkalnych. Najczg$ciej stwierdzanymi nieprawidlowosciami /uchybieniami w stanie
technicznym skontrolowanych doméw pomocy spotecznej byly: zakurzone,
zawilgocone i1 uszkodzone $ciany oraz sufity. W zwiazku z powyzszym w 2011r.
wydano ogoétem 15 decyzji administracyjnych, w tym 8 decyzji merytorycznych
17 decyzji optatowych oraz 4 zalecenia pokontrolne.

W przewazajacej czeSci skontrolowanych domoéw pomocy spotecznej
nie stwierdzano zaniedban w utrzymaniu biezacej czystosci w obiektach,
jak 1 w zachowaniu porzadku ich otoczenia.

Pod nadzorem znajdowato si¢ 16 schronisk/noclegowni oferujacych pomoc dla
0sOb bezdomnych, ktére posiadaja tacznie okoto 460 miejsc.

Kontrole sanitarne przeprowadzone od 17 pazdziernika do 30 listopada 2011r.
wykazaty, ze w wigkszo$ci osrodkow przeznaczonych dla os6b bezdomnych —
pomieszczenia mieszkalne utrzymane byly w zadowalajacym stanie sanitarno —
technicznym, za wyjatkiem czystosci $cian i1 sufitoéw, ktora byta zrdznicowana.
Wszystkie skontrolowane placowki miaty zapewniona biezaca zimna i cieplta wodg.

Na 16 skontrolowanych osrodkéw nieprawidtowosci w zakresie stanu sanitarno —
technicznego 1 higienicznego pomieszczen mieszkalnych i higieniczno — sanitarnych
stwierdzono w 5 obiektach. W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami
w zakresie stanu sanitarno — technicznego i higienicznego w powyzszych obiektach

wszczgto postgpowanie pokontrolne.

4. Zaktady fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazu
i odnowy biologicznej

Zaklady, ktére naleza do tego rodzaju obiektow uzyteczno$ci publicznej
stanowily najbardziej liczna podgrupe objetych nadzorem. Sposrdd ujetych w ewidencji
1666 zaktadow w 201 1r. kontrole przeprowadzono w 777 [47%] na podstawie, ktorych
wydano ogotem: 264 decyzje administracyjne, w tym 105 decyzji merytorycznych

1159 decyzje optatowe oraz nalozono 41 mandatoéw karnych na taczna kwotg 5250 zt.

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 50/167



Rodzaj i liczha obiektow swiadczqcych ustugi pielegnacyjne znajdujgcych sie
w ewidencji organow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego
w 2011r.

mZaklady fryzjerskie

@ Zaktady kosmetyczne

B Zakfady tatuazu

0OZaktady odnowy biologicznej
B Inne zaktady*

*Inne zaktady, w ktorych swiadczone sg tacznie wiecej niz jedna z ustug: fryzjerskich,
kosmetycznych, tatuazu i odnowy biologicznej

Stan sanitarno — higieniczny i techniczny skontrolowanych w 2011r. zaktadow
pod wzgledem spelnienia wymagan okreslonych w rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 17 lutego 2004r. w sprawie szczegotowych wymagan sanitarnych, jakim powinny
odpowiadac¢  zaktady fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazu i odnowy biologicznej
(Dz. U. Nr 31, poz. 273) oceniano najczgsciej jako dobry, badz dostateczny. Z uwagi na
ciagly wzrost liczby obiektow $wiadczacych przedmiotowe ustugi podnosi sig
ich standard. Ws$rdd skontrolowanych zakltadéw stan sanitarno — techniczny
139 oceniono jako bardzo dobry. W dalszym ciagu w czgéci zakladow, gléwnie
fryzjerskich problem stanowi przestrzeganie przez personel zasad prawidtowej
dezynfekcji sprzgtu 1 narzedzi wielokrotnego uzytku oraz wiasciwego sporzadzania
1 oznakowywania roztworéw roboczych S$rodkéw dezynfekcyjnych. Sterylizacja
sprzgtu/narzedzi w czesci obiektow nadal prowadzona jest w sterylizatorach kulkowych,
tylko nieznaczna czg$¢ obiektow, glownie zakladow kosmetycznych posiada
na wyposazeniu autoklawy.

Istotny problem stanowi rowniez prawidlowa gospodarka odpadami
niebezpiecznymi powstajacymi, gtownie w zaktadach kosmetycznych oraz innych
zaktadach, w ktorych sa $§wiadczone lacznie wigeej niz jedna z ustug: fryzjerskich,
kosmetycznych, tatuazu i odnowy biologicznej z uwagi na brak spdjnosci w przepisach
prawnych. Zaklady daza do ograniczenia iloSci wytwarzanych odpadow
niebezpiecznych poprzez wykonywanie zabiegéw S$rodkami pielegnacyjnymi,
umozliwiajacymi osiagnigcie tych samych efektow bez uzywania narzedzi ostrych.
Dodatkowo obserwuje sig, iz coraz czgsciej rezygnuje si¢ ze stosowania bielizny
wielokrotnego uzytku na rzecz bielizny jednorazowej. Obiekty nowo powstajace to

zaklady nowoczesne, estetycznie urzadzone i dobrze wyposazone.
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5. Dworce autobusowe

Dworce autobusowe sa waznymi punktami komunikacyjnymi dla obstugi ruchu
pasazerskiego. W 2011r. skontrolowano wszystkie zewidencjonowane dworce
autobusowe — 13. Wydano ogétem: 11 decyzji administracyjnych, w tym 7 decyzji
merytorycznych i 4 decyzje optatowe.

Stwierdzone w czasie przeprowadzonych kontroli dworcéw autobusowych
nieprawidlowos$ci/uchybienia dotyczyly przede wszystkim niewlasciwego stanu
sanitarno — technicznego: poczekalni i ustgpow dla podréznych oraz pomieszczen
dla kierowcow.

Wsréd skontrolowanych dworcow autobusowych 2 oceniono jako bardzo dobre
w Zarach i Kroénie Odrzaniskim, poniewaz w pehi zabezpieczaja potrzeby podroznych.

Stan sanitarno — porzadkowy 1 techniczny skontrolowanych w 2011r.
przystankéw autobusowych nie budzit w wigkszosci zastrzezen. Teren wokot

przystankéw PKS w wigkszo$ci przypadkéw nie budzit zastrzezen.

6. Dworce i stacje kolejowe

Dworce kolejowe sa to najczesciej obiekty od wielu lat niemodernizowane,
w ktérych prowadzone sa wyltacznie dorazne prace remontowe. Przeprowadzone
kontrole dworcow kolejowych wykazaty znaczne zréznicowanie ich stanu sanitarno —
technicznego.

W 2011r. skontrolowano 30 dworcow 1 stacji kolejowych, sposrod
34 znajdujacych si¢ w ewidencji. Wydano ogdétem: 17 decyzji administracyjnych,
w tym 9 decyzji merytorycznych i 8 decyzji optatowych oraz 1 postanowienie
o natozeniu grzywny.

Obiektem, ktorego stan sanitarny oceniony zostal jako niedostateczny jest
dworzec kolejowy w Zarach (powiat zarski) — prowadzone jest postepowanie
administracyjne w celu poprawy jego stanu sanitarno — technicznego tj. doprowadzenia
do wlasciwego stanu: zniszczonej elewacji zewngtrznej budynku i stolarki okien,
brudnych $cian w holu dworca oraz zapewnienia ustgpu dla podréznych. W obecnej
chwili na terenie dworca usytuowana jest tymczasowo toaleta typu TOI — TOI, z ktorej

moga korzysta¢ podrézni.
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7. Tereny rekreacyjne

Podgrupa ta obejmuje roznorodne obiekty 1 wurzadzenia przeznaczone
do odpoczynku poza budynkami tj.: parki, skwery z wydzielonymi miejscami
do odpoczynku, o$rodki rekreacji przy akwenach wodnych oraz wydzielone tereny
do zabaw dla dzieci: ogrédki, place zabaw i1 piaskownice. W 2011r. skontrolowano
85 takich obiektéw i urzadzen ze 182 ujgtych w ewidencji. Wszystkie skontrolowane
tereny rekreacyjne oceniono pozytywnie pod wzgledem sanitarnym. Stan sanitarny
terenow rekreacyjnych kontrolowany jest przed wszystkim przed rozpoczgciem sezonu

letniego, jak rowniez w trakcie jego trwania.

8. Inne obiekty uzytecznosci publicznej

Podgrupa ta obejmuje roznorodne obiekty uzyteczno$ci publicznej, inne niz
wczesniej wymienione, ktorych zachowanie wlasciwego stanu sanitarnego jest
niezbgdne z uwagi na zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego osdéb z nich
korzystajacych. W sktad tej podgrupy wchodza m. in.: apteki; prosektoria; obiekty
sportowe tj.: hale, boiska, os$rodki sportowe, lodowiska, kregielnie, korty tenisowe,
strzelnice, kluby sportowe; obiekty kulturalno — widowiskowe; galerie; kina; teatry;
muzea; os$rodki kultury; $wietlice; kluby; biblioteki; obiekty rozrywkowe; zaktady
karne; zaktady poprawcze; schroniska dla nieletnich; izby wytrzezwien; stacje paliw;
pralnie; magle; targowiska; sktadowiska odpadéw; parkingi. W 2011r. skontrolowano
690 obiektow, sposrod 1421 znajdujacych si¢ w ewidencji. Negatywnie oceniono stan
sanitarno — techniczny 1. skontrolowanego obiektu, tj. prosektorium w Sulechowie,
prowadzone przez firmg prywatna, natomiast stan pozostatych obiektow byt

zadowalajacy.

9. Srodki transportu publicznego

W 2011r. skontrolowano 187 $rodkéw transportu, w tym: 50 — autobusow
komunikacji publicznej, 5 — autobusow turystycznych; 7 — tramwajow, 61 wagondéw
w pociagach oraz 64 samochody do przewozu: chorych (13), zwlok i szczatkow
ludzkich (48) i  bielizny szpitalnej (3). Niewlasciwy stan stwierdzono
w 38 s$rodkach transportu publicznego, tj. w: 36 wagonach w pociagach
oraz 2 autobusach komunikacji publiczne;.

W trakcie kontroli taboru kolejowego zwracano szczegdlna uwagg na stan
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sanitarny sktadow pociagdw, czysto§¢ armatury sanitarnej, zapewnienie biezacej cieptej

1 zimnej wody oraz wyposazenie ustgpéw w $rodki do utrzymania higieny.

Podsumowanie

Stan sanitarno — techniczny skontrolowanych w 2011r. obiektéw uzytecznosci
publicznej na terenie wojewodztwa lubuskiego byt zréznicowany w wigkszo$ci dobry,
badz dostateczny. Nadal najgorzej w ocenie wypadly dworce i stacje kolejowe
oraz wagony w pociagach, a przeprowadzone kontrole tych obiektéw i $Srodkow
transportu uwidaczniaja pilng potrzebg¢ zadbania o stan techniczny 1 estetyke
infrastruktury transportu publicznego w celu poprawy komfortu podrézy i wizerunku

przewoznikow.
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IV. Nadzér nad bezpieczenstwem
imprez masowych

Organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego od kilku lat
uczestnicza w zabezpieczeniu sanitarnym festiwalu ,,Przystanek Woodstock”
w Kostrzynie nad Odra.

Podobnie, jak w latach ubiegtych Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni
wojewodztwa wzmogli nadzér sanitarny, szczegdlnie nad obiektami, urzadzeniami
1 $rodkami transportu publicznego zwiazanymi z obstuga uczestnikow powyzszej
imprezy. W  okresie poprzedzajacym imprezg, w trakcie jej trwania
oraz po zakonczeniu przeprowadzono w obiektach 1 w miejscach zwiazanych
z organizacja festiwalu 67 kontroli, rozpatrzono 13 interwencji oraz natozono

4 mandaty karne na taczna kwote 1350 z1, tj.

e 32 kontrole punktow zywnosciowo — zywieniowych, w ktorych natozono 4 mandaty
karne na taczna kwotg 1350 zt za brak zachowania higieny i porzadku oraz brak
wody do mycia rak i sprzetu;

e O kontroli w zakresie stanu sanitarno — porzadkowego terenu i prowadzonej
gospodarki odpadami komunalnymi — podjeto 12 interwencji. Ponadto w okresie
trwania imprezy masowej skontrolowano 2 sktady pociagdéw (tacznie 10 wagondéw)
relacji Zielona Gora — Kostrzyn nad Odra;

e 26 kontroli obejmujacych punkty pomocy medycznej wraz z punktem ratownictwa
1 obszar zajmowany przez Regionalne Centra Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa
z: Zielonej Gory, Poznania, Katowic i Warszawy oraz punkt medyczny
zlokalizowany przy dworcu PKP na terenie miasta Kostrzyna nad Odra — podj¢to

1 interwencjg.

Podczas trwania festiwalu pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
prowadzili réowniez dziatalno$¢ oswiatowo — zdrowotna w zakresie profilaktyki
alkoholowej, dopalaczy oraz bezpiecznych zachowan w czasie wakacji. Dziatalno$¢ ta
obejmowata poradnictwo 1 dystrybucj¢ materiatow edukacyjnych. Dysponowano
atrakcyjnymi materiatami edukacyjnymi i gadzetami, ktore zachgcaty i prowokowaty
uczestnikow imprezy do masowego odwiedzania punktu (koszulki, smycze, dlugopisy,
torby ekologiczne z logo ,,Mtodo$¢ wolna od uzaleznien”, plakaty A. Pagowskiego

o tematyce tytoniowej). Punkty odwiedzito okoto 8.000 osob.
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V. Stan sanitarny zaktadéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza

Od 1 lipca 2011r. zaczgla obowiazywaé ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654), ktora wprowadzita pojecie praktyk
zawodowych 1 podmiotow leczniczych oraz ich podziat ze wzgledu na rodzaj
prowadzonej dziatalno$ci leczniczej (wcze$niejsze nazewnictwo — zaklady opieki
zdrowotnej).

W ewidencji organdéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa
lubuskiego w 2011r. znajdowato si¢ 2 006 podmiotéw wykonujacych dzialalnosé
lecznicza, w tym:28 podmiotdéw udzielajacych stacjonarnych i calodobowych $§wiadczen
zdrowotnych (23 szpitale, 1 zaktad opiekunczo — leczniczy, 2 zaktady pielegnacyjno —
opiekuncze 1 2 hospicja), 750 podmiotow wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza zwiazana
z udzielaniem ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych, 1.195 praktyk zawodowych
oraz 33 inne obiekty, ktore $wiadcza ustugi medyczne.

W 2011r. skontrolowano 1.065 podmiotow leczniczych [53%], zaden
z obiektow z tej grupy nie zostat oceniony jako niedostateczny pod wzgledem sanitarno
— technicznym.

W trakcie kontroli sprawdzano spetnianie przez podmioty wymagan zawartych
W rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011r. w sprawie wymagan, jakim
powinny odpowiadac pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urzqdzenia

zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 31, poz.158) i rozporzadzeniach:

» z dnia 9 marca 2000r. w sprawie wymagan, jakim powinny odpowiadac
pomieszczenia, urzqdzenia i1 sprzet medyczny, stuzqce wykonywaniu
indywidualnej praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki
lekarskiej i grupowej praktyki lekarskiej (Dz. U. Nr 20, poz. 254);

» z dnia 15 marca 2006r. w sprawie wymagan technicznych i sanitarnych
dla pomieszczen, w ktorych mozna wykonywaé praktyke pielegniarek
i poloznych, oraz wymagan, jakim powinny odpowiadac urzqdzenia i sprzet
medyczny umozlwiajqcy udzielanie swiadczen zdrowotnych (Dz. U. Nr 56,

poz. 397).
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Liczba przeprowadzonych kontroli do ogdlnej liczby podmiotow
wykonujqcych dziatalnosé leczniczq w 2011r.
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stacjonarne ambulatoryjne praktyki pozostate
i catlodobowe zawodowe

1. Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza
polegajaca na udzielaniu stacjonarnych
i catlodobowych swiadczen zdrowotnych

Skontrolowano 27 podmiotow tej grupy
[96% zewidencjonowanych] 1 stwierdzono,
ze funkcjonalno$¢ tych obiektow ulega systematycznej

poprawie w porownaniu do lat ubiegtych, a wilasciciele

: wykonuja obowiazki nalozone w decyzjach wydanych
przez wlasciwych Panstwowych Inspektoréw Sanitarnych. Stan sanitarno — porzadkowy
oceniono jako zadowalajacy. Podczas kontroli nie stwierdzono znaczacych uchybien,
zardwno w zakresie utrzymania czystosci biezacej pomieszczen
1 obiektow, jak 1 zagospodarowania miejsc i terenu wokot budynkow.

Wszystkie szpitale w wojewddztwie w celu ograniczenia ryzyka wystgpowania
zakazeh zwiazanych ze stosowaniem zabiegdw medycznych, w tym inwazyjnych
zabiegow diagnostycznych oraz zachowania wilasciwych standardéw higieny -
opracowaly 1 wdrozyly procedury sanitarno — higieniczne, ze szczegdlnym
uwzglednieniem procesow dezynfekcji 1 sterylizacji. Na wyposazeniu szpitali
znajdowato si¢ 5 komor dezynfekcyjnych i 15 urzadzen myjaco — dezynfekujacych.
Skuteczno$¢ pracy komor kontrolowano przy pomocy testow biologicznych. Wykonano
8 kontroli skutecznosci procesow dezynfekcji — probek kwestionowanych nie byto,
natomiast skuteczno$¢ pracy urzadzen myjaco — dezynfekujacych kontrolowano
przy pomocy emulacyjnych testow chemicznych przeprowadzajac 14 kontroli —

kwestionowanych testow nie byto.
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Liczba urzqdzen do sterylizacji — wykorzystywanych
w szpitalach wojewodztwa lubuskiego w 201Ir.

® autoklawy
B sterylizatory na suche gorace
powietrze

sterylizatory na tlenek etylenu

B sterylizatory na formaldehyd

B sterylizator plazmowy

Sterylizacja sprzetu medycznego w szpitalach odbywata si¢ w sterylizatorach
parowych, na suche gorace powietrze, gazowych 1 plazmowych. Skutecznosé
sterylizacji byla systematycznie weryfikowana przez uzytkownikow urzadzen w ramach
kontroli wewngtrznej. W szpitalach na terenie wojewddztwa wykorzystuje sig, gtownie
sterylizatory (klasy B) bardzo dobrej jakosci, przeznaczone do sterylizacji praktycznie
kazdego rodzaju materialu, poniewaz urzadzenia te charakteryzuja si¢ catkowitym

usunigciem powietrza z komory autoklawu, co wptywa na koncowy wynik sterylizacji.

Klasy urzqdzen do sterylizacji — wykorzystywanych w szpitalach w 2011r.
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Podstawowym zrédtem zaopatrzenia w wod¢ w szpitalach na terenie
wojewodztwa byly indywidualne ujgcia wody — 10 szpitali i wodociagi publiczne —
13 szpitali.

Nadal zastrzezenia budzi brak rezerwowych zrédet zaopatrzenia w wodeg

w 10 [40%] obiektach szpitalnych.
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We wszystkich podmiotach wyzej wymienionej grupy sa opracowane,
udokumentowane i wdrozone procedury postgpowania z odpadami medycznymi

1 komunalnymi.

2. Ocena stanu sanitarnego blokow zywienia
w szpitalach

Na terenie wojewodztwa lubuskiego dziataty w 2011r. 23 bloki zywienia
w szpitalach, w tym 13 w formie cateringu (w 2010r. — 26 blokéw zywienia w tym
14 w formie cateringu) oraz 7 kuchni niemowlgcych. Skontrolowano wszystkie obiekty,
poza jedna kuchnia niemowleca, przeprowadzajac w nich 46 kontroli. Wszystkie bloki
zywienia prowadza dziatalno$¢ z wdrozonymi zasadami dobrej praktyki
higienicznej/produkcyjnej GHP/GMP, w tym 19 wdrozylo zasady systemu HACCP.
Sposrod kuchni niemowlgcych w 6 wdrozono zasady GHP/GMP 1 HACCP (system
analizy zagrozen 1 krytycznych punktow kontroli). We wszystkich obiektach
podejmowane sa dziatania w kierunku doskonalenia tego systemu. W celu poprawy
stanu sanitarno — higienicznego blokoéw zywienia wydano 9 decyzji administracyjnych
(w 2010r. — 15 decyzji) dotyczacych gtéwnie usunigcia uchybien natury techniczno —
sanitarnej. W przypadku kuchni niemowlgcych decyzji nie wydawano.

W omawianym okresie biezacy stan sanitarny blokow zywienia 1 kuchenek
oddziatlowych zastrzezen nie budzil. W zwiazku z tym nie naktadano mandatow
karnych. Przeprowadzone oceny stanu sanitarnego blokéw zywienia 1 kuchni
niemowlecych nie wykazaty, podobnie jak w latach ubieglych, obiektéw niezgodnych
z wymaganiami. Pomimo to, podczas przeprowadzanych kontroli stwierdzano
uchybienia dotyczace najczesciej nieprawidtowego stanu technicznego sufitéw, $cian,
podtog oraz stolarki drzwi i okien.

W 2011r. nadzorowano réwniez jako$¢ zywienia w stotowkach szpitalnych
na podstawie jadlospisow dekadowych — nieprawidlowosci w tym zakresie

nie stwierdzono.

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 59/167



3. Podmioty wykonujace dziatalnosé lecznicza
polegajaca na udzielaniu ambulatoryjnych
Swiadczen zdrowotnych

W 2011r. skontrolowano 452 obiekty prowadzace dzialalno$¢
ambulatoryjna  [60%]. Stan sanitarno — techniczny
tej grupy obiektow byt zréznicowany, ale razacych uchybien

nie stwierdzono. Czysto$¢ biezaca w tych podmiotach

1 ich otoczeniu na ogo6t byla zachowana. W wigkszosci
skontrolowanych obiektow utrzymaniem czystos$ci i porzadku zajmowat si¢ personel
zakladu.

Placowki lecznictwa prowadza sterylizacj¢ we wlasnym zakresie lub zawieraja
umowy ze szpitalami. Nadal w wielu obiektach brak jest urzadzen automatycznych
do dezynfekcji narzedzi i1 sprzetu medycznego, dlatego tez procesy dezynfekcji
przeprowadzane sa manualnie w zamykanych pojemnikach. Zauwazy¢ nalezy, ze coraz
wigcej placowek posiada na wyposazeniu myjki ultradzwigkowe oraz korzysta
ze sprzetu jednorazowego uzytku. Nadal jednak =znaczna cze$¢ urzadzen
sterylizacyjnych z wykorzystaniem pary wodnej w nadci$nieniu (autoklawy),

ze wzgledu na odlegly rok produkcji jest starych i wyeksploatowanych.

Liczba sterylizatorow parowych (autoklawow)
zgodnie 7 rokiem produkcji w 2011r.
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Podstawowym zrodtem zaopatrzenia w wodg przeznaczona do spozycia
wigkszosci podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza polegajaca na udzielaniu

ambulatoryjnych $§wiadczen zdrowotnych byly wodociagi publiczne. Podczas kontroli
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zwracano réwniez uwage na postepowanie z odpadami, zwlaszcza medycznymi.
W placéwkach prowadzono segregacje odpadow na komunalne i medyczne, w tym
na odpady medyczne niebezpieczne. Nieczystosci zbierane byly selektywnie w miejscu

ich powstawania, zgodnie z obowiazujacymi przepisami.

4. Praktyki zawodowe

W 2011r. w ewidencji znajdowato sig¢ 1195 indywidualnych
i grupowych praktyk lekarzy, lekarzy dentystow oraz praktyk
pielegniarek 1 potoznych, z ktérych skontrolowano 566 placowek.

Postgpowanie z odpadami medycznymi w wigkszos$ci obiektow

nie budzilo zastrzezen. W placéwkach opracowane byly procedury
postgpowania z odpadami, a takze zapewniona byla segregacja odpadéow w miejscu
ich wytwarzania. Odpady medyczne ,zakazne” zbierane byly selektywnie
do pojemnikéw posiadajacych czerwone worki, a odpady o ostrych krawedziach
do specjalnych, zamykanych pojemnikéw jednorazowego uzytku. Postgpowanie
z odpadami medycznymi niezakaZnymi rdwniez nie budzito zastrzezen.

W grupie praktyk lekarskich, tj.: stomatologicznych i ginekologicznych
wykorzystywana metoda sterylizacji jest para wodna w nadcisnieniu.

Praktyki zawodowe zaopatrywane sa w wode przeznaczona do spozycia
pochodzaca glownie z wodociagdéw publicznych. Nie stwierdzono znaczacych uchybien

natury sanitarnej w tej grupie obiektow.

5. Nadzér sanitarny nad srodowiskiem pracy
w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza

W 2011r. w =zakresie oceny warunkow zdrowotnych §rodowiska pracy
oraz przestrzegania przepisow dotyczacych bezpieczenstwa 1 higieny pracy
przeprowadzono 124 kontrole w 88 podmiotach leczniczych. W skontrolowanych
zaktadach, w ramach umowy o pracg¢ zatrudnionych byto 8191 oséb. W 43 obiektach
stwierdzono uchybienia sanitarno — higieniczne, w zwiazku z czym wydano 79 decyzji

administracyjnych, zawierajacych 175 nakazow.
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Uchybienia stwierdzane w skontrolowanych podmiotach leczniczych

2 5

22

5

M |iczba zaktadéw z przekroczeniami NDS i NDN

B Brak aktualnych pomiardéw czynnikéw szkodliwych

B Brak lub nieprawidfowa ocena ryzyka zawodowego

B Brak aktualnych badan lekarskich

B Zly stan sanitarno-higieniczny pomieszczen

B Uchybienia w zakresie substancji chemicznych i ich mieszanin
Uchybienia w zakresie produktéw biobdjczych
Uchybienia w zakresie czynikéw biologicznych
Uchybienia w zakresie czynnikéw rakotworczych lub mutagennych

5.1 Narazenie pracownikow na czynniki biologiczne

W zwiazku ze stwierdzonymi uchybieniami wydano 32 decyzje administracyjne.

Podobnie, jak w roku ubiegtym najwigcej z nich dotyczyto:

» braku rejestru prac narazajacych pracownikow na dziatanie szkodliwych
czynnikow biologicznych zakwalifikowanych do grupy 3 lub 4 =zagrozenia
oraz rejestru pracownikéw narazonych na dziatanie szkodliwych czynnikéw

biologicznych zakwalifikowanych do grupy 3 lub 4 zagrozenia,

» dokumentacji oceny ryzyka zawodowego, w ktérej w =zakresie narazenia
pracownikdw na czynniki biologiczne nie uwzgledniono informacji zgodnie
z wymogami rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005r.
w sprawie szkodliwych czynnikow biologicznych dla zdrowia w srodowisku pracy

oraz ochrony zdrowia pracownikow zawodowo narazonych na te czynniki

(Dz. U. Nr 81, poz. 716 z pozn. zm.),
» oznakowania znakiem ostrzegajacym przed zagrozeniem biologicznym,

= zapewnienia przechowywania $rodkow ochrony indywidualnej w wyraznie

oznakowanym miejscu.
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5.2 Narazenie pracownikow na czynniki chemiczne

W zakresie nadzoru na chemikaliami wydano 21 decyzji administracyjnych,

obligujacych m. in. do:

= przeprowadzenia badan i pomiaréw czynnikdw szkodliwych dla zdrowia
wystepujacych w srodowisku pracy,

= zapewnienia wlasciwych warunkéw skladowania oraz przechowywania
substancji 1 mieszanin chemicznych zgodnie z informacjami zawartymi
w kartach charakterystyk,

= zapewnienia w miejscach przeznaczonych do przechowywania materialow
niebezpiecznych instrukcji okres$lajacych sposob sktadowania i pakowania
materialéw niebezpiecznych,

=  gsporzadzenia spisu stosowanych substancji niebezpiecznych i ich mieszanin,

= zapewnienia aktualnych kart charakterystyki stosowanych substancji

niebezpiecznych.

5.3 Narazenie pracownikow na czynniki rakotworcze

Gtownymi czynnikami rakotworczymi  wystepujacymi  w  podmiotach
leczniczych ze wzgledu na liczbg narazonych sa wirus WZW typu B 1 C — zachorowanie
zwigksza ryzyko zachorowania na nowotwor watroby (osoby pracujace w kontakcie
z krwia 1 plynami ustrojowymi). Pracownicy szpitali narazeni sa takze na:
promieniowanie jonizujace, promieniowanie gamma, beta, benzydyne¢ oraz epoksyetan.

W 2011r. stwierdzono wigcej niz w latach poprzednich uchybien w zwiazku
zZ nieprzestrzeganiem przez pracodawcoOw przepisow w  zakresie czynnikOw

rakotworczych, wydano 19 decyzji administracyjnych. Najczesciej stwierdzano:

= niezgloszenie informacji o czynnikach rakotworczych wystepujacych
w zakladzie do Lubuskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora
Sanitarnego w Gorzowie Wlkp. — 16 przypadkéw,

= brak rejestru prac, przy ktérych wystgpuje konieczno$¢ pozostawania
w kontakcie z kancerogenem — 17 przypadkow,

»  brak rejestru pracownikow narazonych na dziatanie czynnikéw rakotworczych —

17 przypadkow.
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5.4. Narazenie pracownikow na leki cytostatyczne
Leki cytostatyczne podawane sa w 3 podmiotach leczniczych. W kontakcie
z tymi lekami zatrudnionych byto 121 o0s6b. Skontrolowano warunki pracy

w 2 podmiotach — nie stwierdzono uchybien.

5.5. Badania i pomiary czynnikow szkodliwych

Epoksyetan stosowany jest do sterylizacji w 8 podmiotach leczniczych.
W kontakcie z tym rakotworczym czynnikiem zatrudnionych byto 39 o0sob,
w tym 37 kobiet. W 7 podmiotach przeprowadzono pomiary st¢zenia epoksyetanu
na stanowiskach pracy — nie stwierdzono przekroczefn normy higieniczne;.

Wykonano réwniez pomiary stezenia formaldehydu na stanowiskach pracy.
Przekroczenia najwyzszego dopuszczalnego stgzenia tej substancji stwierdzono
na 5 stanowiskach pracy w 2 podmiotach tj.: w Aptece Powiatowego Centrum Zdrowia
Sp. z 0.0. NZOZ Szpital Powiatowy w Drezdenku oraz w Zakladzie Patomorfologii
Szpitala Wojewddzkiego SP ZOZ w Zielonej Gorze. W zwiazku z powyzszym wydano
jedna decyzj¢ dotyczaca obnizenia st¢zenia formaldehydu, natomiast w drugim
przypadku pracodawca wstrzymat prace na stanowisku, na ktéorym stwierdzono

przekroczenia.

5.6. Choroby zawodowe
W 2011r. stwierdzono 4 przypadki choréb zawodowych u pracownikow shuzby
zdrowia, tj.: u 3 pielgegniarek (zachorowania na WZW typu B, WZW typu C

oraz gruzlice) oraz konserwatora urzadzen (zachorowanie na gruzlicg).

5.7. Dzialalno$¢ z zakresu promocji zdrowia i o§wiaty zdrowotnej

W 2011r. pod nadzorem pionu promocji zdrowia i o$wiaty zdrowotnej
znajdowalo si¢ 228 podmiotdw leczniczych, w ktérych przeprowadzono 52 wizytacje
(zwizytowano tym samym 22,8% placowek). Tematyka dzialan edukacyjnych
realizowanych w podmiotach leczniczych dotyczyla najczgéciej zagadnien z zakresu
propagowania szczepien ochronnych i profilaktyki choréb zakaznych (szczegolnie
grypy), walki ze skutkami zdrowotnymi palenia tytoniu. Szeroka edukacja objgto
pacjentow chorych na cukrzyce, choroby ukladu krazenia i oddechowego. Wsrod
programow profilaktycznych najczgéciej proponowanych przez pracownikéw pionu
promocji zdrowia i o$wiaty zdrowotnej nalezy wymieni¢: Krajowy Program

Ograniczenia Zdrowotnych Nastgpstw Palenia Tytoniu — realizowany przez
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166 placéwek, Wojewddzki Program Profilaktyki Raka Piersi i Raka Szyjki Macicy —
realizowany w 151 palcowkach oraz Krajowy Program Zwalczania AIDS
1 Zapobiegania Zakazeniom HIV — realizowany przez 145 podmiotéw leczniczych.

W ramach realizowanych programéw profilaktycznych i kampanii edukacyjnych
z inicjatywy Powiatowych Stacji Sanitarno — Epidemiologicznych wojewoddztwa,
a takze wspolpracy z podmiotami leczniczymi zorganizowano 7 szkolen i 120 narad.
Ponadto inicjowano 1 wspdlorganizowano kampanie 1 akcje profilaktyczne
oraz prowadzono dystrybucj¢ materiatdéw edukacyjnych. Udzielano personelowi
medycznemu instruktazy i porad w zakresie metodyki realizowanych przedsigwzigé

prozdrowotnych.

Podsumowanie

1. Stan sanitarno — techniczny i porzadkowy podmiotdéw leczniczych i1 praktyk
zawodowych w 2011r. oceniono jako zadowalajacy 1 systematycznie si¢

poprawia.

2. Korzystne zmiany odnotowano w zakresie zaopatrzenia w sprzet do sterylizacji,

jak 1 organizacji procesow sterylizacji w placowkach lecznictwa.

3. Stan sanitarno — higieniczny blokow zywienia i kuchni niemowlgcych
w szpitalach wojewodztwa lubuskiego ulega systematycznej poprawie, o czym
Swiadczy zmniejszajaca si¢ liczba wystawianych decyzji nakazujacych poprawe

stanu sanitarnego.

4. W podmiotach leczniczych warunki pracy pracownikow ulegaja systematycznej
poprawie. Zwigksza si¢ $wiadomo$¢ pracodawcow w zakresie narazenia
na czynniki rakotworcze, a takze spada liczba os6b narazonych na czynniki

kancerogenne.

5. Zagadnienia z zakresu promocji zdrowia i o$wiaty zdrowotnej podejmowane
przez podmioty lecznicze wynikaja ze specyfiki placowki i potrzeb zdrowotnych
pacjentow objetych opieka, a realizowane sa w oparciu o Narodowy Program

Zdrowia na lata 2007 — 2015.
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VI. Stan sanitarny obiektéw zywnosciowo-
zywieniowych

1. Ogélna charakterystyka

Urzedowe kontrole zywnos$ci, materiatbw 1 wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia przeprowadzane sa zgodnie |y
z kompetencjami okreslonymi w ustawie z dnia 25 sierpnia 2006r. e
o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia (Dz.U. z 2010r. Nr 136,
poz.914 z pdézn.zm.) oraz w ustawie o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej z dnia
14 marca 1985 r. (Dz.U. z 2011r. Nr 212, poz.1263) w oparciu o rozporzadzenie (WE)
nr 882/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004r. w sprawie
kontroli urzegdowych przeprowadzanych w celu sprawdzenia zgodno$ci z prawem
paszowym i zywnos$ciowym oraz regutami dotyczacymi zdrowia zwierzat i dobrostanu
zwierzat ponadto nadzoér nad materiatami 1 wyrobami przeznaczonymi do kontaktu
z zywno$cia reguluja przepisy rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE)
Nr 1935/2004 z dnia 27 pazdziernika 2004r. w sprawie materiatow i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z zywnos$cia oraz uchylajace dyrektywy 80/590/EWG
i 89/109/EWG (Dz.Urz. UE L 384/75 z 13.11.2004) a nad kosmetykami -
ustawa z dnia 30 marca 2001r. o kosmetykach (Dz.U. Nr 42, poz.473 ze zm.).
Od 11 lipca 2013r. zacznie obowiazywac rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego
i Rady (WE) Nr 1223/2009 z dnia 30 listopada 2009r. dotyczace produktow
kosmetycznych (Dz.Urz. UE z dnia 22.12.2009r. Nr L 342).

Zgodnie z obowigzujacym prawem zywnosciowym obowiazek zapewnienia
bezpieczenstwa produkowanej 1 wprowadzanej do obrotu zywnosci spoczywa
na przedsigbiorcach branzy spozywczej.

Zakres kompetencji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oprocz wyzej wymienionych
obejmuje réwniez nadzor nad przestrzeganiem wymagan okreslonych w przepisach
o zawarto$ci niektorych substancji w dymie papierosowym zgodnie z zapisem w art. 4
zawartym w ustawie o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej z dnia 14 marca 1985 r. a takze
nadzoér nad srodkami zastepczymi (wczesniej okreslanymi jako dopalacze).

W zakresie nadzoru nad srodkami zast¢pczymi przeprowadzono 286 kontroli,
majacych na celu sprawdzenie czy nie powstaty nowe obiekty obrotu takimi §rodkami.

W 2011 roku w zakresie higieny zywnosci, zywienia oraz materiatéw i wyroboéw
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przeznaczonych do kontaktu z zywnos$cia wspotpracowano (na podstawie zawartych
porozumien) z nastgpujacymi jednostkami kontrolnymi:

e Inspekcja Weterynaryjna — przekazano zaktualizowane listy zaktadow bedacych
pod nadzorem obu Inspekcji, organizowano wspdlne spotkania i kontrole;

e Panstwowa Inspekcja Farmaceutyczna — przekazywano informacje w zakresie
suplementéw diety oraz S$rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego wprowadzanych do obrotu w aptekach;

e Inspekcja Handlowa — przekazywano informacje w ramach nadzoru
sprawowanego nad obrotem handlowym i produktami do niego wprowadzanymi;

e Panstwowa Inspekcja Ochrony Roslin i Nasiennictwa - w zakresie wymiany
informacji na temat przekroczen zawartosci $rodkow ochrony roslin
stwierdzanych w  zywno$ci produkowanej w  gospodarstwach rolnych
wojewddztwa lubuskiego;

e Inspekcja Jakosci Handlowej Artykulow Rolno- Spozywczych — przekazywano
informacje w ramach nadzoru sprawowanego nad obrotem handlowym

1 produktami do niego wprowadzanymi.

Wspotpracowano z Urzedem Celnym 1 Policja. Wspodipraca polegala
na organizowaniu wspolnych kontroli. Migdzy innymi w miesiacu sierpniu
przeprowadzono kontrole sklepow spozywczych oraz punktow matej gastronomii
zlokalizowanych nad jeziorami pod katem spelnienia warunkéw higieniczno-
sanitarnych ze strony Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wspdlnie z przedstawicielami
Komendy Miejskiej Policji 1 Urzedu Celnego w ramach ,,Akcji Lato 2011r.”

Podobnie jak w latach ubieglych, pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
uczestniczyli w przygotowaniach oraz zabezpieczeniu imprezy masowej ,,Przystanek

Woodstock 2011 w Kostrzynie nad Odra i ,,Winobranie” w Zielonej Gorze.

W 2011r. podejmowano szereg dziatah zwiazanych «
z funkcjonowaniem systemu RASFF (System Wczesnego Ostrzegania AR ASFF
o Niebezpiecznych Produktach Zywnosciowych i Srodkach Zywienia Zwierzat, Rapid
Alert System for Food and Feed). Z Krajowego Punktu Kontaktowego przy Gtownym
Inspektorze Sanitarnym oraz od panstwowych wojewodzkich inspektorow sanitarnych
w kraju otrzymano tacznie 75 powiadomien, w tym 40 powiadomien alarmowych,

32 powiadomienia informacyjne oraz 3 powiadomienia typu NEWS.
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Powiadomienia alarmowe — (przesytlane sa w momencie, gdy zywno$¢ lub pasze
stanowiace powazne zagrozenie znajduja si¢ na rynku i niezbedne jest podjgcie
natychmiastowych dziatan w tym zakresie).

Powiadomienia tego typu dotyczyly:

* niespelniania wymagan w zakresie migracji (np. metali cigzkich — otowiu
1 kadmu, formaldehydu, amin pierwszorzedowych) z materialow i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z Zzywnos$cia, najczgsciej pochodzacych z Chin,
takich jak: szklanki dekorowane, kubki, kieliszki, talerze z melaminy, sprzet
kuchenny;

» niewltasciwej jakosci zdrowotnej takich $rodkoéw spozywczych jak: dania
dla dzieci zanieczyszczone metalami cigzkimi: ,,Owoce 1 mleko” (otdow), Nestle
»Kaszka ryzowa, jablko” (kadm), borowik szlachetny krojony (rte¢), makaron
ryzowy zawierajacy ryz zmodyfikowany genetycznie, thluszcz roslinny (stearyna
palmowa) z benzo[a]pirenem, wieprzowina z pozostaloSciami antybiotykdw,
orzechy wiloskie porazone szkodnikami, herbatka ziotowa zanieczyszczona
pateczkami Salmonella, lizak kwasny — przekroczenie limitu zawarto$ci barwnika
E 124, zywno$¢ zanieczyszczona mykotoksynami: ptatki owsiane btyskawiczne
(deoksyniwalenol — DON), ,Przysmak §wigtokrzyski” 1 razowa maka
do wypieku domowego chleba (ochratoksyna A), substancji dodatkowe;j
(pomagajaca w przetwarzaniu zywnosci- Bentonit (otéw i arsen), 2 suplementow
diety (rtg¢), nasiona kozieradki (podejrzenie skazenia E. coli);

* niewlasciwego oznakowania $rodka spozywczego - pasztetu grzybowego
(obecnos¢ glutenu w produkcie oznakowanym jako bezglutenowy);

* jedno powiadomienie alarmowe dotyczyto paszy zanieczyszczonej dioksynami.

Powiadomienia informacyjne — (oznacza powiadomienie o zagrozeniu, ktoére
nie wymaga natychmiastowego dziatania w innym panstwie bgdacym cztonkiem
w sieci). W wigkszosci dotyczyly czajnikow bezprzewodowych ze wzgledu
na niewlasciwe cechy organoleptyczne zagotowanej wody a takze wod zrdédlanych,
przekroczenia dopuszczalnej zawartosci pestycydow (soczewica, truskawki, papaja),
zawyzonej zawarto$ci konserwantéw ($liwki suszone, buraczki gotowane), obecnosci
szkodnikow (ryz naturalny brazowy, figi suszone), zaplesnienia (cukierki ,,Krowki”, ryz
naturalny brazowy), obecno$ci substancji niedozwolonych (suplement diety)

zanieczyszczenia koncentratu zupy przez 3-MCPD (3-mono-chloropropan-1,2-diol).
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Powiadomienia typu NEWS — (sa to wszelkie powiadomienia, ktore nie zostaty
przesylane w formie powiadomienia alarmowego lub informacyjnego, a sa uznane przez
urzad ds. kontroli zywnosci i pasz za godne uwagi). Powiadomienia tego typu
dotyczyty: potencjalnego radioaktywnego skazenia migdzy innymi zywno$ci i pasz
w Japonii, wzrostu na terenie Niemiec i w innych krajach Unii Europejskiej zachorowan
spowodowanych prawdopodobnie spozyciem warzyw zanieczyszczonych bakterig
Escherichia coli O 104 oraz produktu pod nazwa ,,Obiadek dla dzieci” ze wzgledu
na obecnos$¢ ciata obcego (kawalek plastiku). Po otrzymaniu wyzej wymienionych
informacji podejmowano dziatania polegajace na przeprowadzaniu kontroli w obiektach
wskazanych w listach  dystrybucyjnych oraz  weryfikacji podejmowanych
przez przedsigbiorcg dziatah zwiazanych z wycofywaniem kwestionowanych
produktéw z obrotu.

Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie WIkp.
przekazat do Krajowego Punktu Kontaktowego RASFF przy Gilownym Inspektorze
Sanitarnym 9 powiadomien, w tym 3 alarmowe i 6 informacyjnych i jednoczes$nie
zobowiazal do wycofania z rynku 9 produktéw, (w 2010r. - 8), ktore nie spetnialy
wymagan zdrowotnych.

Powiadomienia alarmowe dotyczyty: kieliszkow zdobionych ,,TORINO CHERRY”
40ml z uwagi na przekroczenie dopuszczalnej ilosci uwalnianego otowiu, kompletu
4 kieliszkéw ,,Y MIX” z uwagi na przekroczenie dopuszczalnej ilosci uwalnianego
otowiu 1 kadmu, fig suszonych Bakalland z uwagi na obecno$¢ zywych szkodnikow.

Powiadomienia informacyjne dotyczyly: filetéw $ledziowych w sosie $mietanowo-
jogurtowym, w ktérych stwierdzono zawyzona zawarto$¢ sacharyny; soli kamiennej,
w ktorej nie stwierdzono dodatku jodku potasu, pomimo, ze ten sktadnik zadeklarowany
byl na opakowaniu; 3 rodzajow czajnikdéw bezprzewodowych ze wzgledu
na niewtasciwe cechy organoleptyczne zagotowanej wody; musu z jablek i banandéw
ze wzgledu na zaple$nienie produktu. W kazdym przypadku otrzymania powiadomienia
w ramach systemu RASFF organy PIS weryfikuja dzialania podejmowane przez
podmioty prowadzace dziatalno$¢ w danym zakresie, ktore zgodnie z rozporzadzeniem
(WE) 178/2002 Parlamentu Europejskiego 1 Rady z dnia 28 stycznia 2002r.,
ustanawiajacego ogélne zasady i1 wymagania prawa zywno$ciowego, powolujacego
Europejski Urzad ds. bezpieczenstwa zywno$ci oraz ustanawiajace procedury
w zakresie bezpieczenstwa zywnosci, odpowiadaja za bezpieczenstwo produkowanych

1 wprowadzanych do obrotu srodkéw spozywczych.
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Podobnie jak w przypadku systemu powiadamiania
o niebezpiecznych $rodkach spozywczych (RASFF), organy PIS ‘@
biora udziat w dziataniach systemu RAPEX (system szybkiego & .
powiadamiania o niebezpiecznych produktach niezywnosciowych). -., FIA !:E ><:
W  2011r. z systemu RAPEX uzyskano 37 informacji
o wprowadzaniu do obrotu kosmetykdéw zagrazajacych zdrowiu ludzi. Zgloszenia
dotyczyty: henny, kreméw, balsaméw do ciala, wod po goleniu, wody toaletowe;j
dla me¢zczyzn, farb do wilosow, szampondw, zeli pod prysznic, tuszy do rzgs, farb
do malowania twarzy, lakierow do paznokci (z uwagi na zawarto$¢ niedozwolonych
barwnikow, konserwantéw 1 innych substancji niedozwolonych) a takze
zanieczyszczonych mikrobiologicznie balsamoéw i szamponoéw do wloséw. Ponadto,
w takich produktach, jak henna do malowania ciala, preparatach wybielajacych zgby
stwierdzano zawyzona zawarto$¢ niektorych dodatkoéw (nadtlenku wodoru, fenolu).
W zwiazku z konieczno$cia monitorowania wycofywania ww. produktow z rynku
przeprowadzono tacznie 198 kontroli sanitarnych.

W 2011 roku w woj. lubuskim liczba obiektéw zywno$ciowo-zywieniowych
w stosunku do roku ubieglego zwigkszyta si¢ o 374 zaktady zywnos$ciowo- zywieniowe,
gtownie o obiekty obrotu zywnoscia. W ewidencji pionu higieny zywnos$ci, zywienia
1 przedmiotow uzytku Panstwowej Inspekcji Sanitarnej znajdowaty si¢ ogdtem
10224 obiekty tj. produkcyjne, obrotu, zywieniowe oraz wytwornie i miejsca obrotu
materiatami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z zywnoscia (w 2010 r. — 9850).
Najwigkszy wzrost odnotowano w ilosci obiektow obrotu zywnoscia (+236)
1 w zakladach zywienia zbiorowego otwartego — obiektach matlej gastronomii (+58).
W 2011r. zmniejszeniu ulegta liczba obiektow produkujacych zywnos¢ (-17), ktorych
w wojewodztwie lubuskim jest niewiele a ich liczba od kilku lat wykazuje tendencje
spadkowa, poza rokiem 2010, kiedy odnotowano niewielki wzrost (o 7) liczby
zaktadow produkcyjnych. Z zaktadéw produkcyjnych objetych nadzorem Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej najliczniejsza grupg stanowily piekarnie (166) i ciastkarnie (67).

Wséréd zakladow zajmujacych si¢ obrotem zywnoscia najliczniejsza grupe
stanowity sklepy spozywcze (4688) oraz $rodki transportu zywnosci (1477). Obiekty

objgte nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej przedstawione zostaly w tabeli nr 1.
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Tabela nr 1
Obiekty objete nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w latach 2010-2011

Lp. Rodzaj obiektow Liczba obiektow .
P ] Kierunek
zZmian
rok 2010 |rok 2011
Obiekty zywnoS$ciowo- zywieniowe ogolem
9850 10224 +374
1. | Zaktady produkcji zywnoSci 457 440 - 17
2. | Obiekty obrotu zywnoS$cia 5887 6123 +236
3. | Zaktady zywienia zbiorowego typu otwartego 900 948 +48
4. | Zaktady malej gastronomii 1607 1665 + 58
5. | Zaktady zywienia zbiorowego typu zamknigtego 858 886 +28
Wytwornie materialdéw i wyrobow przeznaczonych do
6. . . 15 17 +2
kontaktu z zywnoscia
7 Miejsca obrotu materlalaml 1 wyrobarr}l . 126 145 +19
przeznaczonymi do kontaktu z Zywnoscia

Z ogodlnej liczby obiektow wymienionych w tabeli nr 1 skontrolowano
4409 zakltadéw zywno$ciowo-zywieniowych, tj. 43,12% (w 2010r. — 4241,
to jest 43,05%), przeprowadzajac w nich 7575 kontroli sanitarnych (w 2010r.—7073).
Kontroli wynikajacych z interwencji klientéw, w wigkszo$ci mieszkancow
wojewodztwa lubuskiego, przeprowadzono w 2011r. 741, co stanowito 9,78%

przeprowadzonych kontroli sanitarnych.

W wyniku przeprowadzonych kontroli zaktadéw zywnos$ciowo-zywieniowych
stwierdzono, ze w 99 zakladach, tj. 2,29% (w 2010r. — 2,69%) stwierdzono stan
higieniczno-sanitarny niezgodny z wymaganiami. Niezgodno$ci z wymaganiami
zaktadow produkujacych 1 wprowadzajacych do obrotu materialty 1 wyroby

przeznaczone do kontaktu z Zzywno$cia nie stwierdzono.
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Wykres nr 1. Stan sanitarny zakladow Zywnosciowo- Zywieniowych
w latach 2007-2011

% zaktadoéw niezgodnych
Z wymaganiami

Zaktady Zaktady Zaklady Zaklady  Zaklady matej  Obiekty

produkcji obrotu Zywienia zywienia  gastronomii Zywnos$ciowo-

zywnosci zywnoscia ~ zbiorowego- zbiorowego- Zywieniowe
otwarte zamknigte

B 2007 = 2008 2009 @ 2010 O 2011

Jak wynika z wyzej przedstawionych danych (wykres nr 1) stan sanitarny
obiektow zywnos$ciowo — zywieniowych poprawit si¢, poza zakladami malej
gastronomii. Zdecydowana poprawe¢ odnotowano w zakladach produkcji zywnosci
oraz zakladach zywienia zbiorowego typu zamknigtego.

Na osoby nieprzestrzegajace przepisow sanitarnych nalozono 761 mandatow
karnych na laczna kwot¢ 160.180,00 zt. (w roku 2010 — 762 mandatow na kwote
161.290,00 zt.). Do sadu grodzkiego skierowano 1 wniosek o ukaranie (w 2010r. — 0).

W celu uzyskania poprawy stanu sanitarno-technicznego wydano w 2011 roku
ogélem 1433 decyzje administracyjne, w tym 16 decyzji nakazujacych przerwanie
produkcji lub unieruchomienie zaktadu (m. in. ze wzgledu na zle warunki higieniczno-
sanitarne produkcji, obecnos$¢ szkodnikow, obecno$¢ w produkcie drobnoustrojow
chorobotworczych) oraz 21 decyzji zakazujacych wprowadzania do obrotu zywnosci
niespetniajacej wymogow zdrowotnych, w tym zywnosci przeterminowane;.

Kontrole wykazaty, ze wystepuja problemy dotyczace wdrazania badz
dokumentowania systemow zapewniajacych bezpieczenstwo zywnosci, GHP, GMP,
HACCP. Problemem pozostaje wciaz wprowadzanie przez przedsigbiorcéw systemu
identyfikowalnosci i monitorowania zywnos$ci wprowadzanej do obrotu, pozwalajacego
na sprawne wycofanie z rynku niebezpiecznych $rodkéw  spozywczych.
Sposrod skontrolowanych w 2011r. przedsigbiorstw 100% wdrozylo zasady dobrej
praktyki higienicznej (GHP) 1 produkcyjnej (GMP) a 58,04% zasady systemu
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zapewnienia jakosci HACCP (Hazard Analysis and Critical Control Points), w 2010r. —
51,19%. Zbyt powolne tempo wdrazania zasad systemow zapewnienia jako$ci zywnoSci
HACCP wynika gtownie z trudno$ci ekonomicznych z jakimi borykaja sig
przedsigbiorcy branzy spozywczej.

W poréwnaniu z rokiem 2010 zmniejszyta si¢ liczba decyzji w zakresie
wymierzania przedsigbiorcom kar pienigznych. Lubuski Panstwowy Wojewddzki
Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp. wymierzyt w 2011r. 16 kar pienig¢znych
na kwote 15.800,00 zt (2010r. — 9 kar pienigznych na laczna kwote 14.450,00zt).
Wigkszos¢ kar pieni¢znych dotyczyla, podobnie jak w latach ubiegltych, prowadzenia
przez przedsigbiorcoOw dziatalnosci niezatwierdzonej przez wilasciwego Panstwowego

Powiatowego Inspektora Sanitarnego lub rozszerzenia dzialalno$ci bez wymaganego

zatwierdzenia przez PPIS.

2. Zakiady produkcji zywnosci

W 2011 r. nastapilo zmniejszenie liczby zaktadow
produkujacych zywno$¢ o 17. W 2010 roku na terenie

wojewodztwa lubuskiego dziatato 457 zakladéw produkujacych

zywnos$¢, natomiast w 2011 roku 440 zaktadow. Oceng stanu
sanitarnego zaktadow produkujacych zywno$¢ w podziale na poszczegdlne rodzaje

obiektow przedstawia tabela nr 2.

Tabela nr 2. Stan sanitarny zaktadow produkujqcych ;ywnosé
na terenie wojewdodztwa lubuskiego w latach 2010-2011

2010 rok 2011 rok
R.OdZZ}_] Liczba Liczba % obiektow Liczba Liczba % obickid
obiektow obiektow obicktow niezgodnych | obiektow obiektow /00 g’ "flv
skontrolowa- | niezgodnych z z skontrolo | niezgodnych z nuezgodnych
nych wymaganiami | wymaganiami | wanych wymaganiami Wymaganiamt
Wytwornie lodow 9 0 0,00 10 0 0,00
Automaty do lodow 48 0 0,00 54 0 0,00
Wytwornie
ﬂgszczéw . ) ) _ 1 0 0,00
ro$linnych i
mieszanych
Piekarnie 156 6 3,85 130 2 1,54
Ciastkarnie 63 2 3,17 52 0 0,00
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2010 rok 2011 rok
R.OdZZ}J Liczba Liczba % obiektow Liczba Liczba % obickid
obiektow obiektow obiektow niezgodnych | obiektéw obiektow /00 ; OEV
skontrolowa- | niezgodnych z z skontrolo | niezgodnych z nuezgodnych z
nych wymaganiami | wymaganiami | wanych wymaganiami Wymaganiamt
Przetwornie
owoeowo- 16 0 0,00 11 0 0,00
warzywne
i grzybowe
Browary 2 0 0,00 1 0 0,00
Wytwornie
napojow
bezalkoholowych i 1 0 0,00 2 0 0,00
rozlewnie piwa
Wytwornie
naturalnych wod 2 0 0,00 2 0 0,00
min., nat. wod
zrddlanych
Zaklady 28 2 7,14 25 0 0,00
garmazeryjne
Zaktady przemystu
zbozowo- 9 0 0,00 6 0 0,00
mitynarskiego
Wytwornie | 0 0,00 | 0 0,00
makaronow > >
Wytwornie
wyrobow 5 0 0,00 4 0 0,00
cukierniczych
Wytwornie
koncentratow 2 0 0,00 3 0 0,00
spozywczych
Wytwémie 3 0 0,00 2 0 0,00
suplementéw diety ’ ’
Wytwornie
substancji - - -
dodatkowych
I orni
nne wytwornie 23 0 0,00 19 0 0,00
zywnoSci
OGOLEM 369 10 2,71 323 2 0,62

Jak wynika z przedstawionej tabeli, w roku 2011 skontrolowano 323 zaklady,
a w 248 dokonano oceny stanu sanitarnego na podstawie arkusza oceny, w wyniku
czego, tylko 2 obiekty uznano za niezgodne z wymogami sanitarnymi (0,62%). Stan
sanitarno-higieniczny tej grupy nadzorowanych zakladoéw wyraznie poprawit sig
w poréwnaniu do roku ubieglego. Dotyczy to przede wszystkim ciastkarni i zaktadow
garmazeryjnych, a wigc obiektow, ktore produkuja zywnos¢ o duzym ryzyku
dotyczacym jej bezpieczenstwa dla zdrowia 1 zycia ludzi. Jest to fakt niezmiernie
odpowiedzialnosci przedsigbiorcow bedacych

wazny 1 $wiadczacy o duzej
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producentami zywno$ci w wojewodztwie lubuskim, a takze o konsekwentnym
postgpowaniu panstwowych powiatowych inspektorow sanitarnych, zmierzajacym
do ciaglej poprawy stanu sanitarnego, szczego6lnie obiektow nalezacych do tej grupy
zakladow. Poprawit si¢ rowniez stan sanitarny piekarn, cho¢ nadal w 2 obiektach
tego typu stwierdzono niezgodnos$ci z obowiazujacymi wymogami okreslonymi
w przepisach prawnych. Niezgodnosci te dotyczyly przede wszystkim:
e uzywania do produkcji wyrobow gotowych surowcoéw o przekroczonym
terminie przydatno$ci do spozycia,
¢ niezachowania tancucha chlodniczego przy przechowywaniu §rodkow
spozywczych tatwo psujacych sig,
e obecnosci szkodnikow,
e braku srodkéw do higienicznego mycia i osuszania rak,
e brudnego i zniszczonego sprzegtu produkcyjnego i pomocniczego,
¢ brudno utrzymanych pomieszczen produkcyjnych i socjalnych,
e zalegajacych, przetrzymywanych w pomieszczeniu socjalnym odpadow

produkcyjnych.

Ponadto, mimo ze zaklady uzyskiwaly oceng¢ $wiadczaca o zgodnosci,
stwierdzano w nich rozne nieprawidlowosci mogace mie¢ posredni wplyw
na bezpieczenstwo produkowanej zywnosci. Najczgsciej byly to uchybienia
techniczno-sanitarne dotyczace $cian, sufitow, podidg (odpadajaca, tuszczaca sig farba,
ubytki w kafelkach 1 plytkach podlogowych, zawilgocenia, zaplesnienia itp.),
powodujace trudnosci w utrzymaniu ich w czystosci, zniszczona stolarka drzwiowa
1 okienna, powierzchnie robocze zniszczone trudne do utrzymania w czystosci, brak
zabezpieczenia przed szkodnikami, brak lub zly, nieskuteczny system wentylacyjny
powodujacy zawilgocenia, zaple$nienia $cian i sufitdw, nie stosowanie zapisOw
wynikajacych z opracowanych procedur systemu HACCP czy GHP/GMP, a takze
zatrudnianie oséb bez orzeczen lekarskich do celow sanitarno-epidemiologicznych..

Istotng sprawa sa interwencje zglaszane do organdéw Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej. W roku 2011 Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni otrzymali
24 interwencje dotyczace zaktadow produkcyjnych w wojewodztwie lubuskim, z czego
13 dotyczylo piekarn. Najczgéciej dotyczyly one obecnos$ci szkodnikéw
1 niezachowania czysto$ci w pomieszczeniach produkcyjnych zaktadow. W wigkszos$ci

przypadkéw interwencje okazywaly si¢ niezasadne, ale w niektorych przypadkach
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ich zasadnos$¢ byla potwierdzana podczas przeprowadzanych kontroli, np. w jednej
z piekarn stosowano suszona albuming jaj o niewtasciwej jakosci zdrowotnej, w innej
natomiast niewlasciwie oznakowywano wyprodukowane pieczywo bez wymienienia
funkcji technologicznych zastosowanych dozwolonych substancji dodatkowych.
Potwierdzity si¢ rowniez zarzuty dotyczace 3 piekarn, w ktorych stwierdzono razace,
nieprawidlowe warunki sanitarne, nieprzestrzeganie przez personel podstawowych
zasad higieny, nieposiadanie przez kierowcéw rozwozacych pieczywo orzeczen
lekarskich do celow sanitarno-epidemiologicznych, zly stan sanitarno-techniczny
skrzyn zatadowczych samochodéw uzywanych do transportu pieczywa, brak etykiet
informujacych o producencie oraz dacie przydatnosci do spozycia.

W jednym przypadku informacja przekazana przez Panstwowego Wojewoddzkiego
Inspektora Sanitarnego spoza wojewodztwa lubuskiego poprzez wspdlnotowy system
RASFF pozwolita na szybkie wycofanie z obrotu lizakéw o nazwie ,,Lizak Kwasny”,
wyprodukowanych przez jeden z zakladow cukierniczych dziatajacy w naszym
wojewodztwie. Lizaki te zostaly wyprodukowane z uzyciem barwnikow takich jak:
zotcien chinolinowa (E 104), z6lcien pomaranczowa (E110) i Pas R (E124);
nie zastosowano w tym przypadku prawidtowego ich oznakowania. Migdzy innymi
nie umieszczono na etykiecie informacji o mozliwosci posiadania szkodliwego wplywu
na aktywno$¢ 1 skupienie uwagi u dzieci, co zostalo nakazane przez ustawodawstwo
wspolnotowe, tj. rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) Nr 1333/2008
z dnia 16 grudnia 2008r. w sprawie dodatkow do zywnosci.

W przypadku wprowadzenia do obrotu herbaty o nazwie ,,Pokrzywa Herbata
Ziolowa” zakazonej pateczkami Salmonella Newport, wyprodukowanej przez
producenta pochodzacego z naszego wojewddztwa umieszczono produkt
we wspolnotowym systemie RASFF, umozliwiajacym szybkie wycofanie z obrotu
produktéw stwarzajacych zagrozenie dla zdrowia i1 zycia ludzi.

Po wszystkich uzasadnionych interwencjach Panstwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny podejmowali dziatania kontrolne, stosowne dziatania administracyjne
i karne, producenci natomiast wprowadzali dziatania naprawcze.

Ogoédtem w zaktadach produkcji zywnosci przeprowadzono 629 kontroli, wydano
178 decyzji administracyjnych, gtéwnie zobowiazujacych podmioty do podejmowania
dziatan w celu uzyskania poprawy stanu sanitarno-technicznego.

Decyzje unieruchamiajace/przerywajace dziatalnos¢ calego lub w czesci zaktadu

dotyczyly 5 obiektow (piekarnie) a 3 decyzje dotyczyly zakazu wprowadzenia
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do obrotu okreslonego produktu zagrazajacego zdrowiu konsumentéw. Na sprawcow
nieprzestrzegania zasad higieny natozono 67 mandatoéw karnych na kwotg 16.250,00 zt.

Podczas kontroli informowano przedsigbiorcéw o koniecznos$ci sprawowania
nadzoru wlascicielskiego w zakresie bezpieczenstwa produkowanych wyrobow
jak 1 bezpieczenstwa surowcoOw przyjetych do zaktadu, jak réwniez o obowiazujacych
przepisach prawnych i zasadnosci ich stosowania.

W ramach prowadzonego nadzoru do badan laboratoryjnych pobrano 156 prébek
zywnosci, z czego zakwestionowano jako$¢ zdrowotna tylko w 1 przypadku. Dotyczyto
to ciasta kremowego zakazonego paleczkami Salmonella enteritidis. Ciasto
wyprodukowata jedna z ciastkarn usytuowana w powiecie gorzowskim. Rowniez w tym
przypadku podjeto stosowne dzialania zaréwno przez producenta jak i panstwowego

powiatowego inspektora sanitarnego.

3. Obiekty obrotu zywnosScia

W 2011 roku w wojewddztwie lubuskim zarejestrowanych byto 6123 obiektow
obrotu zywnoscia, z ktérych skontrolowano 2340 (38,22%), wskaznik obiektow
niezgodnych wyniost 3,03,% (w 2010 roku — 3,16%). Obiekty obrotu zywnoscia to
najwigksza grupa nadzorowanych zaktadéw zywno$ciowych, obejmuje ona zaréwno
duze obiekty (hiper, supermarkety, hurtownie), jak i mate sklepiki, kioski i ruchome
punkty sprzedazy a takze $rodki transportu zywnos$ci. Stan sanitarny tej grupy zakladow

przedstawiono w tabeli nr 3.

Tabela nr 3. Ocena stanu sanitarnego obiektow obrotu Zywnosciq
wojewddztwa lubuskiego w latach 2010-2011

2010 rok 2011 rok

Rodzaj i

. ‘], Liczba Liczba % obiektow L‘ilcl?,a % obiektow
obiektow obiektow obiektow niezgodnych Liczba obiektow opeitow niezgodnych

. niezgodnych
skontrolowa- | niezgodnych z z skontrolowanych z
nych wymaganiami | wymaganiami Wymagzaniami wymaganiami

Skle

Py 1795 71 3,95 1841 70 3,80
spozywcze
Kioski

i 58 - 0,00 91 - 0,00
spozywcze
Magazyn

vy 168 - 0,00 161 - 0,00
hurtowe
Obiekty
ruchome i 98 - 0,00 109 - 0,00
tymczasowe
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2010 rok 2011 rok

Ro.dzaJ’ Liczba Liczba % obiektow Ib“ ! leb,a % obiektow

obiektow obiektow obiektow niezgodnych Liczba obiektow ooe tow niezgodnych
skontrolowa- | niezgodnych z z skontrolowanych niezgodnych z

nych wymaganiami | wymaganiami z wymaganiami

wymaganiami

Inne obiekty

obrotu 128 - 0,00 138 1 0,72
zywno§$cia
OGOLEM 2247 71 3,16 2340 71 3,03

Powyzsze dane wskazuja na to, iz stan sanitarny tej grupy obiektéw w niewielkim
stopniu ulegt poprawie. Pomimo tego, biezace kontrole sanitarne przeprowadzane
w obiektach obrotu zywnos$cia wykazuja jednak pewne nieprawidlowosci, tj.:

e przechowywanie zywno$ci nietrwalej poza urzadzeniami chlodniczymi,
a produktow nieopakowanych w sposob narazajacy na wtorne zanieczyszczenie,

e oferowanie do sprzedazy przeterminowanych §rodkow spozywczych,

e sprzedaz Srodkéw spozywczych bez oznakowan lub niewtasciwie oznakowanych,

e niedostateczne zabezpieczenie zaktadow przed szkodnikami (obecno$¢ gryzoni),

e nieprawidtowy stan techniczny podtég, $cian, sufitéw, okien lub drzwi,

e zatrudnianie 0sob bez aktualnych orzeczen lekarskich,

e brak prowadzonych zapisow wymaganych przez instrukcje GHP.

W ciagu 2011 roku wydano 685 decyzji administracyjnych dotyczacych obiektow
obrotu zywnoscia, z ktorych 4 dotyczyly wstrzymania dziatalnosci catego lub czesci
zakladu (w 2zwiazku ze stwierdzeniem obecno$ci gryzoni oraz razacymi
nieprawidlowos$ciami  sanitarno-technicznymi 1 higienicznymi) a 12 zakazu
wprowadzania do obrotu $rodka spozywczego (m.in. lizaki na patyku plastikowym
,»Glow-Pop” w zwiazku z ryzykiem podraznienia oczu ptynem fluorescencyjnym
z patyczka, migsa i wyrobow wedliniarskich pochodzacych z wlasnej produkcji oraz
srodkdéw spozywcezych po terminie przydatnosci do spozycia). Decyzje administracyjne
nakazujace poprawe stanu sanitarno-technicznego dotyczyly m.in. zapewnienia biezacej
cieptej 1 zimnej wody, doprowadzenia do wtasciwego stanu sanitarno-technicznego
Scian, podlég, opracowania instrukcji dobrych praktyk higienicznych, zapewnienia
prawidlowych warunkéw sprzedazy $rodkow spozywczych, zabezpieczenia przed
szkodnikami.

W konsekwencji nieprzestrzegania wymagan dotyczacych zachowania czystosci

1 porzadku oraz higieny sprzedazy natozono tacznie 463 mandaty na kwotg 92.230,00zt.
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Do badan laboratoryjnych pobrano w obiektach obrotu 1518 probek srodkéw
spozywczych, z ktorych 32 (2,11%) zostaly zakwestionowane ze wzgledu
na niezgodnosci z wymaganiami zdrowotnymi.

Ponadto kontrola zostaty objete:

e $rodki spozywcze zawierajace lub sktadajace si¢ z GMO (organizmy modyfikowane
genetycznie),

¢ mleko w proszku i produkty mleczne pochodzace z Chin,

e suplementy diety pn. ,,X-Hero” oraz ,,Male Enhancer” pochodzace z Chin,

e slodycze pochodzace z Chin, zawierajace w swoim sktadzie barwniki z grupy
Southampton, oznakowane niezgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa, ktore
powinny posiada¢ ostrzezenie na etykiecie ,,produkt moze mie¢ szkodliwy wpltyw
na aktywnos¢ 1 skupienie uwagi u dzieci”,

® zupy instant z makaronem w zakresie oznakowania na etykiecie obecnosci gumy
guar;

e pasty do zeboéw pod katem zawartosci fluoru,

e produkty typu ,Denatural”, ,Denaturex” wprowadzane do obrotu jako

rozcienczalniki spirytusowe do farb 1 lakieréw.

Poza tym w roku 2011 prowadzono wzmozony nadzor nad:

e warzywami 1 owocami pochodzacymi z Hiszpanii i Niemiec oraz kietkami
pochodzacymi z Niemiec w zwiazku z epidemia spowodowana przez
enterokrwotoczny szczep bakterii Escherichia coli (EHEC),

e Srodkami zastgpczymi, w przypadku podejrzenia wytwarzania lub wprowadzania
do obrotu $rodka zastgpczego realizowano zadania wynikajace z ustawy z dnia
08 pazdziernika 2010r. o zmianie ustawy o przeciwdziataniu narkomanii oraz
ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. Nr 213, poz. 1396),

e wprowadzaniem do obrotu przez Internet suplementow diety, srodkdéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, zywnosci wzbogaconej witaminami

1 sktadnikami mineralnymi (warunki sprzedazy, znakowania, prezentacji i reklamy).

Wyniki przeprowadzonych kontroli dotyczacych wprowadzania do obrotu przez
Internet suplementéw diety, $rodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, zywno$ci wzbogaconej witaminami 1 skladnikami mineralnymi
wskazuja w niektorych przypadkach na niewlasciwa prezentacje tych produktow

w Internecie, przypisujaca wlasciwosci lecznicze tym $rodkom spozywczym
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jak rowniez obecnos¢ w ich sktadzie substancji leczniczych. Dziatania organéw
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w wojewodztwie lubuskim polegaty na powiadamianiu
o nieprawidlowosciach wilasciwych Panstwowych Wojewddzkich Inspektorow
Sanitarnych nadzorujacych producentdéw i dystrybutoréw a w okreslonych przypadkach
powiadamianie organéw S$cigania. Wspotpracowano w tym zakresie z Lubuskim

Wojewddzkim Inspektorem Farmaceutycznym oraz Policja.

4. Zaktady zywienia zbiorowego

W roku 2011 w wojewodztwie lubuskim dziatalo 3499 zakladéw zywienia
zbiorowego, obejmujacych 2 rézne grupy obiektow: 2613 zaklady zywienia zbiorowego
otwartego (restauracje, bary, kawiarnie itp.) w tym 1665 zakladow malej gastronomii
(smazalnie, tzw. ,fast- food”, pijalnie piwa itp.) oraz 886 zakladow zywienia
zbiorowego zamknigtego — w  placowkach prowadzacych zywienie dla
zorganizowanych grup ludnos$ci (zaklady pracy, stuzba zdrowia, placoéwki o$wiatowe,
domy opieki spotecznej itp.). Sposrdd wymienionej wyzej liczby skontrolowano
1662 obiekty, w wyniku czego za niezgodne z wymaganiami uznano 26 — to jest 1,56%
(w 2010r. — 2,00%).

Stan sanitarny obiektéw zywieniowych przedstawiono w tabeli nr 4.

Tabela nr 4 Ocena stanu sanitarnego obiektow ywieniowych
wojewddztwa lubuskiego w latach 2010-2011

2010 2011
. Lo Liczba
Rodzai Liczba % obiektow . L
0028 | Liczba | obiektow | niezgod- | iczba | obiektow o Ll
obiektow o X obiektow niezgod- :
obiektow niezgod- nych niezgodnych
skontrolo nych z z skontrolo nych zZ
. . wanych z L
wanych | wymagania | wymagania . wymaganiami
mi mi wymagania
mi

Zaklady
Zywienia
zbiorowego 495 14 2,83 539 14 2,60
typu
otwartego
Zaktady matej
gastronomii 510 8 1,57 533 11 2,06
Zaktady
Zywienia
zbiorowego 545 9 1,65 590 1 0,17
typu
zamknigtego
OGOLEM 1550 31 2,00 1662 26 1,56
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Analizujac dane zawarte w tabeli nr 4 nalezy stwierdzi¢, ze w tej grupie zaktadow
stan sanitarny ulegt pewnej poprawie, poza obiektami matej gastronomii.

W obiektach Zywienia zbiorowego najczgsciej stwierdzano nieprawidtowosci
takie jak.:

¢ nieprawidlowy stan sanitarno-techniczny pomieszczen, sprzetu i urzadzen;

¢ nieprawidlowe przechowywanie surowcow i poiproduktow;

¢ przeterminowane $rodki spozywcze;

e brak aktualnych orzeczen lekarskich do celéw sanitarno — epidemiologicznych;

¢ niewlasciwa ochrong przed szkodnikami;

¢ niedostateczne dokumentowanie dziatan podejmowanych w zakresie dobrej

praktyki higienicznej (GHP) 1 produkcyjnej (GMP) oraz zasad HACCP

Usunigcie stwierdzanych niezgodnos$ci z przepisami prawa zywnos$ciowego
w zakresie stanu sanitarno-technicznego egzekwowano wydaniem 566 decyzji
administracyjnych, w tym 7 unieruchamiajacych zaktad (np. w zwiazku ze ztym stanem
sanitarnym, brakiem wody zdatnej do spozycia przez ludzi) i 3 zakazujace (np. zakaz
produkcji potraw od surowca, wprowadzania do obrotu nieprawidlowo oznakowanych
stodyczy, zakaz wprowadzania do obrotu S$rodkéw spozywczych pochodzacych
z wlasnej produkcji). W zakresie biezacego stanu sanitarnego na osoby winne zaniedban
natozono 230 mandatéw na kwote 51.500,00 zt.

Do badan laboratoryjnych w omawianych obiektach pobrano 60 probek srodkéw
spozywczych, z ktérych z 2 (3,33%) zostaly zakwestionowane ze wzgledu

na niezgodnosci z wymaganiami zdrowotnymi.

Ocena jakosci Zywienia

W roku 2011 nadzorowano jako$¢ zywienia migdzy innymi w stoldwkach
szkolnych, przedszkolach oraz na obozach i1 koloniach. Ocenie jakosciowej poddawano
jadlospisy dekadowe, w ktorych analizowano m.in. obecno$¢ w kazdym positku biatka
pochodzenia zwierzecego, dodatek owocoéw 1 warzyw, czy prawidlowos¢ zestawienia
kolorystyczno — smakowego. W omawianym okresie przeprowadzono 132 takie oceny.
Nieprawidlowosci stwierdzono w 3 przypadkach. Zakwestionowano jeden jadtospis na
obozie harcerskim, gdzie podawano za malo warzyw i owocoOw w postaci surowek
a takze nieprawidtowo zestawiano potrawy w positkach ze wzgledu na uzycie

do produkeji I 1 IT dania produktow z tej samej grupy oraz 2 jadtospisy w przedszkolach,
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gdzie podawano dzieciom zbyt mata ilo§¢ suréwek, taczono w positku produkty z tej
samej grupy, brak byto dodatku owocowo-warzywnego do $niadan a takze za mato

warzyw w postaci surowek (positki obiadowe).

5. Srodki transportu zywnosci

W 2011 r. nadzorem sanitarnym objgto 1477 $rodkow
transportu zywnosci, z ktorych skontrolowano 146, zadnego

z nich nie oceniono jako niezgodnego z wymaganiami.

Przeprowadzono w nich 151 kontroli sanitarnych. W wyniku
kontroli wydano 13 decyzji administracyjnych oraz natozono
1 mandat karny na kwot¢ 200 zt za nieprzestrzeganie higieny podczas transportu

Zywnosci.

6. Materialy i wyroby przeznaczone do kontaktu
Z zZywnoscig

W 2011 roku w wojewodztwie lubuskim pod nadzorem Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej znajdowalo si¢ 17 wytworni materialdbw 1 wyrobdw przeznaczonych
do kontaktu z zywnoscia oraz 145 specjalistycznych miejsc obrotu, w tym 40 hurtowni
1 105 sklepow. W omawianym okresie skontrolowano 84 obiekty, przeprowadzajac
w nich tacznie 131 kontroli sanitarnych. W wyniku kontroli natozono 1 mandat karny
na kwotg¢ 200 zi, za brak wpisu do rejestru obiektéw nadzorowanych przez
panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego.

W 2011 roku wydano na podmioty odpowiedzialne 4 decyzje administracyjne
dot., wycofania kwestionowanych produktow z obrotu handlowego i1 zakazujace
wprowadzania produktu do obrotu. W 2011 roku zbadano 51 prébek réznych
materiatbw 1 wyrobow do kontaktu z zywnoscia, z ktorych 7 zostalo
zdyskwalifikowanych, w tym 3 czajniki elektryczne z uwagi na niewlasciwe cechy
organoleptyczne zagotowanej wody. W 4 przypadkach kwestionowano wyroby
z tworzyw sztucznych za niewlasciwe oznakowanie, a takze wyroby szklane (kieliszki)
z uwagi na migracj¢ otowiu i kadmu z obrzezy. Produkty (czajniki, kieliszki)

kwestionowane zostaty zgtoszone do systemu RASFF.
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7. Kosmetyki

W 2011 r. na terenie wojewodztwa lubuskiego funkcjonowaly 2 zaklady
produkujace 1 konfekcjonujace kosmetyki oraz 1 importer kosmetykdéw. Ponadto
w ewidencji PIS znajduje si¢ 120 specjalistycznych miejsc obrotu kosmetykami,
w tym 12 obiektow to hurtownie kosmetykow oraz 108 — sklepy. Lacznie w 2011 roku
skontrolowano 76 wyzej wskazanych podmiotéw gospodarczych przeprowadzajac
w nich 190 kontroli sanitarnych. Podczas kontroli oceniano migdzy innymi warunki
produkcji kosmetykow, posiadana dokumentacj¢ oraz oznakowanie. Kontrole dotyczyty
réwniez kwestionowanych produktow zglaszanych w systemie RAPEX oraz informacji
otrzymywanych od innych panstwowych wojewddzkich inspektoréw sanitarnych.

W 2011 roku pobrano do badan laboratoryjnych 20 probek roznych wyrobow
kosmetycznych (mleczka do demakijazu, zele pod prysznic i do mycia twarzy oraz
do higieny intymnej, balsamy do ciata oraz szampony do wlosow). Niezgodnosci

z obowiazujacymi w tym zakresie wymaganiami zdrowotnymi nie stwierdzono.

8. Jakosé zdrowotna Srodkoéw spozywczych

Jakos¢ zdrowotna S$rodkdéw spozywczych oceniono na podstawie badan
laboratoryjnych. W roku 2011 r. zbadano ogotem 1734 prébki srodkow spozywczych,
w tym: 1426 probek pochodzenia krajowego, 205 probek pochodzacych z Panstw
Cztonkowskich UE i 103 probki z Panstw Trzecich. Badaniami objeto wszystkie grupy
srodkow spozywczych dostgpne na rynku. Powyzsze probki badano w laboratoriach
zintegrowanych Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubuskiego, to jest
w WSSE w Gorzowie Wlkp. i w PSSE w Zielonej Gorze oraz w zintegrowanych
laboratoriach zewngtrznych Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (poza wojewddztwem
lubuskim). Do laboratoriow zewngtrznych ogoétem wystano 139 prébek ZzywnoSci,
ktore byly badane w ro6znych kierunkach. W wyniku badan laboratoryjnych
zdyskwalifikowano 35 probek. Jako$¢ zdrowotna srodkéw spozywcezych najczgsciej
byta kwestionowana z uwagi na ich zanieczyszczenie mikrobiologiczne (15 probek)
oraz z uwagi na nieprawidlowe oznakowanie (11 probek). W pojedynczych
przypadkach stwierdzano niezgodnosci w zakresie dozwolonych substancji
dodatkowych, zmienionych cech organoleptycznych, czy obecnosci szkodnikow.
Pod wzgledem mikrobiologicznym najczgsciej w $rodkach spozywczych stwierdzano

zanieczyszczenia bakteriami chorobotworczymi, w tym pateczkami z rodzaju

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 83/167



Salmonella, E. coli, Campylobacter. Wyzej wymienione zanieczyszczenia stwierdzano
najczgsciej] w migsie 1 jego przetworach, podrobach (9 probek). W pojedynczych
przypadkach — w migsie drobiowym 1 jego przetworach, podrobach, jajach i produktach
z jaj; wyrobach ciastkarskich oraz w herbatce ziolowe;.

Nieprawidlowe oznakowanie natomiast stwierdzano w przypadku suplementow
diety (6 probek — gtéwnie pochodzace z Panstw Trzecich), wod mineralnych, napojow
bezalkoholowych (3 probki) oraz $rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia

zywieniowego (2 probki).

Jakosé zdrowotnq krajowych srodkow spoZywczych ilustruje wykres nr 2.

20+

15+

104

P -

2007 2008 2009 2010 2011

% prob niezgodnych z
wymaganiami

Jak wynika z powyzszych danych (wykres nr 2), jako$¢ zdrowotna zywnosci
w 2011 roku w stosunku do roku 2010 ulegta w wojewoddztwie lubuskim wyraZznej

poprawie.

9. Zatrucia pokarmowe

W 2011 roku na terenic wojewoddztwa lubuskiego odnotowano 9 ognisk
zbiorowych zatru¢ pokarmowych. W 5 przypadkach ogniska wystapily w domach
prywatnych (w tym 2 =zatrucia grzybami), 2 — w osrodkach wczasowych,
1 — w pomieszczeniu socjalnym w zakladzie pracy, 1 — w szpitalu na oddziale
noworodkowym 1 sadzie okrggowym (zatruciu ulegl personel szpitala i sadu
okregowego w Zielonej Gorze). W  trakcie prowadzonego dochodzenia
epidemiologicznego w 9 probkach zywnos$ci (szynka, kietbasa, poledwica, boczek
z migsa dzika) stwierdzono larwy wilo$nia kretego — Trichinella spiralis, w 4 probkach
(jaja, satatka jarzynowa, rolada z bita $mietang oraz eklery z kremem budyniowym)
stwierdzono  zanieczyszczenia paleczkami z rodzaju  Salmonella enteritidis.

W 2 przypadkach przyczyna zatrucia byto spozycie muchomora sromotnikowego.
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10. Nadzdér nad zywnoscia zmodyfikowana
genetycznie (GMO)

W 2011 roku w ramach urzedowej kontroli i monitoringu zZywno$ci pobrano
z terenu wojewodztwa lubuskiego 9 probek zywnosci do badania w kierunku zawartosci
organizméw genetycznie zmodyfikowanych (GMO). Badania przeprowadzono
w specjalistycznym laboratorium Wojewddzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologiczne;j
w Poznaniu. Badaniom poddano kukurydzg i jej przetwory, soj¢, pomidory, galanteri¢
ciastkarska, wedliny, w tym drobiowe, koncentraty spozywcze oraz $rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego. W badanej zywnos$ci nie stwierdzono

obecnosci organizmow genetycznie zmodyfikowanych..

Podsumowanie

1. Stan sanitarny obiektéw zywnos$ciowo-zywieniowych w poréwnaniu z rokiem 2010
w wigkszos$ci przypadkow ulegl poprawie. Pogorszenie nastapitlo wylacznie
w zakladach matlej gastronomii. Zdecydowana poprawe uzyskano w zaktadach
produkujacych zywno$¢ oraz zaktadach zywienia typu zamknigtego.

2. Przeprowadzone w 2011 r. oceny jakosci zywienia wskazuja na pewna poprawe
jakosci zywienia w zaktadach zywienia zbiorowego zamknigtego. Nadal jednak
sposob zywienia w czgéci placowek jest niezadowalajacy i wymaga dalszego
monitorowania.

3. Jako$¢ zdrowotna $rodkow spozywcezych znajdujacych si¢ na rynku, w poréwnaniu
z rokiem ubieglym znacznie si¢ poprawita. Najwigkszy odsetek kwestionowanych
probek stanowity, podobnie jak w latach ubieglych, prébki zanieczyszczone
mikrobiologicznie.

4. W 2011 roku kwestionowano wyroby przeznaczone do kontaktu z Zywnoscia,
z powodu przekroczenia poziomu dozwolonej migracji metali szkodliwych dla
zdrowia (otowiu 1 kadmu) do zywnosci a takze nieprawidlowych cech

organoleptycznych wody po zagotowaniu w czajnikach bezprzewodowych z Chin.
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VII. Warunki higieniczno-sanitarne srodowiska
pracy

1. Wprowadzenie

Do zakresu dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie biezacego
nadzoru sanitarnego nalezy nadzor nad warunkami pracy w zaktadach pracy.
Realizowany jest, poprzez kontrolg przestrzegania przepiséw okreslajacych wymagania

higieniczne i zdrowotne, w szczeg6lnosci dotyczacych:

¢ utrzymania nalezytego stanu higienicznego zaktadow pracy,

¢ warunkow zdrowotnych §rodowiska pracy,

® przestrzegania przez producentdéw, importeréw, osoby wprowadzajace do obrotu
oraz stosujace lub eksportujace substancje chemiczne, ich mieszaniny lub wyroby
W rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 25 lutego 2011r. o substancjach chemicznych
1 ich mieszaninach (Dz.U. Nr 63, poz. 322) obowiazkéw wynikajacych z tej ustawy
oraz z rozporzadzen Wspolnot Europejskich w niej wymienionych,

® przestrzegania przez podmioty wprowadzajace do obrotu  prekursory
kategorii 2 1 3, obowiazkdw wynikajacych z ustawy z dnia 29 lipca 2005r.
o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. Nr 179, poz.1485, z p6zn.zm.), rozporzadzenia
(WE) Parlamentu Europejskiego i Rady nr 273/2004 z dnia 11 Iutego 2004r.
w sprawie prekursorow narkotykowych oraz rozporzadzenia (WE) Rady nr 111/2005
z dnia 22 grudnia 2004r. okreslajacego zasady nadzorowania handlu prekursorami
narkotykow pomigdzy Wspdlnota a panstwami trzecimi,

® przestrzegania przepisow dotyczacych wprowadzania do obrotu produktow

biobdjczych i substancji czynnych oraz ich stosowania w dziatalno$ci zawodowe;.

Zadania powyzsze maja na celu zapobieganie powstawaniu choréb zawodowych

1 innych chorob zwiazanych z warunkami pracy.

Gléwnym przepisem prawnym stosowanym w dziatalno$ci pionu higieny pracy
jest ustawa z dnia 26 czerwca 1974r. Kodeks pracy (Dz.U. z 1998r. Nr 21, poz.94

z p6zn.zm.) oraz przepisy wykonawcze wydane na jej podstawie.
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2. Nadzo6r nad warunkami pracy

W roku 2011 w ewidencji pionu higieny pracy znajdowato si¢ 2.839 zaktadow
pracy, w ktorych zatrudnionych bylo 125.187 pracownikow. Zdecydowana wigkszo$¢
zewidencjonowanych zakltadow pracy stanowia =zaklady mate, zatrudniajace
do 20 pracownikow. Kontrola objeto 1.144 zaklady zatrudniajace 74.095 o0sob,
w ktoérych przeprowadzono 1.574 kontrole.

Tabela 2.1. Liczba zaktadow pracy oraz zatrudnionych w nich pracownikow
objetych ewidencjq i skontrolowanych w latach 2007-2011.

2007 4189 1302 83 375 2095
2008 2725 1305 77364 1 880
2009 2792 1165 75015 1622
2010 2 886 1171 76 083 1597
2011 2 839 1144 74 095 1574

Wykres 2.1. Liczba bedqcych w ewidencji w 201 1r. zakltadow pracy
w zaleinosci od liczby zatrudnionych w nich pracownikow
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Najwigksza liczba zatrudnionych jest w zaktadach nastgpujacych branz, wedtug
PKD (PKD - Polska Klasyfikacja Dziatalnosci):

¢ opieka zdrowotna (PKD 86) — 9.363 osoby,
e cdukacja (PKD 85) — 8.394 osoby,
e produkcja wyrobow z drewna oraz korka, z wylaczeniem mebli oraz produkcja

wyrobow ze stomy i materialdéw uzywanych do wyplatania (PKD 16) — 7.304 osoby,
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¢ produkcja pojazdéw samochodowych, przyczep i naczep (PKD 29) — 7.098 o0s6b,

e produkcja mebli (PKD 31) — 6.995 osob,

¢ produkcja metalowych wyrobow gotowych, z wylaczeniem maszyn i1 urzadzen
(PKD 25) — 6.737 0sob,

¢ produkcja artykutow spozywczych (PKD 10) — 6.025 osob.

Najistotniejsze ryzyko zawodowe wystepuje w zakladach przemystowych
oraz podmiotach leczniczych, w zwiazku z tym, w tych =zaktadach pracy

przeprowadzono najwigksza liczbe kontroli.

Tabela 2.2. Liczba zaktadow pracy oraz zatrudnionych w nich pracownikow objetych
ewidencjq i skontrolowanych w zaleznosci od wybranych dzialow gospodarki
w roku 2011

Razem, w tym m.in. 2839 1144 125187 74095

Przetworstwo przemystowe 1179 528 65862 43459
Opieka zdrowotna i pomoc spoteczna 129 104 11026 9081
Ha.ndelr hurtowy i detaliczny; naprawa 620 237 8940 3192
pojazddéw samochodowych

Edukacja 80 25 8394 4915
Transport i gospodarka magazynowa 98 27 5299 2607
Budownictwo 180 43 5137 1522
Rolnictwo, lesnictwo, towiectwo i 191 48 4083 1237

rybactwo

Na terenie wojewddztwa lubuskiego znajduja si¢ 344 zaktady pracy, w ktorych
stwierdzono czynniki szkodliwe dla zdrowia w st¢zeniach/natgzeniach przekraczajacych
prawnie dopuszczalne normy higieniczne NDS/NDN (Najwyzsze Dopuszczalne
Stezenie / Najwyzsze Dopuszczalne Natgzenie). W roku 2011r. skontrolowano
225 z nich, wydano 93 decyzje zobowiazujace do obnizenia stezenia/natgzenia
tych czynnikbw do dopuszczalnych granic — 481 pracownikom poprawiono

w tym zakresie warunki pracy.
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Tabela 2.3. Liczba pracownikow pracujgcych na stanowiskach pracy, gdzie stwierdzono
czynnik szkodliwy w steZeniach (natezeniach) powyiej NDS/NDN
w latach 2010-2011

czynniki chemiczne 164 147
pyly 511 338

hatas 6497 7309
drgania 272 410

Nadal jednak 8.056, czyli prawie 11% o0so6b zatrudnionych w skontrolowanych
zaktadach pracuje w warunkach szkodliwych z powodu przekroczonych norm
higienicznych. Liczba ta wzrosta w poréwnaniu do roku 2010, kiedy stwierdzono
7.255 o0s6b pracujacych w warunkach przekroczonych norm higienicznych czynnikow
szkodliwych — co stanowito 9,5% zatrudnionych.

Istotnym problemem ze wzgledu na liczbg¢ oséb pracujacych w warunkach
przekroczonych norm higienicznych jest narazenie na ponadnormatywny hatas.
W 2011r. liczba pracownikéw pracujacych w ponadnormatywnym hatasie wzrosta
0 812 0s6b w stosunku do roku poprzedniego (niektére z zakladow pracy zwigkszyty
zatrudnienie lub powrdcily do stanu zatrudnienia sprzed kilku lat). Najwigkszy wzrost
odnotowano w branzach produkcji mebli, wyrobéw z drewna oraz maszyn i urzadzen,
w ktorych hatas i drgania to charakterystyczne narazenia zawodowe.

Sposréd  skontrolowanych zaktadéw pracy 131 nie posiadato aktualnych
pomiaréw czynnikow szkodliwych, w roku 2010 brak aktualnych pomiarow
stwierdzono w 202 zakladach. Nastapita znaczaca poprawa w tym zakresie, nadal
jednak brak aktualnych pomiarow $rodowiska pracy to jedno z najczesciej
stwierdzanych uchybien podczas kontroli zaktadow pracy. Jest to niepokojace poniewaz
wlasciwe rozeznanie srodowiska pracy jest podstawa prewencji chorob zawodowych.

Najczgsciej stwierdzanymi uchybieniami podczas kontroli byty:

e przekroczenia NDS i NDN — w 225 zaktadach,

zly stan sanitarno-higieniczny pomieszczen — w 178 zaktadach,

brak aktualnych pomiaréow czynnikéw szkodliwych — w 131 zaktadach,

brak lub nieprawidlowa ocena ryzyka zawodowego — w 122 zaktadach.
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Wykres 2.2. Wystegpowanie wybranych uchybien w skontrolowanych zakladach pracy
w2011vr.
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Oprocz zadan planowych realizowane byly kontrole dorazne wynikajace
z zapotrzebowania spolecznego. Jednym =z takich dzialan byla akcja kontroli
noclegowni prowadzona przed sezonem zimowym kompleksowo przez kilka piondw.
Sprawdzano podczas tych kontroli rdwniez warunki pracy zatrudnionych tam osob.
Wigkszych uchybien nie stwierdzono, w 1 obiekcie w ocenie ryzyka zawodowego

nie ujeto czynnikow biologicznych.

Postepowanie administracyjno — egzekucyjne

W roku 2011 wydano 696 decyzji administracyjnych z zakresu higieny pracy
(w 2010r. — 712), w tym 281 dotyczacych poprawy warunkéw pracy (2010r. — 368)
oraz 93 zobowiazujace pracodawcoOw do obnizenia stezen 1 natezen czynnikow
szkodliwych do dopuszczalnych granic (2010r. — 60) . Wydane decyzje zawieraty
1687 nakazoéw (2010r. — 1745), w tym:

e 224 obligujace do przeprowadzenia badan srodowiska pracy,
e 186 dotyczacych obowiazkoéw z zakresu substancji 1 preparatow chemicznych,
e 146 w zakresie czynnikow biologicznych,

e 143 dotyczace oceny ryzyka zawodowego,

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 90/167



e 112 w zakresie obnizenia stgzen i natgzen czynnikow szkodliwych,
e 61 dotyczacych substancji, preparatow, czynnikow lub  proceséw
technologicznych o dziataniu rakotworczym lub mutagennym.

e 15 z zakresu produktow biobdjczych.

Wydano 1 decyzj¢ unieruchamiajaca zaktad pracy (sklep spozywczy) z powodu
wystapienia silnie ucigzliwego odoru niewiadomego pochodzenia. Po przeprowadzeniu
zabiegoOw neutralizujacych uciazliwy zapach wydano zgod¢ na ponowne otwarcie
sklepu.

Ponadto wydano 1 decyzj¢ unieruchamiajaca 2 stanowiska pracy
z powodu przekroczenia dopuszczalnej normy NDS i NDSCh (Najwyzszego
Dopuszczalnego Stezenia Chwilowego) octanu etylu w powietrzu na stanowisku
maszynisty maszyny fleksograficznej 1 pomocnika maszynisty maszyny
fleksograficznej. Prace na tych stanowiskach zostaly wstrzymane do czasu zapewnienia
bezpiecznych warunkow pracy potwierdzonych wynikami pomiarow stezen substancji
chemicznych.

W celu wyegzekwowania wykonania przez pracodawcoéw obowiazkdéw zawartych
w decyzjach wydano 76 upomnien oraz 8§ tytutdéw wykonawczych i postanowien

o nalozeniu grzywny na kwoteg 8 000 zt. Wystawiono 7 mandatéw na kwoteg 900 zt.

3. Czynniki biologiczne w Srodowisku pracy

Wedlug szacunkowych danych szkodliwe dla zdrowia czynniki biologiczne
wystepuja w 923 nadzorowanych zaktadach pracy (w blisko 1/3 wszystkich zaktadow
pracy ujetych w ewidencji). W roku 2011 skontrolowano w tym zakresie 309 zaktadow,
w ktorych przeprowadzono 375 kontroli (w 2010r. odpowiednio skontrolowano
259 zaktadéw pracy przeprowadzajac 318 kontroli). W zwiazku ze stwierdzonymi
nieprawidlowosciami  wydano 68 decyzji administracyjnych zobowiazujacych
pracodawcow do ich usunigcia.

Narazonych  na  dzialanie = szkodliwych  czynnikéw  biologicznych
w skontrolowanych zaktadach pracy byto 14.163 pracownikow, w tym 9.586 o0sob
na czynniki z 3 grupy zagrozenia (czynniki, ktore moga wywola¢ u ludzi cigzkie
choroby, sa niebezpieczne dla pracownikoéw, a rozprzestrzenienie ich w populacji
ludzkiej jest bardzo prawdopodobne; zazwyczaj istnieja w stosunku do nich skuteczne

metody profilaktyki lub leczenia). Do tej grupy zalicza si¢ migdzy innymi wirus
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zapalenia watroby typu B 1 C - za narazone uwaza si¢ osoby pracujace w kontakcie

z krwia 1 ptynami ustrojowymi.

Tabela 3.1. Liczba zaktadow, w ktorych wystepuje naraienie na szkodliwe czynniki
biologiczne oraz liczha osoéb naraionych, w wybranych dziatach gospodarki

w roku 2011
: : Liczba zakladow | Liczba zakladéw | Liczba osob
Dzial gospodarki . o o
w ewidencji skontrolowanych | narazonych

Opieka zdrowotna i pomoc spoteczna 125 93 7549
Przetworstwo przemystowe 298 76 1791
Dostawa wody, gospodarowanie §ciekami
i odpadami, dziatalno$¢ zwiazana z 93 32 1118
rekultywacja
Rolnictwo, le$nictwo, towiectwo i rybactwo 201 38 914
Edukacja 45 11 752
andel’ hurtowy i detaliczny; naprawa 34 13 454
pojazdéw samochodowych
Transport i gospodarka magazynowa 4 4 320
Dzmlglnosc profesjonalna, naukowa i 12 4 240
techniczna
D21a1aln9sc zwiazana z kultura, rozrywka 23 12 223
i rekreacja

¥ Liczba przeprowadzonych w roku 2011 kontroli 1 liczba
skontrolowanych zakltadéow byla wyzsza niz w roku 2010,
w zwiazku z realizacja zagadnienia zwiazanego z ocena
warunkow pracy 1 narazenia zawodowego pracownikow
zatrudnionych w podmiotach leczniczych 1 na wuczelniach
wyzszych w zakresie migdzy innymi zagrozen biologicznych.

Wskutek  kontroli tych obiektow zweryfikowano liczbe

narazonych na czynniki biologiczne pracownikow.

Najczgsciej stwierdzanymi nieprawidlowosciami w zaktadach, w ktérych
pracownicy narazeni sg na szkodliwe czynniki biologiczne byty braki w dokumentacji.
Stwierdzano rowniez brak oznakowania znakiem ostrzegajacym przed zagrozeniem
biologicznym oraz zapewnienia przechowywania s$rodkéw ochrony indywidualnej

w wyraznie oznakowanym miejscu.
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Wykres 3.1. Liczba zakladow pracy, w ktorych stwierdzono najczesciej wystepujqce
uchybienia przy pracy z czynnikami biologicznymi w roku 2011.
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4. Nadzoér nad chemikaliami

4.1. Substancje chemiczne i ich mieszaniny

W 2011r. w 1.190 sposrod nadzorowanych zaktadéw pracy stosowane byty
w dziatalno$ci zawodowej substancje chemiczne i ich mieszaniny (42% wszystkich
zewidencjonowanych zakladow). W podmiotach tych przeprowadzono 631 kontroli
(606 kontroli przeprowadzonych w roku 2010), w tym 478 kontroli u uzytkownikow
substancji chemicznych i ich mieszanin, 138 u ich dystrybutoréw, 12 u producentow
oraz 3 kontrole u importeréw mieszanin chemicznych spoza terenu Unii Europejskiej
(import z USA, Chin, Rosji).

Przyktady piktogramow wskazujqcych rodzaj zagrozZenia stwarzanego przez substancje

i preparaty chemiczne

(wedlug GHS- Globalnie Zharmonizowany System Klasyfikacji i Oznakowania)

S

Toksycznos$¢ ostra Toksycznos¢ ostra
kat. I, IT, 1T kat. IV

Dziatanie mutagenne,
szkodliwe dziatanie
na rozrodczo$c,
dziatanie rakotworcze
(CMR)

Dzialanie zrace na
skore
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Wykres 4.1. Skontrolowane obiekty wprowadzajqce do obrotu substancje w postaci wlasnej lub jako
sktadniki w mieszaninach w roku 2011.
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W 61 przypadkach stwierdzono nieprawidlowe oznakowanie produktow,
w 43 nieprawidlowe karty charakterystyki substancji chemicznych, natomiast
w 46 podmiotach stwierdzono brak kart charakterystyki, 5 podmiotéw
wprowadzajacych do obrotu preparaty niebezpieczne nie poinformowato o tym fakcie
Inspektora do Spraw Substancji Chemicznych. W zwiazku ze stwierdzonymi
uchybieniami wydano 88 decyzji administracyjnych. Wigkszo$¢ nieprawidtowosci
dotyczyta niepelnej dokumentacji odnoszacej si¢ do substancji chemicznych
1 ich mieszanin.

Jednym z zadan problemowych realizowanych w roku 2011 byly kontrole
w zakresie zagrozen chemicznych w podmiotach leczniczych oraz na uczelniach
wyzszych. Najczgséciej wystepujacymi nieprawidtowosciami stwierdzanymi w tych
obiektach byty: niezapoznanie pracownikéw z kartami charakterystyk stosowanych
substancji chemicznych sklasyfikowanych jako niebezpieczne, brak lub nieprawidiowa
ocena ryzyka zawodowego, brak procedur dziatania na wypadek awarii lub wypadku
spowodowanego czynnikiem chemicznym. Dodatkowo w podmiotach leczniczych
stwierdzono brak kart charakterystyki stosowanych substancji sklasyfikowanych jako

niebezpieczne oraz niewlasciwe przechowywanie tych substancji.

Kwas siarkowy

Innym z zagadnien problemowych zrealizowanych w roku 2011 byla ocena
warunkow pracy i wypetniania przez pracodawcéw obowiazkdéw wynikajacych z oceny
ryzyka zawodowego pracownikoéw narazonych na kwas siarkowy. Zadanie to wynikato

z potrzeby oceny skali problemu w zwiazku z implementacja postanowien Dyrektywy
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Komisji Europejskiej 2009/161/UE z dnia 17 grudnia 2009r. do prawodawstwa
polskiego. Skontrolowano 23 zaktady pracy, w ktorych wykonywane sa prace zwigzane
z narazeniem na dzialanie kwasu siarkowego (m.in. producenci spirytusu,
galwanizernie, zaklady przeprowadzajace analizy laboratoryjne) przeprowadzajac
w nich 28 kontroli, wydano 7 decyzji administracyjnych.

W zdecydowanej wigkszosci zaktadow nie sa wykonywane pomiary stgzenia
kwasu siarkowego z uwagi na bardzo znikome narazenie wynikajace z krotkiego czasu
ekspozycji, stosowania kwasu w zamknigtej instalacji oraz jednorazowego narazenia

w ciagu roku i stosowania srodkéw ochrony indywidualne;.

Metanol

W zwiazku z doniesieniami medialnymi dotyczacymi zatru¢ ze skutkiem
$miertelnym rozcienczalnikami spirytusowymi (metanolem) pracownicy pionu higieny
pracy wspotuczestniczyli w akcji kontrolnej (z pionem higieny zywnosci, zywienia
1 przedmiotow uzytku oraz higieny komunalnej). Skontrolowano 183 obiekty - mate
sklepy osiedlowe, hurtownie chemiczne, sklepy wielkopowierzchniowe, stacje
benzynowe. Zwracano uwag¢ na oznakowanie opakowan, ich podobiefistwo
do opakowan $rodkow spozywczych oraz na miejsce ekspozycji. W 1 przypadku
wycofano z obrotu produkt, ktéry posiadal opakowanie przypominajace opakowania

srodkéw spozywczych.

Produkty biobdjcze

W wojewodztwie lubuskim w 2011r. w ewidencji Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej znajdowaty si¢ 174 podmioty wprowadzajace do obrotu produkty biobojcze
(preparaty przeznaczone do niszczenia, odstraszania, unieszkodliwiania, zapobiegania
dziataniu lub kontrolowania w jakikolwiek inny sposoéb organizméw szkodliwych przez
dziatanie chemiczne lub biologiczne). Przeprowadzono 110 kontroli podmiotow
wprowadzajacych oraz 71 podmiotéw stosujacych w dziatalnosci zawodowej
te produkty. Sprawdzano pozwolenia na obrot produktami biobdjczymi, przestrzeganie
zakazu stosowania substancji czynnych, ktére nie moga wchodzi¢ w sktad produktow
biobojczych zgodnie z obowiazujacym prawem oraz oznakowanie opakowan.
Stwierdzono 14 podmiotow wprowadzajacych produkty biobodjcze bez wymaganego
pozwolenia, 5 - produkty niewlasciwie opakowane, 4 - produkty zawierajace
niedozwolone substancje czynne a w 1 przypadku produkt nie posiadat odpowiedniego

opakowania.
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4.2. Prekursory narkotykow Kkat. 2 i 3.

Prekursorami narkotykow sa substancje pochodzenia naturalnego Ilub
syntetycznego, ktore moga by¢ przetworzone na $rodek odurzajacy lub na substancje
psychotropowa, albo moga stuzy¢ do ich wytworzenia. W ewidencji znajduje si¢
7 podmiotow wprowadzajacych do obrotu prekursory narkotykow kategorii 2
(bezwodnik octowy, kwas fenylooctowy, kwas antranilowy, piperydyna, manganian
[VII] potasu oraz sole tych substancji) oraz 47 podmiotow wprowadzajacych do obrotu
prekursory kategorii 3 (kwas chlorowodorowy, kwas siarkowy [VI], toluen, eter etylu,
aceton, butanon oraz sole tych substancji za wyjatkiem soli kwasu chlorowodorowego
i kwasu siarkowego). W zakresie nadzoru nad tymi substancjami przeprowadzono
98 kontroli sanitarnych w 26 obiektach zajmujacych si¢ obrotem prekursorami
1 72 w obiektach stosujacych te substancje. W 9 przypadkach stwierdzono naruszenie
przepisow (brak prawidlowego oznakowania opakowan, odpowiednich $rodkéw
ochrony indywidualnej, instrukcji bhp na stanowisku pracy, brak znakow
ostrzegawczych przez zagrozeniem oraz znakow nakazujacych stosowanie ochron
osobistych, brak ujecia stanowiska w ocenie narazenia zawodowego, uchybienia
higieniczno-sanitarne). W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami wydano

8 decyzji administracyjnych.

5. Nadzor nad czynnikami rakotwoérczymi

W zakresie nadzoru nad czynnikami rakotwdrczymi skontrolowano
127 zaktadéw pracy (43,8% wszystkich zaktadéw, w ktorych wystepuje narazenie),
przeprowadzono 150 kontroli. W skontrolowanych zakladach narazone na czynniki
rakotworcze byly 5.532 osoby, w tym 4.234 kobiety. Wydano 42 decyzje
administracyjne  zobowiazujace pracodawcow do usunigcia nieprawidtowosci

(w roku 2010 — 27 decyzji).

Tabela 5.1. Liczba zakladow, w ktorych wystepuje naraienie na czynniki rakotworcze
oraz liczba 0séb naraionych w latach 2009-2011

Rok Liczba zakladéw w ewidencji Clezis "S"’br‘:l‘(r;f;’;‘rycﬁ Gy
2009 279 7055
2010 234 7030
2011 290 5532
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Najczesciej stwierdzane uchybienia to:
e brak rejestru prac, przy ktorych wystepuje konieczno$¢ pozostawania w kontakcie
z kancerogenem — 28 zaktadow pracy,
® niezlozenie stosownej informacji o czynnikach rakotwoérczych wystepujacych
w zaktadzie do Lubuskiego Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego
w Gorzowie WIkp. — 27 zaktadow pracy,
e brak rejestru pracownikOw narazonych na dziatanie czynnikdéw rakotworczych -

27 zakladow pracy.

W poréwnaniu do lat poprzednich stwierdza si¢ wzrost liczby stwierdzanych
uchybien. Pozytywnym aspektem jest to, ze w zdecydowanej wigkszosci sa to
uchybienia natury formalnej, zwiazanej z brakiem pelnej dokumentacji wymaganej
przez przepisy prawa. Nalezy takze zaznaczy¢, ze z roku na rok liczba zaktadow
objetych nadzorem nad czynnikami rakotworczymi wzrasta (2011r. — 290 zaktadow,
2010r. — 234 zaklady) przy jednoczesnym systematycznym spadku liczby osob
pracujacych w narazeniu (2011r. — 5 532 osoby, 2010r. — 7 300 osob). Swiadczy to
swiadomosci ograniczaniu przez nich stanowisk

0 poprawie pracodawcow i

wymagajacych pracy z kancerogenami.

Tabela 5.2. Liczba zakladow, w ktérych wystepuje naraienie na czynniki rakotwdrcze
oraz liczha osob naraZonych w zaleinosci od wybranych dziatow gospodarki

w roku 2011
. . LICZb? Liczba zakladow Llcz'ba Naj creseie]
Dzial gospodarki zakladow osob wystepujacy
3 .. | skontrolowanych . .
w ewidencji narazonych czynnik
WZW typuBiC,
Opieka zdrowotna i pomoc 119 59 4863 promieniowanie
spoteczna jonizujace,
epoksyetan
pyly drewna
, twardego, zwiazki
Przetworstwo przemystowe 132 49 537 chromu (VI) i
tlenki niklu, WWA
zwiazki chromu
Edukacja 2 2 26 (VI), kobaltu i
kadmu
Dostawa wody,
gospodarowanie $ciekami i 5 4 24 zwiazki chromu
odpadami, dziatalnos¢ (V)
zwiazana z rekultywacja
.. . . WWA, zwiazki
Gornictwo i wydobywanie 1 1 19 chromu (V)
Budownictwo 10 6 18 azbest
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Istotnym zagadnieniem kontrolowanym w zakresie czynnikdéw rakotworczych byt
nadzor nad warunkami pracy podczas zabezpieczania lub usuwania wyrobow
zawierajacych azbest. Na terenie wojewddztwa lubuskiego azbest wystepuje najczesciej
w pokryciach dachowych (,,ptyty eternitowe™), stropach i elewacjach $cian budynkow,
izolacjach instalacji grzewczych, wodnych 1 agregatow pradotworczych oraz izolacjach
przeciwpozarowych w przestrzeniach migdzystropowych. W wojewddztwie swoja
siedzibg ma 36 firm zajmujacych si¢ ta dziatalnoscia, z ktorych skontrolowano
14. Otrzymano 26 zgloszenh o zamiarze prowadzenia prac w kontakcie z tym
czynnikiem. Wydano 1 decyzj¢ zobowiazujaca do usunigcia uchybien w prowadzone;j
dokumentacji (brak rejestru prac, przy ktérych wystepuje konieczno$¢ pozostawania
w kontakcie z kancerogenem, nieztozenie stosownej informacji o czynnikach
rakotworczych wystgpujacych w zakladzie, brak rejestru pracownikéw narazonych

na dzialanie czynnikéw rakotworczych).

6. Choroby zawodowe

W roku 2011 stwierdzonych zostalo 50 choréb zawodowych. W 35 przypadkach
wydano decyzje o braku podstaw do stwierdzenia choroby zawodowej (w 2010 bylo

ich 43).

Tabela 6.1. Choroby zawodowe stwierdzone w wojewddztwie lubuskim w latach 2008-2011

Liczba stwierdzonych
Pozycja Wykaz choréb zawodowych chorob zawodowych
wykazu
2008 | 2009 | 2010 | 2011
3 Pylice ptuc 1 1 - -
6 Astma oskrzelowa 4 1 3 1
7 Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykow ) _ 1 )
plucnych
12 Alergiczny niezyt nosa 4 1 3 1
15 Przewlekte choroby narzadu glosu 19 3 10 3
Nowotwory ztosliwe powstate w nastgpstwie dziatania
17 czynnikdw wystepujacych w srodowisku pracy uznanych 1 - - 1
za rakotworcze u ludzi
18 Choroby skory 4 4 2 1
19 Przewlekte choroby uktadu ruchu wywotane sposobem 3 1 ) 3
wykonywania pracy
Przewlekle choroby obwodowego uktadu nerwowego
20 . 3 2 3 5
wywolane sposobem wykonywania pracy
Obustronny trwaly ubytek stuchu typu slimakowego
21 3 4 3 2
spowodowany hatasem
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Liczba stwierdzonych
Pozycja Wykaz choréb zawodowych chorob zawodowych
wykazu
2008 | 2009 | 2010 | 2011
22 Zespot wibracyjny 1 - - 4
Choroby uktadu wzrokowego wywotane czynnikami
25 . . . ) . ! 2 = = -
fizycznymi chemicznymi lub biologicznymi
Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastgpstwa: 16 51 23 27
1. wirusowe zapalenie watroby typu B - 2 - 1
26 2. wirusowe zapalenie watroby typu C 1 2 2
3. borelioza 14 46 20 20
4. bruceloza 1 1 - 2
5. inne (W tym gruzlica) - - 1 2
OGOLEM 61 | 68 | 50 | 50

Wykres 6.1. Udzial procentowy wybranych schorzen w ogolnej liczbie stwierdzonych
przypadkow choréb zawodowych w 2011r

H Astma oskrzelowa
H Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykéw
ptucnych

m Alergiczny niezyt nosa

 Przewlekte choroby narzadu gtosu

® Nowotwory ztosliwe powstate w nastepstwie dziatania 6%
czynnikéw wystepujacych w srodowisku pracy uznanych za
rakotwoércze u ludzi
Choroby skéry

54%

Przewlekte choroby uktadu ruchu wywotane sposobem 10%
wykonywania pracy

Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego
wywotane sposobem wykonywania pracy 4%

Obustronny trwaty ubytek stuchu typu slimakowego
spowodowany hatasem 8%

Zespdt wibracyjny

Choroby zakaine lub pasozytnicze albo ich nastepstwa

Wykres 6.2. Liczba stwierdzanych chorob zawodowych w latach 1999-2011
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Stwierdzono taka sama liczbe choréb zawodowych jak w roku 2010,
cho¢ prognozowano wzrost. Wérdd rozpoznanych chorob blisko 55% to choroby
zakazne - 27 przypadkow, z czego 20 to boreliozy Jest jednak jeszcze znaczna ilo$é
przypadkéw boreliozy zarejestrowanych jako podejrzenie i oczekujacych na ustalenie
ostatecznego rozpoznania klinicznego. 17 stwierdzonych borelioz to zachorowania
u lesnikow, wiaze si¢ to z faktem, ze przed kilku laty wprowadzono badania
w kierunku boreliozy w ramach badan profilaktycznych w tej grupie zawodowej. Nadal
nie ma takich badan na szersza skale¢ u rolnikéw pomimo to, rozpoznano w tej grupie
3 przypadki. Liczba choréb zakaznych ogdtem zwigkszyta si¢ w poréwnaniu do roku
2010 z 23 do 27 przypadkow. Stwierdzono 2 przypadki brucelozy ( posta¢ przewlekta),
po 2 przypadki gruzlicy 1 WZW typu C oraz 1 WZW typ B. Rozpoznane przypadki
gruzlicy wystapily w dwoch jednostkach stuzby zdrowia 1 dotyczyly osob
zatrudnionych na stanowisku pielggniarki 1 konserwatora urzadzen medycznych
pracujacych w kontakcie z osobami chorymi na gruzlice. Nalezy zauwazy¢, ze przy
Wojewddzkich Osrodkach Medycyny Pracy w Gorzowie WIkp. i Zielonej Gorze
zostaly utworzone Poradnie Choréb Zakaznych a co za tym idzie dostgp

do specjalistycznych metod diagnostycznych zostat utatwiony.

Wykres 6.2. Liczba stwierdzanych chorob zawodowych narzqdu glosu w latach 1999-2011
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Wyrazny spadek nastapit w stwierdzanych chorobach narzadu glosu u nauczycieli
— z 10 przypadkéw do 3. Nie jest to jednak jeszcze ilo§¢ wskazujaca jednoznacznie
na skuteczno$¢ dziatan profilaktycznych w tej grupie zatrudnionych, gdyz na przetomie
ostatnich lat obserwuje si¢ wahania w ilosci stwierdzanych przypadkow.
Zaobserwowano, ze wzrasta ilo§¢ przypadkow, gdzie dolegliwos$ci zgtaszane sa dopiero
w okresie konczenia aktywno$ci zawodowej lub w momencie zaawansowania zmian
chorobowych.

W dalszym ciagu maleje liczba choréb zawodowych spowodowanych
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przez materialne czynniki §rodowiska pracy, ktére podlegaja obowiazkowi pomiarow
(np. hatas, zapylenie, czynniki chemiczne). W roku 2011 stwierdzono tylko 2 przypadki
zawodowego uszkodzenia stuchu (w 2010 byly 3 przypadki). Podobnie jak w roku
ubieglym nie stwierdzono pylicy (w latach 2008-2009 stwierdzano 1 przypadek).
Wyjatek w tej grupie stanowi stwierdzenie 4 przypadkéw choroby wibracyjnej
(nie rozpoznanej w ostatnich dwodch latach). Rozwoj tego schorzenia wystapit u 2 oséb
zatrudnionych w Zakladach Uslug Lesnych (na stanowisku pilarza i drwala — ponad
20 lat narazenia), 1 osoby prowadzacej dziatalno$¢ zwiazana ze sportem zuzlowym
(ponad 30 lat narazenia), 1 osoby zatrudnionej w Przedsi¢biorstwie Wielobranzowym
(na stanowisku oczyszczacza odlewow - ponad 5 lat narazenia). Nalezy zauwazy¢,
iz w wielu wypadkach catkowite wyeliminowanie drgan nie jest mozliwe, zatem
w zapobieganiu wazna jest zardwno prewencja lekarska jak 1 organizacyjno -
techniczna. Zasadnym byloby objecie badaniami profilaktycznymi réwniez osoby
prowadzace samodzielnie dzialalno$¢ gospodarcza, gdyz z reguly skupiaja si¢ one
na minimalizacji kosztow 1 nie przestrzegaja w peini zasad bezpiecznej pracy. Zjawisko
to obserwuje si¢ do$¢ czgsto wsrod osdb prowadzacych dziatalno§¢ w ustugach lesnych.

Stwierdzono réwniez 1 przypadek nowotworu zto§liwego ptuca w wyniku
11-letniego narazenia zawodowego na pyt azbestu. Nowotwory ztosliwe powstate
w nastgpstwie dzialania czynnikdw w $rodowisku pracy uznanych za rakotworcze
u ludzi moga ujawni¢ si¢ po wielu latach od ustania narazenia. Stad konieczne jest
monitorowanie stanu zdrowia bylych pracownikow zaktadow, w ktorych wystepuje
narazenie na czynniki rakotworcze.

Tendencj¢ wzrostowa wykazaly choroby spowodowane sposobem wykonywania
pracy a dotyczace narzadu ruchu z pozycji 19 1 20 wykazu choréb zawodowych
(z 5 przypadkéw w 2010r. do 8). Stanowia one 16% wszystkich stwierdzonych w 201 1r.
choréb zawodowych w woj. lubuskim, z czego 10% dotyczy chorob obwodowego
uktadu nerwowego.

Liczba zawodowych chordb skoéry zmniejszyta si¢ (z 2 do 1 przypadku).
Zmalata roéwniez liczba chorob ukladu oddechowego o podlozu alergicznym
(z 7 do 4 przypadkow).

W 2011r. odnotowano 5 przypadkéw chorob zawodowych u rolnikéw
indywidualnych tj. w grupie zawodowej, gdzie rzadko sa one diagnozowane
(stwierdzono 2 przypadki zewnatrzpochodnego alergicznego zapalenia pecherzykow

phtucnych oraz 3 przypadki boreliozy).
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Jak wynika z analizy chorob zawodowych zauwazalne sa efekty dziatan
profilaktycznych (dotyczy to zwlaszcza chordb narzadu glosu i1 stuchu). Jednak choroby
wywotane sposobem wykonywania pracy sa grupa chordb, gdzie zardwno diagnostyka
jak 1 profilaktyka sa nadal niewystarczajace. Zjawisko to spowodowane jest przede
wszystkim brakiem wlasciwej oceny zagrozenia na poszczegodlnych stanowiskach,
poniewaz nie ma szybkich i jednoznacznych metod oceny oraz odpowiednich przepisow
prawnych.

Majac na uwadze powyzsze nalezy rowniez zauwazy¢, ze dane uzyskane
na podstawie rejestrow chordéb zawodowych nie zawsze odzwierciedlaja rzeczywista
sytuacje epidemiologiczng. Zglaszanie przypadkoéw chordob zawodowych zalezne jest
w duzej mierze od korzysci, ktore chory moze osiagnac. Przypuszczalnie pacjenci
czgsto ukrywaja dolegliwos$ci zwiazane z ekspozycja zawodowa jako, Ze rozpoznanie
choroby zawodowej bywa w wigkszosci przypadkdw roéwnoznaczne z utrata pracy,
a prawdopodobienstwo uzyskania znaczacego odszkodowania jest niewielkie. Dotyczy
to szczegOlnie schorzen, ktore przewaznie w stosunkowo niewielkim stopniu naruszaja
sprawno$¢ organizmu (np. choroby skory). Niedoszacowanie moze rowniez wynikac
z niskiej $wiadomosci biologicznych skutkéw narazenia zawodowego zwlaszcza

wystepujacych po wielu latach od ustania zatrudnienia.

Podsumowanie

1. Zauwaza si¢ wzrost §wiadomosci pracodawcow w zakresie narazen na czynniki
rakotworcze, systematycznie spada liczba oséb narazonych na czynniki
kancerogenne.

2. Coraz wigcej pracownikow pracuje w narazeniu na ponadnormatywny hatas (6497
os6b w 2010r., 7309 — w 2011r.). Nadal czgsto pracodawcy nie przeprowadzaja
systematycznie badan Srodowiska pracy a obowiazki z zakresu bezpieczenstwa
1 higieny pracy wykonuja dopiero po wszczeciu postgpowania administracyjnego.

3. Liczba stwierdzonych chorob zawodowych pozostaje na niezmienionym poziomie.
Blisko 55% z nich stanowia choroby zakazne, z czego dominuja boreliozy.

4. Wzrastajacy udzial procentowy stwierdzanych zawodowych chorob uktadu ruchu
1 obwodowego ukladu nerwowego, wywolanych sposobem wykonywania pracy
(z 4,4% w 2009r. do 16% w 2011r.) wskazuje na potrzebg opracowania 1 wdrazania

programow profilaktyki w tym zakresie.

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 102/167



VIIl. Warunki sanitarne w szkotach i innych
placowkach oswiatowo-wychowawczych

1. Wprowadzenie

Zasadniczym dzialaniem pionu higieny dzieci
' imlodziezy wobec placowek nauczania i wychowania
. bylo eliminowanie z nich czynnikow zagrazajacych

zdrowiu dzieci i milodziezy oraz zaniedban w zakresie

B bezpieczenstwa i higieny, w celu stworzenia optymalnych

warunkow nauczania, wychowania i rozwoju.

Podstawowe akty prawne regulujace warunki higieniczno-sanitarne w placowkach
nauczania i wychowania, opiekunczych, rekreacji i wypoczynku to:

— rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu w sprawie bezpieczenstwa
1 higieny w publicznych 1 niepublicznych szkotach i placowkach (Dz.U. z 2003r.
Nr 6, poz.69 z p6zn.zm.);

— rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 21 stycznia 1997r. w sprawie
warunkow, jakie musza spetnia¢ organizatorzy wypoczynku dla dzieci i mtodziezy
szkolnej, a takze zasad jego organizowania i nadzorowania (Dz.U. z 1997r. Nr 12,
poz.67 z p6zn.zm.);

— rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 31 sierpnia 2010r. w sprawie
rodzajéw innych form wychowania przedszkolnego, warunkow tworzenia
1 organizowania tych form oraz sposobu ich dziatania (Dz.U. z 2010r. Nr 161,
poz.1080 z pdzn.zm.);

— rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 25 marca 2011r.
w sprawie wymagan lokalowych i sanitarnych dotyczacych ztobkow i klubow
dziecigcych (Dz.U. z 2011r. Nr 69, poz.367);

— rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 5 lipca 2007r.
w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach. (Dz.U. z 2007r. Nr 128,
poz.897).
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2. Nadzorowane placéwki
i dziatalnos¢ kontrolno-represyjna

W 2011 roku w ewidencji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewoddztwa
lubuskiego znajdowato si¢ 1206 statych placowek nauczania i wychowania (tabela).

W ramach biezacego nadzoru skontrolowano 769 placowek (bez placowek
wypoczynku), co stanowi 64% placowek w ewidencji. Przeprowadzono 1321 kontroli
(2010 rok - 1327), ktérych przedmiotem byta ocena funkcjonalnosci budynkéw, stanu
technicznego oraz biezacej czystosci i porzadku, warunkow do utrzymania higieny
osobistej, higieny procesu nauczania, dost¢pnosci infrastruktury do prowadzenia zajgé

wychowania fizycznego, dozywiania i profilaktycznej opieki medyczne;.

Placowki pod nadzorem pionu higieny dzieci i mlodziezy
w wojewodztwie lubuskim w latach 2010-2011

Rok
Lp. Rodzaj placowek
2010 2011
1. | Zkobki 11 18
2. |Przedszkola 290 308
3. |Szkoly roznych typow 538 534
4. | Placowki ksztalcenia ustawicznego 45 43
5. | Szkoly wyzsze 11 10
6. | Placowki z pobytem calodobowym 94 87
Placowki opiekunczo-wychowawcze
7. . . 23 24
wsparcia dziennego
Placowki wychowania pozaszkolnego 143 127
9. | Placowki rekreacyjne 28 55
OGOLEM 1183 1206

W 2011 roku w wyniku kontroli przeprowadzonych w placéwkach nauczania
1 wychowania wydano 387 decyzji administracyjnych merytorycznych (49% stanowity
decyzje zmieniajace termin wykonania obowiazkéw), 314 decyzji administracyjnych

ptatniczych oraz nalozono 14 mandatéw karnych na taczna kwotg 2250,00 zt.
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Obowiazki nakladane decyzjami dotyczyty najczgscie;j:

— zapewnienia dostgpu do biezacej, cieptej wody Ww pomieszczeniach
sanitarnych,

— poprawy stanu sanitarno-higienicznego i technicznego $cian, sufitow, podlog
w salach lekcyjnych, gimnastycznych, szatniach i ciagach komunikacyjnych,

— poprawy stanu sanitarno-higienicznego sanitariatbw, w tym sprawnosci
technicznej armatury sanitarnej oraz wyposazenia w $rodki higieniczne,

— zapewnienia wilasciwego os$wietlenia stanowisk pracy ucznia w salach
dydaktycznych,

— dostosowania do wymagan ergonomii stanowisk pracy ucznia oraz zapewnienia

stosownych certyfikatoéw na meble.

3. Funkcjonalnosé i stan techniczny budynkow

Z}obki i przedszkola

W 2011 roku w ewidencji znajdowalo si¢ 18 zlobkéw (2010 rok - 11)
1 308 przedszkoli (2010 rok - 290). W zwiazku z wejsciem w zycie ustawy o opiece
nad dzieémi w wieku do lat 3 wydano 5 opinii sanitarnych dla nowo powstajacych
placowek (w tym 1 negatywna) oraz 4 decyzje na dostosowanie obiektow do wymagan
okreslonych rozporzadzeniem Ministra Pracy 1 Polityki Spotecznej z dnia
25 marca 2011 r. w sprawie wymagan lokalowych i sanitarnych dotyczacych zlobkow
1 klubow dziecigcych (Dz. U.z2011 r. Nr 69, poz. 367). Ww. ustawa szczegoétowo
okreslita zasady tworzenia i funkcjonowania instytucji opieki nad dzie¢mi w wieku
do lat 3 oraz pozbawila zlobki statusu zaktadéw opieki zdrowotne;.

Wsrod 223 skontrolowanych przedszkoli budynki w zlym stanie technicznym
stwierdzono w 17 przypadkach (8%), 1 przedszkole funkcjonowalo w budynku
nieprzystosowanym. Na usunigcie stwierdzonych nieprawidlowosci wydano 55 decyzji
administracyjnych. Pozostate placowki utrzymane byly we wlasciwym stanie sanitarno-
higienicznym 1 technicznym. Posiadaly wydzielone pomieszczenia do zabawy,
wypoczynku, nauki i spozywania positkOw oraz zespoty sanitarne dla poszczego6lnych
grup wiekowych. Wyposazenie, sprzgt i meble dostosowane byly do wieku dzieci,

posiadaty atesty i certyfikaty.
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Wydano rowniez 18 opinii sanitarnych dla innych form wychowania
przedszkolnego, powotanych do Zycia na mocy rozporzadzenia Ministra Edukacji
Narodowej z dnia 31 sierpnia 2010r. w sprawie rodzajow innych form wychowania
przedszkolnego, warunkéw tworzenia 1 organizowania tych form oraz sposobu
ich dziatania (Dz. U. z 2010r, Nr 161, poz. 1080 z p6zn. zm.). Wedtug stanu na koniec
grudnia 2011 roku pod biezacym nadzorem znajdowalo si¢ 55 innych form wychowania

przedszkolnego.

Szkoty

W 2011 roku ws$rod 413 skontrolowanych szkoét réznych typow 5 funkcjonowato
w budynkach nieprzystosowanych — budowanych w innym celu niz mieszczace si¢
w nich placowki (2 szkoly podstawowe, 1 gimnazjum, 1 zespot szkét oraz 1 szkota
wyzsza). W budynkach w zlym stanie technicznym (wymagajacych kapitalnego lub
czeSciowego remontu) dzialalnos¢ prowadzito 15% skontrolowanych szkoét.
Najwigcej sposrdd nich stanowily zespoty szkét — 26 (22%) oraz szkoly podstawowe —
29 (14%). Ponadto w przypadku 5% szkét stwierdzono nieprawidlowosci dotyczace
zardbwno stanu technicznego, jak 1 czystosci oraz porzadku. W poréwnaniu
do roku 2010 sytuacja w zakresie uzytkowania budynkéw nieprzystosowanych

1 budynkéw w ztym stanie technicznym ksztaltowata si¢ na podobnym poziomie.

Placéowki z pobytem calodobowym

Do placowek catodobowych w zalezno$ci od pelnionej funkcji naleza m.in.:
bursy 1 internaty, pogotowia opiekuncze, domy dziecka, specjalne osrodki szkolno-
wychowawcze. W 2011 roku sposrod 87 bedacych w ewidencji placoéwek nadzorem
objeto 35 obiektow, w tym migdzy innymi 20 internatéw, 3 domy dziecka, 2 domy
studenckie. Nieprawidtowo$ci w zakresie stanu technicznego budynkéw stwierdzono
w 5 placéwkach (14% skontrolowanych), a w przypadku 6 (17%) zaniedbania
dotyczace czystosci 1 porzadku. Wydano 24 decyzje administracyjne.

W placowkach z pobytem catodobowym oprocz pomieszczen mieszkalnych
znajduja si¢ pomieszczenia do nauki, wypoczynku, zaje¢ terapeutycznych, bloki
zywieniowe lub aneksy kuchenne. Pokoje mieszkalne wyposazone sa w meble 1 sprzet
w dobrym stanie technicznym, gwarantujacym bezpieczenstwo zdrowotne dzieci

1 mlodziezy.
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4. Warunki do utrzymania higieny

Z dniem 01 wrzesnia 2011r. weszto w zycie
rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia
18 pazdziernika 2010r.m zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie bezpieczefistwa 1 higieny w publicznych
1 niepublicznych szkotach i1 placéwkach (Dz. U. Nr 215, ==
poz.1408), ktore natozylo na publiczne iniepubliczne |
szkoty i1 placoéwki obowiazek zapewnienia uczniom cieptej
1 zimnej biezacej wody oraz $rodkow higieny osobistej,

a takze utrzymywanie w czystoSci 1 w stanie pelnej

sprawnosci technicznej urzadzen sanitarno-higienicznych.
Przeprowadzone w tym zakresie kontrole sanitarne wykazaly, iz na terenie
wojewodztwa lubuskiego 43 szkoly nie zapewniaja uczniom cieplej wody
w pomieszczeniach sanitarnych (16 szkét podstawowych, 5 gimnazjéw, 1 liceum
ogolnoksztatcace, 21 zespotow szkot), 2 przedszkola oraz 3 inne placowki. W zwiazku
z powyzszym wydano decyzje administracyjne i zalecenia zobowiazujace placowki

do zapewnienia cieptej, biezacej wody w pomieszczeniach sanitarnych.

Podczas kontroli zwracano takze uwage na dostgpno$¢ mydta w dozownikach,
suszarek do rak lub recznikéw papierowych, papieru toaletowego, a takze na wlasciwy
stan techniczny pomieszczen i armatury sanitarnej. Niewtasciwe warunki do utrzymania
higieny stwierdzono w 18% skontrolowanych placéwek. Zaniedbania w tych
placowkach dotyczyly przede wszystkim zlego stanu sanitarno-technicznego
sanitariatow, braku porzadku i czysto$ci armatury sanitarnej, braku dostatecznej ilosci
preparatow do utrzymania czystosci.

W poréwnaniu z rokiem ubieglym nie ulegla zmianie liczba placoéwek,

w ktorych stwierdzono ponadnormatywna liczbe ucznidw przypadajaca na urzadzenie

ustgpowe 1 wynosila 3% skontrolowanych placowek.

5. Warunki pracy ucznia

W trosce o zapewnienie uczniom higienicznych warunkéw nauki poddawano
ocenie $rodowisko pracy ucznia i1 przedszkolaka migdzy innymi poprzez: badanie
obciazenia uczniéw tornistrami i plecakami, analizg rozkltadow zajeé lekcyjnych oraz

badanie dostosowania stanowiska pracy ucznia do jego wzrostu.
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Obciazenie uczniéw tornistrami/plecakami
na terenie wojewodztwa lubuskiego w latach 2007 - 2011
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W roku szkolnym 2010/2011 pomiarem obciazenia tornistrami/plecakami objgto
9332 uczniow 142 szkol podstawowych. Przekroczenie wagi tornistra/plecaka
stwierdzono u 3667 (39,3%) zbadanych uczniow. Najwigcej przypadkow przekroczenia
wagi plecakéw odnotowano u uczniow klas czwartych (53%), a najmniej u ucznidw
klas szostych (31%). W poréwnaniu z rokiem ubieglym odnotowano wzrost liczby

uczniow noszacych zbyt cigzkie tornistry/plecaki.

Zwracano rowniez uwage na realizacje przez dyrektorow szkol przepisu
dotyczacego zapewnienia uczniom w pomieszczeniach szkoly mozliwosci
pozostawiania czg$ci podrgeznikow 1 przyborow szkolnych. W roku szkolnym
2010/2011 skontrolowano w tym zakresie 175 szk6t podstawowych, w tym
38 funkcjonujacych w zespotach szkot. Wigkszo$¢ z nich zapewnia uczniom mozliwosé
pozostawiania czg$ci podrecznikdéw i przyboréow szkolnych w placowce. Najczesciej
w tym celu wygospodarowano miejsce w salach lekcyjnych (88% szkot) lub zakupiono

przeznaczone do tego celu szaftki (12%).

Podczas oceny mebli przedszkolnych

i szkolnych zwracano uwage na oznakowanie

|

mebli, odpowiednie ich zestawienie i stan

techniczny oraz posiadanie certyfikatow.
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260 placowek. Niedostosowane stanowiska
pracy uczniow  stwierdzono w 11%
skontrolowanych oddziatow (2010 rok — 15%),

w tym w 9% oddziatbw w przedszkolach, 13% oddziatéw szkot podstawowych,

7% oddziatéw gimnazjow i 11% oddzialow zespoldow szkol. Analiza tego zjawiska
pokazuje, iz nastepuje systematyczne zmniejszanie niedostosowanych stanowisk pracy

uczniow.
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Na wlasciwy rozw0dj ucznia wplywa rOwniez organizacja procesu nhauczania
w szkolach, zwlaszcza planowania nauki i wypoczynku. W zwiazku z tym podczas
biezacych kontroli dokonywano oceny rozktadu zaje¢ lekcyjnych. W 2011 roku
niezgodne z zasadami higieny tygodniowe rozklady zaje¢ stwierdzono
w 14% skontrolowanych oddziatlow (2010 rok — 16%), w tym: 11% oddzialéw szkot
podstawowych, 12% oddzialow gimnazjow oraz 28% oddzialéw zespotéw szkot.
Najcze$ciej stwierdzane nieprawidtowosci dotyczyly nierdownomiernego rozlozenia
zaje¢ dydaktycznych w poszczegdlnych dniach tygodnia., co zwigzane jest z podzialem
ucznidbw na grupy podczas zaje¢ 1 niewystarczajaca liczba gabinetow lekcyjnych,
dojazdami dzieci do szkot.

Ocenie poddawano réwniez warunki zdrowotne w pracowniach komputerowych
w zakresie ogdlnego stanu sanitarno-higienicznego pomieszczen, wyposazenia sal

1 stanowisk komputerowych oraz ustawienia monitorow. Ogolny stan sanitarno-

higieniczny skontrolowanych pracowni oceniono jako dobry.

6. Infrastruktura do prowadzenia zajec
wychowania fizycznego

Brak infrastruktury do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego dotyczyt
w 2011 roku 43 skontrolowanych placowek (11%), w tym 7% szkdt podstawowych,
15% gimnazjow, 9% zespotow szkot. Zajecia w tych placowkach odbywaly sig
na korytarzach lub w salach lekcyjnych. Wystarczajace warunki do prowadzenia zajgé
wychowania fizycznego stwierdzono w 256 szkotach (63% skontrolowanych). Placowki
te posiadaja zespol sportowy oraz boisko na terenie szkoly lub korzystaja z hal
sportowych, w ktorych w godzinach przedpotudniowych programowo realizowane sa
szkolne zajecia wychowania fizycznego. W wielu placowkach wramach zajgé
wychowania fizycznego dzieci i mtodziez mialy dodatkowa mozliwos$¢ korzystania
z innych form rekreacji (sitownia i klub fitness, basen, hala sportowa).

Podczas  kontroli  blokéw  sportowych  zwracano  roéwniez  uwage
na wykorzystywanie natryskéw po obowiazkowych zajeciach wychowania fizycznego.
Jedynie w przypadku 17% placowek posiadajacych szkolne zespoly sportowe z pelnym
zapleczem socjalno-sanitarnym mlodziez korzysta z natryskéw zawsze po zajeciach

wychowania fizycznego. Zdecydowanie czgsciej uczniowie korzystaja z natryskoéw

po dodatkowych zajeciach sportowych.
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7. Warunki realizacji profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad uczniami w szkole

Zgodnie z ustawa o systemie o$wiaty szkola powinna zapewni¢ uczniom
mozliwos¢ korzystania z gabinetu profilaktyki zdrowotnej 1 pomocy przedlekarskie;.

W 2011 roku skontrolowano w tym zakresie 405 placéwek, sposrod ktorych
261 (64%) posiadalo gabinety profilaktyki zdrowotnej 1 pomocy przedlekarskiej
(2010 rok — 67%). W przypadku pozostatych placowek profilaktyczna opieke
zdrowotna zapewniano w pomieszczeniach zastepczych na terenie szkoty, w zaktadach

opieki zdrowotnej lub w gabinetach innych placéwek.

Gabinety profilaktyki zdrowotnej
i pomocy przedlekarskiej w szkolach
wojewddztwa lubuskiego w 2011 roku
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W skontrolowanych gabinetach zapewnione byly warunki sanitarno-higieniczne
itechniczne (pomieszczenia wykorzystywane wylacznie do celow  praktyki
pielegniarskiej, powierzchnia gabinetu dostosowana do posiadanego sprzetu
1 wyposazenia, $ciany i podtogi wykonywane z materialow trwatych, zmywalnych,
odpornych na dziatanie $rodkoéw dezynfekcyjnych). Niewtasciwy stan sanitarno-
higieniczny 1 techniczny stwierdzono w 8 przypadkach, wydano decyzje

administracyjne 1 zalecenia.

8. Warunki wypoczynku dzieci i mtodziezy

W 2011 roku wedtug elektronicznej bazy Ministerstwa Edukacji Narodowej
na terenie lubuskiego zarejestrowane byty 372 turnusy wypoczynku dzieci i mtodziezy

(2010 rok - 346), w tym 89 wypoczynku zimowego 1 283 wypoczynku letniego.
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W ramach nadzoru nad miejscami wypoczynku przeprowadzono 260 kontroli

1 skontrolowano 248 turnuséw, na ktérych wypoczywato 14744 dzieci i mtodziezy.

Wiasciwych warunkéw sanitarno-higienicznych nie zapewniono w przypadku
37 turnusow (14% skontrolowanych), a stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty m.in.
ztego stanu sanitarno-higienicznego i technicznego obozow pod namiotami, braku
biezacego porzadku i czystosci, zlego stanu sanitarno-technicznego pomieszczen
osrodka wypoczynkowego, zltego stanu sanitarno-higienicznego w pomieszczeniach
bloku zywieniowego. Wydano 23 decyzje administracyjne obligujace do usunigcia

uchybien oraz natozono 2 mandaty karne.

Podobnie jak w latach ubieglych nadzér nad placéwkami wypoczynku
prowadzony byl we wspotpracy z przedstawicielami Kuratorium O$wiaty, Policji,
Strazy Pozarnej, co pozwolito na biezaca wymiang informacji na temat miejsc

wypoczynku dzieci 1 mlodziezy 1 zwigkszenie bezpieczenstwa wypoczywajacych.

Podsumowanie

1. Stan sanitarno-higieniczny i techniczny skontrolowanych w 2011 roku placowek
nauczania i wychowania oceniono w wigkszosci jako dobry i dostateczny. Jednak
prowadzone prace remontowe sa nadal niewystarczajace w  stosunku
do istniejacych potrzeb, co skutkuje duza liczba decyzji administracyjnych
zmieniajacych termin wykonania obowiazkow.

2. Warunki sanitarno-higieniczne  ulegaja  poprawie, jednak  stwierdzono
funkcjonowanie jeszcze 43 szkét nie zapewniajacych w pomieszczeniach
sanitarnych cieptej, biezacej wody.

3. Zmniejszeniu ulegla liczba oddzialow z niewlasciwym rozkladem zajeé
lekcyjnych oraz niedostosowanymi do wzrostu uczniéw meblami szkolnymi.

4. Placéwki letniego i zimowego wypoczynku dzieci i milodziezy zostaty

przygotowane prawidtowo 1 w wigkszosci nie budzity zastrzezen.
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IX. Warunki ochrony przed promieniowaniem
jonizujacym i niejonizujagcym

1. Informacje ogéline

Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp.
realizuje na terenie wojewoddztwa lubuskiego zadania z zakresu zdrowia publicznego
poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami higieny radiacyjnej. Dziatalno$¢ ta
to I-instancyjny biezacy i zapobiegawczy nadzor sanitarny obejmujacy kontroleg
medycznych zastosowan promieniowania jonizujacego, realizacj¢ przez uzytkownikow
urzadzen radiologicznych zasad ochrony radiologicznej pacjenta, kontrolg
wykorzystania urzadzen wytwarzajacych pole i promieniowanie elektromagnetyczne,
stosowanych w ochronie zdrowia, przemysle, radio i telekomunikacji. Do innych zadan

nalezy kontrola warunkow pracy i ochrony zdrowia osob zatrudnionych w narazeniu.

W ramach zapobiegawczego nadzoru inwestycyjnego przed wydaniem zezwolen
na uruchomienie nowych pracowni oraz uruchomienie 1 stosowanie aparatury
rentgenowskiej do celow medycznych oceniano jednostki organizacyjne w zakresie
spelnienia wymagan higienicznych 1 zdrowotnych, w tym higieny radiacyjne;j.
Opiniowano projekty techniczne pracowni, sprawdzajac poprawno$¢ wykonanych
obliczen oraz ochronno$¢ zaprojektowanych oston statych. Celem zadania byla
realizacja inwestycji zapewniajaca bezpieczenstwo pracownikdw i 0sob z ogélu

ludnosci przebywajacych w sasiedztwie pracujacych aparatow rentgenowskich.

W ramach nadzoru biezacego sprawowano kontrolg oséb zatrudnionych
w warunkach narazenia na promieniowanie jonizujace i niejonizujace. Kontrolowano
prowadzenie przez pracodawcow  specjalistycznych  szkolen = wewngtrznych
dla pracownikéw, a takze objecie o0s6b narazonych wilasciwa opieka lekarska.
Wykonywano pomiary dozymetryczne w kierunku oceny zastosowanych oston statych

przed promieniowaniem jonizujacym oraz warunkow na stanowiskach pracy.

W ramach ,,Monitoringu i urz¢dowej kontroli zZywnos$ci” oraz prac Placowki
Pomiaréw Skazen Promieniotwdrczych wykonywano badania radioaktywnos$ci prob

srodowiskowych 1 zywnosciowych.

Przy realizacji biezacych zadan wspoipracowano z Krajowym Centrum Ochrony
Radiologicznej w Ochronie Zdrowia w Lodzi, Instytutem Medycyny Pracy w Lodzi,
Prezesem Panstwowej Agencji Atomistyki, Wojewddzkim Osrodkiem Koordynujacym
w Zielonej Gorze, a takze z Konsultantem Wojewddzkim ds. Radiologii i Diagnostyki
Obrazowe;.
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2. Ochrona radiologiczna w pracowniach
rentgenowskich oraz nadzér nad aparatura
rentgenowska

Na terenie wojewddztwa lubuskiego w 2011r. uzytkowano ogdétem 344 aparaty
rentgenowskie do celow diagnostyki medycznej, ktére stosowane byly na terenie
224 pracowni oraz 16 obiektéw stosujacych urzadzenia radiologiczne bez pracowni
rentgenowskich. Nadzorem w zakresie higieny radiacyjnej objgto 94 diagnostyczne
pracownie rentgenowskie oraz 11 aparatéw rtg bez pracowni. Skontrolowano
129 urzadzen radiologicznych, przeprowadzajac 111 kontroli sanitarnych. Podczas
wizytacji wykonywano pomiary dozymetryczne w kierunku oceny oston stalych przed
promieniowaniem jonizujacym oraz oceny warunkéw na stanowiskach pracy.
Pomiarami objeto 103 urzadzenia radiologiczne i wykonano 206 pomiardw.

Na stan ochrony radiologicznej uzytkownika oraz pacjenta w pracowni rtg
wpltywa wiele czynnikow. Jednym z najbardziej istotnych jest wyposazenie aparaturowe

1 materiatlowe pracowni rentgenowskich.

Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp. wydat
w 2011r. 48 nowych decyzji zezwalajacych na uruchomienie i stosowanie aparatow
oraz 26 decyzji zezwalajacych na uruchomienie pracowni rentgenowskich. Decyzje
zezwalajace na stosowanie aparatury rentgenowskiej do celow medycznych wydawane
byly po przeprowadzeniu kontroli sanitarnych odbiorowych, ocenie stopnia
przygotowania obiektow, a takze sprawdzeniu obowiazujacej i wymaganej przepisami

prawnymi dokumentacji.

Zlikwidowana zostala 1 jednostka organizacyjna stosujaca urzadzenia
radiologiczne, dla ktorej wydano decyzj¢ cofajaca zezwolenie panstwowego

wojewodzkiego inspektora sanitarnego.

Podobnie jak w latach ubiegtych najwigksza grupe nowo uruchamianych urzadzen
stanowity aparaty rentgenowskie stomatologiczne do zdje¢ wewnatrzustnych.
Jednocze$nie zauwaza si¢ tendencj¢ do doposazenia przez lekarzy dentystow
posiadajacych juz aparat rtg w aparaty specjalistyczne do zdje¢ pantomograficznych,

wyposazone w przystawki cefalometryczne.
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Szpitale zakupuja natomiast nowe urzadzenia
radiologiczne stosowane na blokach operacyjnych do

radiologii zabiegowe;.

IloSci oraz zestawienie
zastosowan aparatow, dla

ktérych wydano w 201 1r.

nowe zezwolenia

przedstawia wykres. Dla porownania dane zestawiono

z rokiem 2009 1 2010.
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Przed wydaniem zezwolen na uruchomienie pracowni rentgenowskich oceniano

w zakresie ochrony radiologicznej projekty oston statych.

W 2011r. zatwierdzono wydajac opinie sanitarne 36 projektow nowych pracowni
rentgenowskich. Porownujac rok 2010 1 2009, gdy =zatwierdzono odpowiednio
43 1 52 projekty oston stalych liczba nowo uruchamianych pracowni rentgenowskich

nieznacznie zmalala.
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Poréwnawcze zestawienie uzytkowanych na terenie wojewodztwa lubuskiego
w latach 2009-2011, w rdéznych zastosowaniach medycznych, ilosci urzadzen

radiologicznych przedstawiono na wykresie.

Medyczne aparaty rtg

ORok 2009 0ORok 2010
mRok 2011

Liczba uzytkowanych aparatow rentgenowskich nie ulega zasadniczej zmianie.
Czes¢ starej, niespelniajacej wymogow aparatury medycznej jest wycofywana
z uzytkowania i zastgpowana nowymi urzadzeniami. Dzigki temu stan aparatury
rentgenowskiej stosowanej na terenie wojewodztwa lubuskiego ulega systematycznej
poprawie. Kazda nowo uruchamiana pracownia oraz nowe urzadzenie radiologiczne
to poprawa w zakresie warunkow diagnozowania pacjentdéw. Obecnie 73% stosowanych
na terenie wojewddztwa urzadzen radiologicznych zostato wyprodukowanych po 2000r.
Niestety do starszych urzadzen naleza najczgs$ciej aparaty ogdlnodiagnostyczne,
stosowane w Zaktadach Diagnostyki Obrazowej w lecznictwie zamknigtym, shuzace
duzym grupom pacjentéw. Podobnie sytuacja ksztaltuje si¢ w calym kraju. Zestawienie
stosowanych na terenie wojewodztwa lubuskiego urzadzen z podzialem na lata

ich produkcji przedstawiono na dotaczonym wykresie.

Wiek stosowanych urzadzen radiologicznych
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Z rozmow prowadzonych z kierownictwem kontrolowanych jednostek
organizacyjnych wynika, zZe istnieje duza $wiadomo$¢ koniecznosci odnowienia
stosowanych urzadzen radiologicznych. W wielu placowkach prowadzone sa wstgpne
rozmowy z oferentami oraz post¢powania przetargowe.

W 2011r. uruchomione zostaly nowe aparaty rentgenowskie w szpitalach
wojewodztwa lubuskiego. Byly to m.in. aparaty: do diagnostyki w radiologii
zabiegowej typu Artis Zee w Wielospecjalistycznym Szpitalu SPZOZ w Nowej Soli,
aparat jezdny z ramieniem ,,C” typu TCA 5U w Powiatowym Centrum Zdrowia
Sp. z 0.0. NZOZ Szpital Powiatowy w Drezdenku, aparat jezdny przytozkowy typu
Transportix Tx-16-MLP w Powiatowym Centrum Ustug Sp. z o0.0. NZOZ Szpital
Na Wyspie w Zarach. Oddane zostaly do eksploatacji réwniez nowe urzadzenia
specjalistyczne, w tym aparat rtg do badan naczyniowych typu Ziehm Vision RFD
w Szpitalu Wojewddzkim SPZOZ w Zielonej Gorze, tomograf komputerowy typu Light
Speed VCT w EUROMEDIC DIAGNISTIC POLSKA Sp. z 0.0. NZOZ Lubuskie
Centrum Medyczne w Zielonej Gorze oraz cyfrowy aparat ogodlnodiagnostyczny
w Gorzowskim Centrum Medycznym Medi-Raj Sp. z 0.0 w Gorzowie Wlkp.

Pozytywnie nalezy oceni¢ stan oraz funkcjonowanie na terenie wojewodztwa
lubuskiego aparatury mammograficznej, bioracej udzial w badaniach na rzecz
»Populacyjnego programu wczesnego wykrywania raka piersi”. Nowe urzadzenia - lata
produkcji 2005-2008 posiada sze$¢ jednostek, pozostale trzy stosuja urzadzenia
wyprodukowane w latach 1999-2002. Przeprowadzony w 2011r. przez Wojewodzki
Osrodek Koordynujacy w Zielonej Gorze audyt wykazal wilasciwe funkcjonowanie
wigkszosci bioracych udzial w programie jednostek. W dwoch przypadkach wyniki
audytu $wiadczyly o nieprawidtowej realizacji badan w zakresie ocenianych
parametréw. Obie jednostki przeprowadzily dziatania naprawcze dla stosowanych
aparatéw 1 procedur, w celu wyeliminowania nieprawidtowosci.

Poza stanem stosowanej aparatury rentgenowskiej istotny wplyw na ochrong
radiologiczna maja rowniez warunki lokalowe, stan techniczny pomieszczen,
przestrzeganie zasad pracy z aparatem, kwalifikacje personelu, wyposazenie w $rodki
ochrony osobistej dla personelu i pacjenta, a takze zasadno$¢ skierowan na badania
w aspekcie korzys$ci 1 narazenia na promieniowanie rentgenowskie.

Podczas przeprowadzanych kontroli stwierdzano nieprawidtowosci. Najczestsze
z nich wraz z ich procentowym rozktadem zostaly przedstawione na zamieszczonym

wykresie.

Opracowano w Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp. 116/167



Rozktad nieprawidtowosci w medycznych pracowniach rtg
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Podobnie jak w latach poprzednich, najcze$ciej stwierdzanym uchybieniem
w 2011r. byt brak eksploatacyjnych, podstawowych i specjalistycznych testow kontroli
fizycznych parametrow jakosci aparatury przy urzadzeniach radiologicznych a takze
nie objecie pracownikow wilasciwa profilaktyka lekarska i nie posiadanie aktualnych
badan lekarskich wraz z orzeczeniem o dopuszczeniu do pracy w narazeniu
na promieniowanie jonizujace. W czterech pracowniach nie zostata zatrudniona osoba
posiadajaca uprawnienia inspektora ochrony radiologicznej, ktora pelnitaby wewnetrzny
nadzor nad przestrzeganiem wymagan bezpieczenstwa jadrowego 1 ochrony
radiologiczne;j.

Wystepowaty rowniez uchybienia w zakresie stanu technicznego stosowanej
aparatury rentgenowskie;j.

Dzial Laboratoryjny WSSE w Gorzowie Wlkp. wykonat w 2011r. w ramach
nadzoru testy specjalistyczne oceniajace funkcjonujaca na terenie wojewodztwa
lubuskiego aparatur¢ rentgenowska. Przebadano ogotem 35 rdéznych aparatow
rentgenowskich  wykonujac 391  testow. Wyniki  prawidlowe dotyczyty
ponad 95% ogolnej liczby wykonanych badan. Kierownikom pozostatych jednostek
organizacyjnych nakazano analizg otrzymanych sprawozdan z wykonanych testow oraz
doprowadzenie stosowanych aparatow rentgenowskich do wiasciwego stanu
technicznego, umozliwiajacego wykonywanie radiologicznych procedur medycznych
przy zastosowaniu wlasciwych parametrow pracy urzadzen oraz wykonanie testow
odbiorczych, w celu wykazania zgodno$ci fizycznych parametréw technicznych
ze specyfikacja naprawy.

Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie WIkp.
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po stwierdzeniu uchybien, wydat w 2011r. 6 decyzji merytorycznych nakazujacych
ich usunigcie. Liczba wydawanych w 2011r. decyzji, w poréwnaniu z rokiem 2010
12009, gdy prowadzono odpowiednio 9 i 4 postgpowania administracyjne utrzymuje si¢

na zblizonym poziomie.

Podobnie jak w latach poprzednich rowniez w roku 2011 kwestionowany byt
zakres wykonywanych wewngtrznych testow podstawowych. Testy podstawowe
wykonywane sa przez pracownikow jednostki ochrony
zdrowia  uprawnionych do  obstugi urzadzen
radiologicznych. Ich szczegdlowy zakres, dopuszczalne
odchylenia badanych fizycznych parametréw i czgstos¢
wykonywania okre$laja przepisy prawne. Pracownie

rentgenowskie wdrozyly obowiazek wykonywania testow

podstawowych, jednak nie w pelnym zakresie z uwagi
na koszty zakupow wymaganych fantomow 1 urzadzen pomiarowych (sensytometr,

densytometr).

Kontrola dawek indywidualna w 2011r. objetych bylo na terenie wojewddztwa
lubuskiego 855 os6b na ogoélna liczbg 895 o0so6b zatrudnionych w narazeniu
na promieniowanie jonizujace. Kierownicy jednostek organizacyjnych pomimo
kwalifikacji pracownikow do kategorii narazenia B, niewymagajacej dozymetrii
indywidualnej, podejmuja decyzj¢ o tej formie dozymetrii. W 2011r. nie stwierdzono

przekroczen indywidualnych dawek kwartalnych 1 rocznych.

Pozytywnie nalezy oceni¢ zaangazowanie, wdrazanie zasad pracy przez
pracownikow oraz $§wiadomo$¢ zagrozen wynikajacych z zatrudnienia w narazeniu na

promieniowanie jonizujace.

3. Ochrona przed promieniowaniem i polami
elektromagnetycznymi

Na terenie wojewddztwa lubuskiego uzytkowane sa
urzadzenia wytwarzajace pole elektromagnetyczne. Obecnie
ewidencjach jest 71 uzytkownikdéw tego typu urzadzen.
Nadzorowi prowadzonemu przez Panstwowa Inspekcje

Sanitarng podlegaja urzadzenia, przy ktorych stwierdzono

wystgpowanie ponadnormatywnych natg¢zen pol
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elektromagnetycznych. Sa to urzadzenia — Zzrodta wykorzystywane w stuzbie zdrowia
do celow terapeutycznych i chirurgicznych, a takze urzadzenia przemystowe. W 2011r.
objeto nadzorem 218 urzadzen wykorzystywanych do celéw medycznych (diatermie
terapeutyczne, terapulsy, magnetroniki, diatermie chirurgiczne) oraz 120 urzadzen
przemystowych (urzadzenia do hartowania, zgrzewarki, nagrzewnice indukcyjne).
Urzadzenia te zainstalowane sa na terenie 51 podmiotow leczniczych oraz 20 zaktadow
przemystowych. Iloéciowy rozktad wykorzystywanych w réznych dziedzinach urzadzen

zaprezentowano na wykresie.

Urzadzenia wytwarzajace PEM
10 O przemystowe : urzadzenia Przy zrodtach

G indukcyjne . h 1
J O przemystowe : zgrzewarki ytwarzajacych pola
elektromagnetyczne
@ medyczne : inne (NMR,
magnetroniki) kontrolowane  jest
O medyczne : diatermie . .
106 terapeutyczne bezpieczne ich
! ‘ ‘ : : : ‘ W medyczne : aparaty do .
0O 20 40 60 80 100 120  elektrochirurgil wykorzystywanie,

objecie pracownikow
wlasciwa opieka lekarska, w celu niedopuszczenia do pracy i przebywania w strefach
ochronnych  tych  pracownikow, u  ktoérych  stwierdzono
przeciwwskazania zdrowotne lub zmiany chorobowe mogace ulec
zaostrzeniu podczas pracy w hnarazeniu na pola e-m oraz
specjalistyczne szkolenia dla pracownikow obstugujacych urzadzenia.
Obowiagzkiem pracodawcy jest ustalenie stopnia szkodliwos$ci
dla  zdrowia  pracownikbw =~ w  stosowanych  procesach
technologicznych, informowanie pracownikow o ryzyku zawodowym
zwigzanym z ekspozycja na pola, przeprowadzanie na swoj koszt
pomiaréw pol elektromagnetycznych w $rodowisku pracy, a takze

wyposazenie w odpowiednie srodki ochrony indywidualne;.

W 2011r. skontrolowano 17 podmiotéw leczniczych oraz
2 zaklady przemystowe, bgdace uzytkownikami 68 medycznych
oraz 42 przemystowych urzadzen wytwarzajacych silne pola elektromagnetyczne.
Tylko w jednej z kontrolowanych jednostek stwierdzono nieprawidiowosci zwiazane
z brakiem pomiardw kontrolnych rozktadéw natgzen pol elektromagnetycznych wokot
stosowanych zrodet. Podobnie wygladal w tym zakresie rok 2010, gdy dodatkowo

stwierdzono brak aktualnych szkolen u pracownikdéw obstugujacych urzadzenia. Byly to
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nieprawidlowosci, ktére pojawialy sie najcze$ciej rowniez podczas kontroli
w latach ubieglych. Przyczyna tego jest niewatpliwie duze obciazenie finansowe

jednostek, wynikajace z tych wlasnie obowiazkow.

Na stanowiskach pracy przy urzadzeniach wytwarzajacych pola e-m
zatrudnionych byto 1248 o0s6b uznanych za zawodowo narazone. Klasyfikacja
pracownikow odbywa si¢ w oparciu o rzeczywiste narazenie na promieniowanie
elektromagnetyczne, czego miernikiem jest wskaznik ekspozycji W, obliczany jako
stosunek dozy rzeczywistej z warto$ci nat¢zen pol e-m mierzonych na stanowiskach
pracy oraz czasu eksponowania pracownika - do dozy dopuszczalnej normowanej przez
akty prawne. Ilo$¢ o0sob zatrudnionych w narazeniu na pola elektromagnetyczne,

oceniong warto$cig wskaznika ekspozycji, przedstawiono na zataczonym wykresie.

Kwalifikacja pracownikéw
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Najwigksza liczba pracownikow — 1129 osob, byla zatrudniona w warunkach
ekspozycji dopuszczalnej (wskaznik ekspozycji W < 0,5). W warunkach ekspozycji
warunkowo-dopuszczalnej (wskaznik ekspozycji 0,5 < W < 1) zatrudnione byly
103 osoby, a nadmiernej (wskaznik ekspozycji W > 1) — 24 osoby. W sytuacji
stwierdzenia zatrudnienia w warunkach ekspozycji nadmiernej zostaty wprowadzone
srodki organizacyjne (ograniczanie czasu pracy pracownikéw do dopuszczalnych,
rotacja pracownikoOw, zmiany w usytuowaniu stanowisk pracy przy zrédlach,

ekranowanie) eliminujace zagrozenie.

4. Aktywnosci promieniotwdrcze sztuczne
i naturalne srodowiska i zywnosci

W strukturze Oddzialu Badan Radiacyjnych Dzialu Laboratoryjnego WSSE
w Gorzowie Wlkp. funkcjonuje Placowka Pomiaréw Skazen Promieniotworczych.

Prace placowki sa zgodne z harmonogramem ustalonym przez Prezesa Panstwowej
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Agencji Atomistyki oraz Glownego Inspektora Sanitarnego w ramach programu
,»Monitoring 1 urzedowa kontrola zywno$ci”. W badanych, ré6znych grupach produktoéw
zywnos$ciowych 1 elementéw sSrodowiska wykonywano metoda spektrometryczna
pomiary aktywnosci Cs137 (izotop cezu). Wykonano ogétem 57 oznaczen Csl37
w probach mleka, drobiu, migsa, jaj, warzyw, owocdw, pasz, zboza oraz opadzie
catkowitym, wodzie wodociagowej 1 powierzchniowe;.

Waznym wskaznikiem zagrozenia radiologicznego cztowieka, pochodzacym
od spozywanych produktow, jest mleko. Na wykresie przedstawiono rozklad
aktywnosci Cs137 w probkach mleka, pobranych od producentéw z terenu

wojewodztwa lubuskiego.

Aktywnosc¢ cezu-137 w mleku w latach 1987-2011
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Wysokie warto$ci aktywnos$ci stwierdzane byly w probach mleka jedynie
bezposrednio po awarii elektrowni jadrowej w Czarnobylu. Obecnie $rednia aktywnos¢

Cs137 w probach mleka ptynnego pozostaje na poziomie <0,43 Bq/l.

Stosunkowo wysoki poziom zawartosci cezu, wynikajacy z zachowania si¢ tego
pierwiastka w $rodowisku lesnym, utrzymuje si¢ w grzybach. W roku 2011 $rednia

zawarto$¢ izotopu Cs137 w podgrzybkach wynosita 34,4 Bg/kg.

Nalezy jednoczesnie podkresli¢, ze w okresie przed awaria zawarto$ci izotopu
Cs137 w grzybach byly roéwniez wyzsze od zawartosci w innych produktach
spozywczych, a zawarto$¢ tego izotopu w grzybach hodowlanych pozostaje

na poziomie nizszym od 1 Bq/kg.
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Aktywnosc¢ Cs-137 w grzybach w latach 1987-2011
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W tabeli zostaly zestawione wyniki pomiaréw aktywnosci Cs137 w probach

zywnosciowych 1 srodowiskowych na przetomie lat 1998+ 2011.

Lata cafl):())j:'ii ty Mieko Migso Ryby |Warzywa| Owoce | Grzyby Jaja
[Bq/m’] [Ba/ll | [Ba/kg] | [Ba/kg] | [Ba/kg] | [Ba/kg]l | [Ba/kg] | [Ba/kg]

1998 0,7 1,1 1,3 1,0 1,5 0,8 767,5 1,1
1999 0,7 0,9 1,6 1,3 1,6 1,6 - 0,9
2000 0,7 1,2 1,4 0,8 2,2 1,0 180,0 0,8
2001 0,6 1,1 1,0 0,8 1,5 0,8 125,6 1,7
2002 0,6 0,8 1,4 1,0 1,0 0,5 - 1,0
2003 0,6 0,7 0,8 0,8 1,0 0,7 - 0,6
2004 0,6 0,6 2,0 1,4 1,3 1,1 89,3 1,6
2005 - 0,6 2,1 1,8 2,1 1,0 83,0 1,6
2006 <0,30 1,0 1,0 1,2 0,4 <0,31 41,8 0,9
2007 0,6 1,3 1,1 1,4 1,4 <0,8 107,5 1,1
2008 <0,49 <0,53 0,6 0,6 0,7 1,0 96,5 1,3
2009 <0,44 <0,61 <0,64 <0,5 <0,74 <0,6 88,1 <0,64
2010 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 102,3 <0,43
2011 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 <0,43 34,4 <0,43

Wykonywane pomiary wskazuja, ze zawarto$ci sztucznych pierwiastkow
promieniotworczych ~w  powietrzu, opadach  atmosferycznych, = wodach
powierzchniowych, w wodzie pitnej oraz zywno$ci sa wielokrotnie nizsze od
obowiazujacych w Polsce oraz krajach Unii Europejskiej wartosci dopuszczalnych

stezen izotopow cezu dla produktéw zywnosciowych.
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Podsumowanie

1. W 2011r. przeprowadzono ogétem 103 kompleksowe kontrole w zakresie higieny
radiacyjnej.  Lubuski  Panstwowy  Wojewoddzki  Inspektor  Sanitarny
w Gorzowie Wlkp. wydat 84 decyzje merytoryczne, w tym nakazujace usunigcie
stwierdzonych uchybien 1 nieprawidlowosci.

2. Prowadzony nadzor pozwala na pozytywna ocene zasad pracy przestrzeganych
przy obsludze aparatury rentgenowskiej oraz urzadzen wytwarzajacych pole
elektromagnetyczne.

3. Stan pomieszczen oraz urzadzen, zwiazany z wymaganiami w zakresie higieny
radiacyjnej nalezy uzna¢ za zadawalajacy. Stwierdzane uchybienia
1 nieprawidlowos$ci usuwane byly na biezaco w toku prowadzonych postgpowan
administracyjnych.

4. Jako$¢ stosowanej medycznej aparatury rentgenowskiej monitorowana jest
poprzez  sprawdzanie =~ wynikdOw  wykonywanych  przy  urzadzeniach
eksploatacyjnych, podstawowych i specjalistycznych testow kontroli jakosci.
Realizacja zadania jest bardzo istotna dla ochrony radiologicznej pacjenta.

5. Personel obstugujacy urzadzenia radiologiczne objety byt w wigkszosci ocena
narazenia w  formie  dozymetrii  indywidualnej. Nie  stwierdzono
w 2011r. przypadkoéw zagrozenia zdrowia 1 zycia zatrudnionych w narazeniu
pracownikow, w tym przekroczen indywidualnych dawek granicznych
kwartalnych i rocznych.

6. W 2011r. nie zanotowano na terenie wojewodztwa awarii, zdarzen, wypadkow

radiacyjnych.
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X. Dziatalnos¢ w ramach zapobiegawczego
nadzoru sanitarnego

1. Wprowadzenie

Zapobiegawczy Nadzor Sanitarny wykonuje zadania o charakterze
prewencyjnym na etapie planowania, projektowania, realizacji 1 dopuszczenia
do uzytkowania obiektow budowlanych. Do zakresu dziatania Zapobiegawczego
Nadzoru Sanitarnego, naleza:

%+ opiniowanie projektow plandéw zagospodarowania przestrzennego wojewodztwa,
miejscowych plandw zagospodarowania przestrzennego, studium uwarunkowan
1 kierunkéw zagospodarowania przestrzennego gmin,

¢ zajmowanie stanowiska w sprawie koniecznos$ci przeprowadzenia strategicznej
oceny oddziatywania na §rodowisko,

* uzgadnianie zakresu i stopnia szczegoétowosci informacji wymaganych w prognozie
oddziatywania na $rodowisko,

¢ opiniowanie przedstawionego projektu dokumentu wraz z prognoza oddzialywania
na srodowisko,

* zajmowanie stanowiska w sprawie konieczno$ci przeprowadzenia oceny
oddziatywania przedsigwzigcia na $rodowisko, a w przypadku stwierdzenia takiej
potrzeby ustalenie zakresu raportu o oddziatywaniu przedsigwzigcia na srodowisko,

¢ zajmowanie stanowiska w sprawie warunkow realizacji przedsigwzigcia, przed
wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach,

* uzgadnianie dokumentacji projektowych pod wzgledem wymagan higienicznych
1 zdrowotnych, dotyczacych planowanych inwestycji lub istniejacych,
zmieniajacych sposob uzytkowania,

* uczestniczenie w dopuszczeniu do uzytku obiektow budowlanych, statkow
morskich, zeglugi srodladowej 1 powietrznych oraz srodkow komunikacji ladowe;j,

% wydawanie zgody, w porozumieniu z wlasciwym okrggowym inspektorem pracy,
na odstgpstwa od wymagan technicznych i bhp w zakresie zaglgbienia posadzek
ponizej poziomu terenu i oswietlenia dziennego, a takze w zakresie wysokosci
pomieszczen,

% uzgadnianie odlegtosci zbiornikow bezodptywowych na nieczystosci ciekle

od pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi,
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* wydawanie opinii w sprawie usytuowania miejsc na pojemniki i kontenery
na odpady state,

¢ uzgadnianie ekspertyz technicznych,

“ opiniowanie programoéw dostosowania podmiotdow wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza,

¢ kontrola inwestycji w trakcie realizacji i w odbiorach koncowych,

*¢ nadzor nad dzialalnoscia rzeczoznawcow ds. sanitarnohigienicznych.

Oddzial Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego sprawuje nadzor nad procesem
inwestycyjnym w szczegllno$ci poprzez nadzorowanie obiektow uzytecznosci
publicznej przeznaczonych na potrzeby: os$wiaty, szkolnictwa wyzszego, nauki,
wychowania, opieki zdrowotnej, spotecznej lub socjalnej, obstugi bankowej, handlu,
gastronomii, ustug, turystyki, sportu itp., w celu zapewnienia odpowiedniego standardu
sanitarnego 1 zdrowotnego tych obiektow. Podczas opiniowania 1 uzgadniania
dokumentacji egzekwowane sa rozwiazania projektowe gwarantujace zachowanie
w tych obiektach wlasciwych warunkéw higienicznych 1izdrowotnych oraz
wyeliminowanie (lub maksymalne ograniczenie) niekorzystnego oddzialywania

inwestycji na srodowisko, a tym samym na zdrowie ludzi.

2. Uzgodnienia przedsiewzie¢ w zakresie
srodowiskowych uwarunkowan

Zasady przeprowadzania ocen oddziatywania przedsigwzig¢ na S$rodowisko
zawarte sa w dziale V ustawy z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu informacji
o Srodowisku i jego ochronie, udziale spoleczenstwa w ochronie Srodowiska oraz
o ocenach oddziatywania na srodowisko (Dz.U. Nr 199, poz. 1227 z po6zn.zm.).
Przeprowadzenia oceny oddziatywania przedsigwzigcia na $rodowisko wymaga
realizacja planowanych przedsigwzig¢ mogacych zawsze znaczaco oddzialywaé
na $rodowisko oraz planowanych przedsiewzi¢g¢ mogacych potencjalnie znaczaco
oddziatywa¢ na $rodowisko, jezeli wlasciwy organ stwierdzit obowiazek
przeprowadzenia oceny.

W roku 2011 wydano 440 opinii w sprawie konieczno$ci przeprowadzenia
oceny oddziatywania przedsiewzigcia na srodowisko (w 81 przypadkach stwierdzono
potrzebg przeprowadzenia takiej oceny i okre§lono zakres raportu) oraz 123 opinie
w sprawie warunkow realizacji przedsigwzigcia, przed wydaniem decyzji

o srodowiskowych uwarunkowaniach 1 8 opinii przed wydaniem postanowienia przez
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regionalnego dyrektora ochrony s$rodowiska w sprawie uzgodnienia warunkow
realizacji przedsigwzigcia. Opinie przygotowano w oparciu o charakterystyke
przedsigwzigcia, emisje i wystgpowanie innych uciazliwo$ci, rodzaj i skalg mozliwego
oddzialywania, prawdopodobienstwo oddziatywania, czas trwania, czgstotliwos¢,
odwracalnos$¢ i1 zasigg oddziatywania.

W ramach oceny oddzialywania na $rodowisko analizowano oraz oceniano
bezposredni 1 posredni wptyw danego przedsigwzigcia na zdrowie 1 warunki zycia ludzi
mieszkajacych w sasiedztwie planowanych inwestycji oraz sposoby zapobiegania
1 zmniejszania negatywnego oddziatywania przedsigwzig¢. Przy uzgadnianiu warunkow
realizacji przedsiewzig¢ mogacych znaczaco oddziatywac¢ na $rodowisko szczegodlna
uwage zwracano na ochron¢ zdrowia ludzi przed hatasem 1 drganiami,
zanieczyszczeniem powietrza, wody pitnej 1 gleby oraz promieniowaniem
elektromagnetycznym. W zwiazku z powyzszym wymagano uwzglednienia na etapie
projektowania, a nastgpnie realizacji nastgpujacych zabezpieczen: stosowanie ekranow
akustycznych, wymiana stolarki okiennej, realizacja pasOw zieleni izolacyjnej,
zastosowanie technologii 1 wurzadzen ograniczajacych emisje¢ pylow 1 gazéw
do atmosfery, zastosowanie odpowiednich oston chroniacych przed promieniowaniem

elektromagnetycznym oraz jonizujacym.

Do najwazniejszych inwestycji uzgodnionych w 2011r. na etapie warunkow
realizacji przedsiewziecia, przed wydaniem decyzji o Srodowiskowych

uwarunkowaniach, naleza m.in.:

» rozbudowa zaktadu produkujacego deski rozdzielcze 1 panele drzwiowe
do samochodéw na dziatce nr 371, obrgb 7 Chréscik przy ul. Szczecinskiej
w Gorzowie Wikp.,

» budowa i eksploatacja stacji paliw pltynnych przy Al Konstytucji 3 Maja
w Gorzowie Wlkp.,

» rozbudowa zaktadu produkcyjnego na dziatkach o nr 67/39, 67/38, obrgb Osiedle
Poznanskie w Gorzowie Wlkp.,

» budowa zespotu elektrowni wiatrowych Wawréw wraz z infrastruktura techniczna,

» budowa stacji demontazu pojazdéw wycofanych z eksploatacji w Dabroszynie 84c,

» odzysk, zbieranie i transport odpadéow z wydobywania kruszywa naturalnego oraz

odpadéw budowlanych na dzialce o nr ewid. 54 obreb Janczewo, gm. Santok,
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» budowa tartaku — zaktadu do obrobki drewna i produkcji belek, listew, desek, tat
itp. na dziatce o nr ewid. 146/2, obrgb Lubno, gm. Lubiszyn,

Y

rozbudowa watdow rzeki Odry — Ochrona przeciwpowodziowa m. Stubice,

A\

rozbudowa watow rzeki Odry — Ochrona przeciwpowodziowa m. Kostrzyna n/O
1 Gorzycy,

budowa stacji paliw ptynnych w Stubicach,

budowa obiektoéw matej retencji na terenie Nadlesnictwa Rzepin,

zabudowa regulacyjna rzeki Odry — przystosowanie do III klasy drogi wodnej,

rozbudowa drogi krajowej nr 29 na odcinku Urad - Osiecznica,

YV V. V V V

budowa stacji demontazu i sprzedazy czesci pojazdow wycofanych z eksploatacji
w miejscowosci Laz, gm. Zabor,

rozbudowa sktadowiska odpadow w miejscowosci Nowy Swiat, gm. Sulechow,
budowa obejscia miejscowosci Nowe Kramsko w ciagu drogi wojewodzkiej nr 304,
budowa obwodnicy miejscowosci Drzonkdéw w ciagu drogi wojewddzkiej nr 279,

budowa kurnika kur niosek na 40 000 szt. przy ul. Osiedlowej w Ochli,

YV V V VYV V

zmiana sposobu uzytkowania dziatek nr 312, 313/1, 318 w Przylepie na punkt

zbierania 1 odzysku odpaddéw oboje¢tnych dla srodowiska.

3. Uzgodnienia w zakresie planowania
przestrzennego oraz strategicznej oceny
oddziatywania na srodowisko

Zgodnie z ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostgpnianiu informacji
o srodowisku i1 jego ochronie, udziale spoleczenstwa w ochronie $rodowiska oraz
o ocenach oddziatywania na §rodowisko (Dz.U. Nr 199, poz. 1227 z pdzn. zm.) organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej biora udziat w postgpowaniu w sprawie
przeprowadzenia strategicznej oceny oddziatywania na S$rodowisko dla projektow
dokumentéw wymienionych w art. 46 ww. ustawy wyznaczajacych ramy
dla pozniejszej realizacji przedsigwzig¢ mogacych znaczaco oddzialywaé

na Srodowisko.

W roku 2011 dla 124 ww. projektéw dokumentéw wydano opinie uzgadniajace
zakres 1 stopien szczegdtowosci informacji wymaganych w prognozie oddzialywania
na Srodowisko. W opiniach wskazywano wymagany zakres prognozy wynikajacy
z wymogéw ww. ustawy. Dodatkowo, w zaleznosci od potrzeb, wnoszono

o szczegdtowe informacje dotyczace, np. oddzialywania drég komunikacyjnych
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wystepujacych na terenie objetym planem lub w jego bezposrednim sasiedztwie,
z uwzglednieniem poziomu hatasu komunikacyjnego, poziomu zanieczyszczen
powietrza atmosferycznego, wplywu realizacji planu na sasiednia zabudowe

mieszkaniowa.

Uzgodniono tacznie 117 projektéow dokumentow wraz z prognoza oddziatywania
na Srodowisko. W trakcie uzgadniania szczegdlna uwagg zwracano na ustalenia
w zakresie ksztattowania tadu przestrzennego, komunikacji oraz zasad uzbrojenia terenu
w infrastrukturg techniczna, majac na wzgledzie minimalizacj¢ zagrozen dla terendw
zabudowy mieszkaniowej oraz zabudowy chronionej (obiekty ochrony zdrowia,
placowki oswiatowe, domy pomocy spolecznej), zapewnienie prawidtowe] gospodarki
wodno-$ciekowej, w tym zaopatrzenie ludno$ci w wodg do spozycia o odpowiedniej

jakosci i ilo$ci, zapewnienie wtasciwej gospodarki odpadami.

Zgodnie z ww. ustawa dla okreslonych projektow dokumentow, w uzasadnionych
przypadkach, istnieje mozliwo$¢ odstapienia od przeprowadzenia strategicznej oceny

oddziatywania na srodowisko.

W 2011 r. Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor w Gorzowie Wlkp.
dla 18 projektow dokumentéw uznat, iz mozna odstapi¢ od przeprowadzenia
strategicznej oceny oddzialywania na Srodowisko. Kazdy wniosek w tym zakresie byt
szczegdtowo analizowany, a za kryterium wyboru przyjeto brak negatywnego
oddziatywania na zycie i zdrowie ludzi zadan okre§lonych w tych projektach. Wnioski
o odstapienie dotyczyly w szczegdlnosci projektéw: programoéw usuwania azbestu
1 wyrobow zawierajacych azbest, aktualizacji lubuskiego regionalnego programu
operacyjnego, aktualizacji planu gospodarki odpadami, programu ochrony §rodowiska,
planu urzadzenia lasu, strategii rozwoju gmin itp., ktére nie wyznaczaly ram
dla pozniejszej realizacji przedsigwzig¢ mogacych znaczaco oddzialywad
na srodowisko, badz stanowity niewielkie modyfikacje przyjetego juz dokumentu oraz
nie przewidywaly zadnych dzialah mogacych mie¢ negatywny wplyw na zycie
1 zdrowie ludzi, a jedynie skutkowalty poprawa warunkéw zycia mieszkancow,

wzrostem funkcjonalnosci 1 rozwojem miejscowosci.

W 2011 r. zaopiniowano 88 projektow planow zagospodarowania przestrzennego

na obszarze wojewddztwa lubuskiego na podstawie ww. ustawy oraz uzgodniono
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31 projektéw plandw na podstawie ustawy z dnia 27 marca 2003 r. o planowaniu

1 zagospodarowaniu przestrzennym (Dz.U. Nr 80, poz.717 z p6zn. zm.).

Przy opiniowaniu/uzgadnianiu analizowano gltéwnie wplyw zamierzen planu
na warunki higieniczne 1 zdrowotne ludnosci zamieszkatej na terenie objetym planem,
np. przy wyznaczaniu terenow pod dziatalno$¢ o charakterze uciazliwym (przemyst,
fermy hodowlane, rzemiosto, ustugi, wysypiska odpadéw) zwracano szczegdlna uwage
na zapewnienie prawidtowej izolacji obiektow chronionych (zabudowa mieszkaniowa,
obiekty o$wiaty, ustug zdrowia) oraz na ochrong terenéw przeznaczonych pod ujgcia
wody. Ponadto na prawidlowa gospodarke wodna 1 Sciekowa (zaopatrzenie ludnosci w
wode z sieci wodociaggowe]j 1 odprowadzenie $ciekow do oczyszczalni), gospodarke
odpadami, ochrong¢ przed skazeniem powietrza atmosferycznego i1 pogorszeniem
klimatu akustycznego. Zwracano takze uwagg na wlasciwe przestrzenne rozplanowanie
terenow o roznych funkcjach (mieszkalne, mieszkalno-ustugowe, przemystowe, tereny
rekreacji 1 wypoczynku), w szczegélnosci na lokalizowanie terenow zabudowy
mieszkalnej] z dala od terenéw przemystowych oraz planowanie w zabudowie
mieszkalnej wylacznie uslug nieuciazliwych, stuzacych zaspokajaniu codziennych

potrzeb mieszkancow.

4. Opiniowanie programow dostosowania
podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowiadaé pod wzgledem fachowym i sanitarnym
pomieszczenia i urzqdzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 31, poz. 158) organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej opiniowaty programy dostosowania zaktadow opieki
zdrowotnej typu otwartego i1 zamknigtego.

Od dnia 1 lipca 2011 r. obowiazuje ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. Nr 112, poz. 654), zgodnie z ktora organy Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej wydaja opini¢ w drodze decyzji administracyjnej dla programéow
dostosowania podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza.

W 2011r. zaopiniowano 9 programoéw dostosowania podmiotéw wykonujacych
dziatalnos$¢ lecznicza stosownie do wymogdéw ww. rozporzadzenia Ministra Zdrowia.

Przy opiniowaniu programow dostosowania do wymagan okreslonych w przepisach
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rozporzadzenia Ministra Zdrowia szczeg6lna uwage zwracano na rodzaj niezgodnosci
w stosunku do wymogoéw rozporzadzenia, sposob rozwiazania niezgodnos$ci oraz termin

realizacji.

5. Opiniowanie dokumentacji projektowych
inwestycji, w szczegolnosci projektow
budowlanych

Uzgodniono 149 dokumentacji projektowych, w tym pozytywnie 137,
a rzeczoznawcy ds. sanitarno-higienicznych 1617 projektow.
Uzgodnione projekty budowlane dotyczyly m.in. nastgpujacych inwestycji:
oczyszczalni §ciekow w Gronowie,
oczyszczalni §ciekow w Smogorach,
ujecia wody 1 stacji uzdatniania wody w miejscowosci Czerwiensk,

sieci wodociagowej w Ochli,

ASERNEE N NN

wodociagu tranzytowego Czerwiensk-Ploty i1 zbiornika zapasowo-wyréwnawczego

na wodg czysta oraz pompowni w Plotach,

<\

modernizacji budynku przychodni Medkol w Zielonej Gorze Pl. Kolejarza 1.

Przewazaly inwestycje zwiazane ze zmiana sposobu uzytkowania lokali gtownie
na funkcje uslugowe i handlowe (gastronomia, zaklady fryzjerskie, kosmetyczne,
odnowy biologicznej, sklepy, gabinety stomatologiczne, punkty przedszkolne, apteki).
Znaczaca liczbg stanowity takze obiekty uzyteczno$ci publicznej 1 ochrony zdrowia
oraz infrastruktury techniczne;.

Uzgodnione w 2011r. dokumentacje projektowe dotyczyly projektéw
budowlanych (zagospodarowanie dzialki, branze: architektura i instalacje sanitarne),
a takze projektow technologicznych. W trakcie uzgadniania i opiniowania projektow
budowlanych inwestycji kontrolowano w przyjetych rozwiazaniach projektowych
spelnienie wymagan higienicznych i zdrowotnych zapewniajacych wtasciwe warunki
higieniczno-sanitarne w miejscach pobytu ludzi, a takze odpowiednie warunki pracy.
Zwracano szczeg6Olna uwage na zapewnienie prawidtowych ciagdéw technologicznych
1 ukltadu funkcjonalnego pomieszczen (w tym niekrzyzowanie si¢ drog ,.czystych”
1 ,,brudnych”). Ponadto sprawdzano zapewnienie dostgpnosci obiektoéw uzytecznosci
publicznej dla os6b niepelnosprawnych, organizacj¢ stanowisk pracy (z o$wietleniem
Swiatlem dziennym wlacznie), zastosowanie wlasciwych, bezpiecznych dla zdrowia

materialow, prawidlowego wykonczenia §cian i posadzek, wentylacj¢ i ogrzewanie
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pomieszczen, sposOb rozwiazania instalacji  wodno-Sciekowe] oraz wilasciwa
gospodarke odpadami. Analizowano wplyw projektowanych inwestycji na $rodowisko
1 zdrowie ludzi, w szczego6lnosci na ochrong powietrza atmosferycznego i klimatu
akustycznego. W przypadku stwierdzenia w przedstawionej dokumentacji
nieprawidlowos$ci, badz niezgodnosci proponowanych rozwigzan z wymogami
sanitarnymi okreslonymi w obowiazujacych aktach prawnych, odmawiano uzgodnienia

dokumentacji projektowe;j.

6. Odstepstwa od warunkéw technicznych oraz
bezpieczenstwa i higieny pracy

Istotne w dzialalno$ci organow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest udzielanie
odstepstw od przepisow techniczno-budowlanych i bhp przede wszystkim w zakresie
zaglgbienia posadzek ponizej poziomu otaczajacego terenu, oswietlenia wylacznie
Swiattem sztucznym 1 wysoko$ci pomieszczen. Zgoda na dwa pierwsze odstgpstwa
wydawana jest przez Lubuskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego
w  Gorzowie WIkp. w porozumieniu z Okrggowym Inspektorem Pracy
w Zielonej Gorze. Przy zajmowaniu koncowego stanowiska w decyzjach uwzgledniano
warunki wniesione przez Okrggowego Inspektora Pracy.

Odstgpstwa w  wigkszosci zwiazane sa ze zmiang sposobu uzytkowania
pomieszczen. W 2011r. dotyczyly w wigkszosci przypadkéw nienormatywnej
wysokosci. Wyrazajac zgode na odstgpstwa od przepisow techniczno-budowlanych
1 bhp Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp. oceniat,
czy pomimo niespetnienia wszystkich wymagan obowigzujacych w tym zakresie
przepisow prawa mozliwe bedzie zapewnienie wilasciwych warunkow higienicznych
1 zdrowotnych w rozpatrywanych pomieszczeniach pracy oraz przeznaczonych na pobyt
ludzi.

W  roku 2011 Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny
w Gorzowie WIlkp. wydat 266 decyzji w sprawie ww. odstgpstw. W przypadku
2 wnioskow nie wyrazono zgody na odstgpstwo w zakresie wysokosci (zbyt mata

wysoko$¢ pomieszczen w stosunku do planowanej dziatalnosci).
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7. Udziat w dopuszczeniu obiektéow budowlanych
do uzytkowania

W roku 2011 pracownicy Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego wojewodztwa
lubuskiego uczestniczyli w 507 odbiorach inwestycji kwalifikowanych do uzytkowania,
w tym statkow zeglugi $rédladowej. Najwigcej odbiorow obiektéw dokonano
w powiecie zielonogorskim - 113, gorzowskim - 94 oraz nowosolskim - 62.

W ramach tych odbioréw dokonywano szczegotowego przegladu zrealizowanych
obiektow 1 ich otoczenia pod wzgledem zgodnosci wykonania obiektu z dokumentacja
projektowa oraz wymogami sanitarnymi, okreslonymi w obowiazujacych przepisach
prawa.

Przedmiotem odbioré6w dokonanych przez panstwowych powiatowych
inspektorow sanitarnych na terenie wojewoddztwa lubuskiego byly obiekty o bardzo
zréznicowanym charakterze funkcjonalnym, np. placowki oswiatowe (szkotly,
przedszkola), ztobki, zespoty handlowe, budynki administracyjno-biurowe, hotele,
obiekty sportowe, zaklady gastronomiczne, zaklady fryzjerskie i kosmetyczne, zaktady
przemystowe, w tym zaktady produkujace zywno$¢, oczyszczalnie $ciekow, stacje
uzdatniania wody itp. W obszarze obiektow ochrony zdrowia - przychodnie

specjalistyczne oraz gabinety w ramach indywidualnej praktyki lekarskie;.

W 2011 r. przedstawiciele Oddzialu Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego
wojewodztwa lubuskiego uczestniczyli w dopuszczeniu do uzytkowania

nastepujacych inwestycji:

» Budynek Okrggowej Stacji Kontroli Pojazdow ul. Podmiejska — PKS Sp. z o.0.
Gorzéw Wilkp.,

» Rozbudowa hali o cz¢$¢ produkcyjno-magazynowa z zapleczem socjalno-biurowym
wraz z infrastrukturg techniczng i uktadem komunikacyjnym w Gorzowie Wlkp.
przy ul. Ztotego Smoka — TPV Displays Sp. z 0.0. Gorzow Wlkp.,

» Budynek ustugowy ,,Medi-Raj” Gorzow Wlkp. ul. Gérczynska,

» KAUFLAND, Gorzéw Wilkp. ul. Matejki 96 — KAUFLAND Polska Markety
Sp. z 0.0. Wroctaw,

» Centrum Edukacji Artystycznej — sala koncertowa Gorzoéw WIkp.

ul. Dziewigciu Muz,
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Rozbudowa 1 remont Wyzszej Szkoly Biznesu w Gorzowie Wikp.

ul. Mysliborska 30,

Rozbudowa zaktadu produkcji podzespotéw samochodowych — FAURECIA
Gorzéw Wilkp.,

Przebudowa i rozbudowa amfiteatru — Gorzow Wlkp. ul. Drzymaty,

Budowa Stacji Paliw przy ul. Ztotego Smoka w Gorzowie Wlkp. —- BMB INSET
Sp. z 0.0. Poznan,

Przebudowa budynku Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej w Gorzowie Wlkp.
przy ul. Chopina 52,

Budowa budynku handlowego NETTO w Gorzowie Wlkp.

przy ul. Szarych Szeregéw,

Budowa Stacji Paliw w Gorzowie Wlkp. przy ul. Kasprzaka 13 —

SHELL Polska Sp. z 0.0.

Budowa zaktadu biurowo-produkcyjnego przy ul. Ztotego Smoka —
INDRUSTRIAL CENTER 3 Sp. z 0.0. Warszawa,

Bulwar Nadwarcianski — Wschodni,

Oczyszczalnia $ciekdw w miejscowosci Losno, gm. Witnica,

Rozbudowa zaktadu produkcyjnego w Kostrzynie n/O ul. Belgijska —
TELESKOP Sp. z 0.0. Kostrzyn n/O,

System kanalizacji sanitarnej w Witnicy,

Budynek handlowy TESCO w Klodawie,

Budynek Centrum Ratownictwa w Witnicy,

Hala produkcyjna wraz z instalacjami w Kostrzynie n/O przy ul. Belgijskiej —
MONTEL Sp. z 0.0.,

Odbudowa bazaru miejskiego w Stubicach przy ul. Sportowej 1a, (sie¢ kanalizacji
deszczowej, sanitarnej, wodnej, gazowej, sie¢ instalacji elektrycznej, chodniki, ciagi
pieszych, toalety, pawilon administracyjno-biurowy oraz pawilony handlowe),
Budowa budynku rekreacyjnego — pensjonat z odnowa biologiczna ,,Afrodyta”

w O$nie Lubuskim,

Przebudowa i budowa oczyszczalni $§ciekdw w miejscowosci Gorzyca,

Instalacja spalania osadu oraz rozbudowa czg$ci mechanicznej oczyszczalni Sciekow
dla miasta Zielona Gora w m. Legzyca, gm. Zielona Gora,

Hala produkcyjna wraz z zapleczem socjalnym zaktadu

SWEDWOOD Poland Sp. z 0.0. w Babimoscie,
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» Hala serwisowo-magazynowa wraz cz¢scia biurowo-socjalng zaktadu
ADB Polska Sp. z 0.0. ul. Trasa Pétnocna 16 w Zielonej Gorze,

» Hala laboratoryjna dla energetyki i odnawialnych Zrodet energii Panstwowe;j
Wyzszej Szkolty Zawodowej w Sulechowie ul. Armii Krajowej 51,

» Lubuski Osrodek Innowacji i Wdrozen Agrotechnicznych w Kalsku — PWSZ
w Sulechowie,

» Wielofunkcyjny obiekt jezdziecki, strzelnica, zespot basenéw odkrytych, hala
1 korty tenisowe w Wojewodzkim Osrodku Sportu i Rekreacji w Drzonkowie,
gm. Zielona Gora,

» Sala sportowa wraz z boiskami zewngtrznymi przy Szkole Podstawowej
w Nietkowicach gm. Czerwiensk,

» Obiekt handlowy LEROY MERLIN z towarzyszacymi uslugami wraz z parkingami

1 drogami wewngtrznymi w Zielonej Gorze przy ul. Stefana Batorego,

A\

Rozbudowa Osrodka Zdrowia w Babimoscie ul. Gagarina 18,

A\

Renowacja i adaptacja zabytkowego obiektu zamkowego w Sulechowie
przy ul. Aleja Wielkopolska 2,

Sie¢ wodociagowa w miejscowosci Kotczyn-Brzozowa,

Budowa przedszkola dla 25 dzieci w Migdzyrzeczu,

Budowa Domu Pogodnej Staro$ci dla 61 osob w Rokitnie, gm. Przytoczna,

Budowa stacji paliw z budynkiem ustugowym w Migdzyrzeczu,

Y V. V V V

Oddanie do uzytku czterech wyremontowanych i przebudowanych pomieszczen

przeznaczonych do rehabilitacji i fizykoterapii, zlokalizowanych w Gminnym

Osrodku Zdrowia w Stonsku przy ul. Puszkina 22,

» Dopuszczenie do eksploatacji jednostki ptywajacej — platformy z pontonow
roboczych pracujacych przy remoncie Kanatu Dychowskiego w obrebie Zarkow,

» Dopuszczenie do eksploatacji jednostki ptywajacej — kutra holowniczego KH-200
pracujacego przy remoncie Kanatu Dychowskiego w obrebie Zarkow,

» Przebudowa kabli telekomunikacyjnych i sygnalizacyjnych w okolicy obiektu
WAS7 w km 84+291 na odcinku 5.5.2 (Myszgcin-Trzciel) od km 75+500
do km 92+533 autostrady platnej A2 Swiecko - Nowy Tomysl,

» Dopuszczenie do eksploatacji promu przewozowego migdzybrzegowego o nazwie
,Jutrzenka” (Armator — Zarzad Drog Wojewodzkich w Zielonej Gorze),

» Dopuszczenie statku do eksploatacji prom przewozowego migdzybrzegowego

o nazwie ,,Poranek” (Armator — Zarzad Drog Wojewoddzkich w Zielonej Gorze),
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woj.

Dopuszczenie do eksploatacji todzi turystycznej ,,Doris” zlokalizowanej na jeziorze
Lubigz w Lubniewicach,

Budowa sieci wodociagowej PW-1 na odcinku 5.3 (Torzym-tagéw) od km 35+000
do km 51+000 autostrady ptatnej A2 Swiecko - Nowy Tomysl,

Przebudowa sieci telekomunikacyjnych na odcinku 5.2 (Rzepin- Torzym)

od km 20+450 do km 35+000 autostrady ptatnej A2 Swiecko-Nowy Tomysl,
Dopuszczenie do eksploatacji jednostek ptywajacych ,,KASIA” 1, KASIA 17,
zlokalizowanych na terenie kopalni zwiru w miejscowosci Glinik, gm. Deszczno,
Oddanie do uzytkowania magazynu soli na Obwodzie Utrzymania Autostrady
Biaty Mur, zlokalizowanego na odcinku 5.5.2 Myszecin-Trzciel od km 75+500

do km 92+533 autostrady ptatnej A2 Swiecko - Nowy Tomysl,

Dopuszczenie do eksploatacji patrolowej todzi motorowej (Armator — Panstwowa

Straz Rybacka w Gorzowie Wilkp. ul. Jagiellonczyka 8).

Ilosciowe zestawienie dziatan Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego

lubuskiego, w kazdym z wymienionych kierunkow w ubiegltych 5 latach

przedstawia nastgpujace zestawienie tabelaryczne:

Rok
2006 (2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011

Rodzaj dzialalno$ci

Liczba uzgodnionych miejscowych planéw
zagospodarowania przestrzennego

99 | 88 | 106 | 134 | 104 | 119

Liczba wydanych decyzji dot. odstgpstw od warunkow
technicznych i bhp

388 | 326 | 232 | 320 | 265 | 266

Liczba uzgodnionych przedsigwzig¢, przed wydaniem

855 | 758 | 487 | 137 | 136 | 123

decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach

Liczba uzgodnionych projektéw budowlanych 2631 (2370|2500 | 1890 | 1768 | 1766
Liczba zaopiniowanych programéw dostosowania 196 | 100 | 211 | 11 6 12
Liczba inwestycji dopuszczonych do uzytkowania 691 | 599 | 575 | 585 | 540 | 507
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Podsumowanie

1. W 2011 roku w poréwnaniu do roku 2010 spadta liczba:

v" uzgodnionych projektow budowlanych (nieznacznie),
v’ inwestycji dopuszczonych do uzytkowania,
v’ opinii w sprawie warunkow realizacji przedsigwziecia, przed wydaniem decyzji

o srodowiskowych uwarunkowaniach.

2. W porownaniu z latami ubieglymi wida¢ tendencj¢ malejaca ogélnej liczby
rozpatrywanych spraw w Oddziale, co moze wynika¢ ze zmian przepiséw prawa oraz
sytuacji gospodarczej w kraju — zmniejszajacej si¢ liczby przedsigwzigl
inwestycyjnych.

3. Na podstawie rozpatrywanych spraw mozna zauwazy¢ systematyczna poprawe stanu
sanitarnego wojewddztwa lubuskiego. Systematyczna rozbudowa sieci kanalizacji
sanitarnej na terenie wojewddztwa lubuskiego stopniowo wplywa na poprawe
warunkoéw $rodowiska oraz zdrowia 1 zycia ludzi. Odprowadzanie $ciekow
z zabudowy mieszkaniowej wielorodzinnej 1 intensywnej jednorodzinnej, zabudowy
handlowo-ustugowej itp. do zbiornikow bezodpltywowych, jest rozwiazaniem
ucigzliwym 1 mogacym stanowi¢ zagrozenie dla $rodowiska w sytuacjach
awaryjnych. Systematyczna rozbudowa sieci wodociagowych oraz modernizacja
1 budowa Stacji Uzdatniania Wody umozliwiaja coraz szerszej liczbie odbiorcow
zaopatrzenie w wode do picia wlasciwej jakosci 1 w odpowiedniej ilosci z ujec
publicznych.

4. Udziat Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego w postgpowaniach zwigzanych
z uzgadnianiem planowanych przedsigwzig¢ mogacych zawsze znaczaco
oddziatywac¢ na srodowisko oraz planowanych przedsigwzig¢ mogacych potencjalnie
znaczaco oddzialywa¢ na S$rodowisko ma wplyw na okreSlenie warunkow
ich realizacji, oceng projektowanych sposobow zapobiegania i1 zmniejszania
negatywnego oddziatywania tego rodzaju przedsigwzie¢ na zdrowie i warunki zycia
ludzi w sasiedztwie planowanych inwestycji.

5. Realizacja inwestycji na terenie wojewodztwa lubuskiego byta zgodna
z opracowaniami projektowymi. Stosowane urzadzenia technologiczne i rozwigzania
projektowe stwarzaja uzytkownikom lepsze warunki pobytu 1 wigksze

bezpieczenstwo zdrowotne.
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Xl. System Zarzadzania w dziatalnosci
inspekcyjnej

W roku 2011 kontynuowano prace nad doskonaleniem wdrozonego w pionie
nadzoru sanitarnego we wszystkich jednostkach Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
na terenie wojewodztwa lubuskiego systemu zarzadzania zgodnego z wymaganiami
normy PN-EN ISO/IEC 17020:2006 ,,0golne kryteria dziatania roznych jednostek
inspekcyjnych”.

System zarzadzania byl na biezaco monitorowany m.in. poprzez realizacjg
programu auditow wewngtrznych, przeglady zarzadzania, podejmowane dziatania
korygujace 1 zapobiegawcze a dokumentacja systemowa byla okresowo przegladana
1 oceniania pod wzgledem jej przydatnosci. W razie potrzeb dokonywano
jej aktualizacji.

We wszystkich stacjach na terenie wojewodztwa kontrole obiektéw
przeprowadzane byly zgodnie z dokumentacja kontrolng wprowadzona zarzadzeniem
nr 26/08 z dnia 21.10.2008 r. Gtownego Inspektora Sanitarnego oraz instrukcjami
roboczymi wdrozonymi w obszarze higieny radiacyjnej, higieny pracy, higieny dzieci
1 mtodziezy oraz epidemiologii.

W roku 2011 kontynuowano réwniez realizacje programu obserwacji pracy
pracownikow wykonujacych czynnosci kontrolne zgodnie z procedura kontrolna

~Prowadzenie nadzoru nad czynnosciami kontrolnymi”.
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Xll. Dzialalnos¢ w zakresie oswiaty zdrowotnej

i promocji zdrowia

1. Wprowadzenie

Podstawe prawna dzialalnos$ci o§wiatowo — zdrowotnej podejmowanej przez

stuzby sanitarno-epidemiologiczne stanowi art. 6 Ustawy z dnia 14 marca 1985r.

o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Zgodnie z nim dzialania w zakresie promocji

zdrowia 1 o$wiaty zdrowotnej realizowane przez Wojewodzka 1 powiatowe stacje

sanitarno-epidemiologiczne na terenie calego wojewodztwa lubuskiego realizowane sa

poprzez:

1))

2)

3)

4)

inicjowanie 1  wytyczanie kierunkdw  przedsigwzie¢  zmierzajacych
do zaznajamiania spoteczenstwa z czynnikami szkodliwymi dla zdrowia,
popularyzowania zasad higieny 1 racjonalnego odzywiania 1 aktywnosci

fizycznej oraz metod zapobiegania chorobom cywilizacyjnym i zakaznym,
pobudzanie aktywnosci spotecznej do dziatan na rzecz wlasnego zdrowia,

udzielanie porad 1 informacji w zakresie zapobiegania 1 eliminowania
negatywnego wplywu czynnikéw 1 zjawisk fizycznych, chemicznych

1 biologicznych na zdrowie ludzi,

ocen¢ dziatalno$ci oswiatowo-zdrowotnej prowadzonej przez szkoly i1 inne
placéwki oswiatowo-wychowawcze, szkoly wyzsze oraz $rodki masowego
przekazywania, podmioty prowadzace dzialalno§¢ lecznicza, inne zaktady,
instytucje 1 organizacje oraz udzielanie im pomocy Ww prowadzeniu

tej dzialalnosci.

Dziatalno$¢ powyzsza realizowana jest w oparciu o wytyczne Glownego

Inspektora Sanitarnego, zalecenia Swiatowej Organizacji Zdrowia i Komisji

Europejskiej, zatozenia i cele Narodowego Programu Zdrowia na lata 2007 — 2015 oraz

biezace potrzeby zdrowotne mieszkancow lokalnej spotecznosci wynikajace z aktualnej

sytuacji epidemiologicznej.
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W 2011 roku zasadnicze kierunki dzialan pionu promocji zdrowia i o$wiaty

zdrowotnej na terenie wojewoddztwa lubuskiego obejmowaty:

* kontynuacje i wdrazanie programoéw profilaktyczno — edukacyjnych o zasiegu
ogolnopolskim, wojewddzkim i lokalnym;

= wspieranie realizatoréw programow edukacyjnych i interwencji nieprogramowych
poprzez:

- organizowanie szkolen i konferencji, udzielanie pomocy merytorycznej oraz
udostgpnianie materialdow edukacyjnych,

- utrwalanie wspolpracy z samorzadami lokalnymi, instytucjami i organizacjami
pozarzadowymi,

- upowszechnianie realizowanej problematyki prozdrowotnej w lokalnych
srodkach masowego przekazu,

* monitorowanie 1 ewaluacje realizowanych programow  profilaktyczno-
edukacyjnych,
» diagnozowanie potrzeb prozdrowotnych w podleglych placowkach nauczania

1 wychowania oraz podmiotach dzialalnosci leczniczej,

= poszerzanie wspotpracy i tworzenie koalicji lokalnych, w celu jak najpetniejszej
realizacji zaplanowanych zadan.

W celu umacniania zdrowia spoteczenstwa wojewddztwa lubuskiego oraz
ksztattowania wtasciwych zachowan prozdrowotnych, zagadnienia problemowe
przyjete do realizacji w 2011 roku dotyczyty:

- profilaktyki wuzaleznien, ze szczegdlnym uwzglednieniem zdrowotnych
nastgpstw  palenia tytoniu oraz zazywania ,nowych narkotykéw”
tzw. dopalaczy;

- profilaktyki nadwagi 1 otyloSci poprzez promowanie zbilansowanej diety
1 aktywnosci fizycznej;

- zapobiegania nowotworom;

- profilaktyki chorob zakaznych;

- badania zachowan zdrowotnych kobiet w ciazy oraz mtodziezy.

2. Dziatalnos$¢é szkoleniowa, wizytacje i kontrole

W celu skutecznej realizacji zadan okreslonych w poszczegdlnych programach

pracownicy pionu promocji zdrowia i o$wiaty zdrowotnej monitorowali wdrazane
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programy oraz prowadzili dzialalno$¢ edukacyjna poprzez organizacje konferenciji,
szkolen i narad.

Wedtug stanu na dzien 31.12.2011r. pion promocji zdrowia i o$wiaty zdrowotnej
nadzorowat dzialalnos¢ oswiatowo — zdrowotna w 1052 placowkach, w tym
804 placowkach nauczania 1 wychowania, 228 podmiotach leczniczych oraz 20 innych

jednostkach (domy pomocy spotecznej, osrodki integracji spotecznej, zaktady karne).

Dziatalnos$¢ kontrolna pionu promocji zdrowia
i oSwiaty zdrowotnej w latach 2007-2011
1500
500
35 26 22 24 29
0 , . —
2007 2008 2009 2010 2011
| emgmm 0ZiOM WOjeWOdzKi === poziom powiatowy |

Wykres 1 — Dzialalnos¢ kontrolna pionu promocji zdrowia i oswiaty zdrowotnej na poziomie
wojewodzkim i powiatowym w latach 2007-2011.

W 2011 roku w nadzorowanych jednostkach przeprowadzono ogédtem
1031 wizytacji. W odniesieniu do roku 2010 liczba wizytacji w nadzorowanych
obiektach wzrosta o 22,16%. Przedmiotem wizytacji byla ocena sposobu realizacji
interwencji programowych w odniesieniu do celow, zatozen i rzeczywistych efektow
uzyskanych w wyniku podejmowanych przedsigwzig¢. Ponadto prowadzona byta
rowniez diagnoza potrzeb zdrowotnych $rodowiska objgtego  dzialalno$cia
wizytowanych placowek. Wizytacje sa rowniez okazja do organizowania narad
edukacyjnych pozyskiwania partneréw do realizacji zamierzonych dzialan oraz

do przekazywania materialdow edukacyjnych niezbgdnych do realizacji programéow.

Monitorowanie dziatalnosci oswiatowo - zdrowotnej
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Wykres 2. Monitorowanie dziatalnosci oswiatowo — zdrowotnej przez wojewodzkq i powiatowe stacje
sanitarno-epidemiologiczne w latach 2007 — 201 1.
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Wizytacje sa tylko jedna z form dziatalnosci w zakresie promocji zdrowia
1 o$wiaty zdrowotnej. Stanowia wazny element monitorowania programow
profilaktyczno-edukacyjnych. Zadania realizowane w ramach programow i kampanii
edukacyjnych wymagaja zastosowania profesjonalnej metodyki, ré6znorodnych form
realizacji (organizowanie punktoOw informacyjno-edukacyjnych, debat, warsztatow,
konkursow, happeningdéw, poradnictwo metodyczne, instruktaze itp.), monitorowania
1 ewaluacji oraz wspotpracy z lokalnymi samorzadami i instytucjami.

Podobnie jak w latach poprzednich pion promocji zdrowia i o§wiaty zdrowotnej
prowadzit dziatalno$¢ szkoleniowa. Szkolenia, konferencje inarady, organizowane
na poziomie wojewddzkim i1 powiatowym, obejmowaty zagadnienia merytoryczne
zwiazane zrealizowanymi programami, metodyke wdrazanych interwencji
programowych 1 nieprogramowych oraz standardy obowiazujace w pracy pionu
promocji zdrowia 1 o§wiaty zdrowotne;j.

Tematyka szkolen dopasowywana byta do specyfiki grup odbiorcow, do ktorych
kierowane byly dzialania edukacyjne. Adresatami szkolen i narad byli:

- pracownicy powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznych,

- dyrektorzy, nauczyciele 1 pedagodzy szkot podstawowych, gimnazjalnych
1 ponadgimnazjalnych,

- studenci oraz uczniowie szkét gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych,

- osoby zawodowo narazone na kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym,

- pielggniarki srodowiska nauczania 1 wychowania.

W 2011 roku zorganizowano ogotem:

- 5 konferencji (wszystkie zorganizowane przez WSSE),
- 126 szkolen, w tym WSSE — 42 i PSSE — 84,

- 1236 narad, w tym WSSE —26 1 PSSE — 1210.

‘ Oszkolenia B@narady lkonferencje‘
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Wykres 3. Dziatlalnos¢ szkoleniowa pionu promocji zdrowia i oswiaty zdrowotnej w latach 2007 — 2011
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3. Realizowane programy profilaktyczne

W 2011 roku pion promocji zdrowia i1 oswiaty zdrowotnej wdrazal na poziomie

wojewodzkim i powiatowym nastgpujace programy krajowe i wojewodzkie:

MBS

Cel gtowny:

Ograniczenie rozprzestrzeniania si¢ zakazen HIV poprzez zapewnienie odpowiedniego

Krajowy Program Zwalczania AIDS i Zapobiegania Zakazeniom

HIV na lata 2007-2011.

dostgpu do informacji, edukacji i ushug w zakresie profilaktyki HIV/AIDS.

Odbiorcy: ogdt spoteczenstwa, ze szczegdlnym uwzglednieniem:
- dyrekcji, nauczycieli, pedagogow 1 ucznidow szkét gimnazjalnych
1 ponadgimnazjalnych,
- kobiet cigzarnych i mlodych matek,

- 0sOb zawodowo narazonych na kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym.

Zasadnicze dzialania:

» edukacja dzieci i mlodziezy:

— warsztaty - ,,Profilaktyka HIV/AIDS wsr6éd mtodziezy szkot ponadgimnazjalnych
na terenie Gorzowa Wlkp.”,

— cykliczne szkolenia w zakresie profilaktyki HIV/AIDS dla uczestnikow kwalifikacji
wojskowej z powiatu strzelecko — drezdeneckiego i gorzowskiego (wyktady
potaczone z projekcja filmu),

— zajgcia warsztatowe dla uczestnikow wypoczynku letniego
(PSSE w Gorzowie Wlkp.),

— pogadanki dla dzieci przedszkolnych z wykorzystaniem materialéw dydaktycznych
Krajowego Centrum ds. AIDS, (PSSE w Sulgcinie),

— szkolenie dla stuchaczy Policealnej Szkoty Awangarda (PSSE Gorzéw Wlkp.);

= szkolenia dla os6b narazonych zawodowo na kontakt z materiatem potencjalnie
zakaznym;

» konferencja popularno-naukowa dla uczniéw technikum ustug fryzjerskich;

* happeningi, olimpiady i1 konkursy wiedzy ws$rod uczniow szkoél gimnazjalnych
1 ponadgimnazjalnych:

- happening z okazji Migdzynarodowego Dnia Pamigci 1 Mobilizacji w Walce

z AIDS (26.05.2011 r.), w ktérym uczestniczylo ok. 200 osdb — ucznidow
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1 pedagogoéw gorzowskich szkot ponadgimnazjalnych (WSSE 1 Gorzowie Wlkp.
1 III Liceum Ogo6lnoksztalcace w Gorzowie Wlkp.),

Fot. 1. Zapalenie $wieczek symbolizujacych zmartych na AIDS na terenie wojewédztwa lubuskiego podczas
happeningu w Il Liceum Ogélnoksztalcacym w Gorzowie Wikp.
- 3 konkursy wiedzy dla wuczniow szkét ponadgimnazjalnych powiatu
swiebodzinskiego, zaganskiego 1 zarskiego,
- 3 Powiatowe Olimpiady Wiedzy o HIV/AIDS (Drezdenko, Krosno Odrz.
1 Sulecin),
- przeglad sztuk teatralnych (Nowa Sol);

» Dziatania edukacyjne w czasie XVII edycji festiwalu ,,Przystaneck Woodstock”
w Kostrzynie nad Odra — punkt informacyjno-edukacyjny prowadzony przez
pracownikow Wojewddzkiej 1 Powiatowej Stacji Sanitarno - Epidemiologiczne;j
w Gorzowie Wlkp., w ktorym:

- przeprowadzono sondaz nt. wiedzy
o HIV/AIDS i1 mozliwosci uniknigcia
zakazenia — wsrod 500 oséb,

- udzielono porad ok. 1200 osobom,

- prowadzono dystrybucje materialow

edukacyjnych.

Fot. 2. Punkt edukacyjno-informacyjny na ,, Przystanku Woodstock”

Ogotem oddziatywaniem objgto ok. 10 000 uczestnikow Festiwalu.

» Kontynuacja kampanii medialnych: ,,Daj szans¢ swojemu dziecku! Nie daj szansy
AIDS”, adresowanej do kobiet cigzarnych oraz promujacej anonimowe testowanie
w kierunku HIV ,,Zréb test na HIV”. Kampanie realizowane byly we wspotpracy

z Krajowym Centrum ds. AIDS;
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= 29 punktow informacyjno — edukacyjnych na uczelniach wyzszych, w szkotach
ponadgimnazjalnych oraz na terenie pasazy handlowych w ramach obchodow
Swiatowego Dnia AIDS;

= kolportaz materialdow edukacyjnych do placowek nauczania 1 wychowania, szkot
ponadgimnazjalnych i uczelni wyzszych, kin (ulotki dla mlodziezy i rodzicow),
podmiotow  $wiadczacych uslugi lecznicze —  szczegdlnie  gabinetow
ginekologicznych i poradni dla kobiet;

* wspotpraca z lokalnymi mediami (wywiady w lokalnych rozgto$niach radiowych

1 stacjach telewizyjnych, informacje prasowe).

W 2011 roku kontynuowano dziatalno§¢ Punktu Konsultacyjno —
Diagnostycznego przy WSSE w Gorzowie WIlkp.,, w ktorym bezptlatnie,
z zapewnieniem anonimowosci wykonywano badania wykrywajace zakazenia HIV —

przebadano 431 osob.

Zasieg programu:

Program profilaktyki HIV/AIDS realizowano w 178 placowkach (82 szkotach

ponadgimnazjalnych - 83% i w 10 gimnazjach — 19,8% oraz 86 innych placéwkach —

Odbiorcy Krajowego Programu Zwalczania podmioty lecznicze, apteki, zaktady

AIDS
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Wykres 4. Zasieg Programu Zwalczania AIDS w latach 2007-2011
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Cel gtéwny:

Zmniejszenie zachorowan, inwalidztwa i zgondéw wynikajacych z palenia tytoniu

Program Ograniczania Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu

w Polsce poprzez zmniejszenie ekspozycji na dym tytoniowy (aktywne 1 bierne

palenie).
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Odbiorcy:

- dzieci, mtodziez i ich rodzice,

- nauczyciele, pedagodzy i pielggniarki srodowiska nauczania i wychowania,
- studenci i pracownicy uczelni wyzszych,

- uczestnicy kwalifikacji wojskowej, Zotnierze i inne stuzby mundurowe,

- osoby osadzone w zaktadach penitencjarnych,

- pacjenci i pracownicy podmiotéw leczniczych,

- palacze oraz osoby planujace zerwanie z nalogiem,

- spoteczno$¢ lokalna.

Zasadnicze dzialania:

Dziatania podejmowane w ramach Programu Ograniczania Zdrowotnych Nastgpstw

Palenia Tytoniu realizowane sa w$rod:

dzieci 1 rodzicow w przedszkolach 1 oddziatach przedszkolnych w ramach
programu przedszkolnej edukacji antytytoniowej ,,Czyste powietrze wokol
nas”;

uczniéw klas I-III szkoét podstawowych i ich rodzicow w ramach programu
»Nie pal przy mnie prosze¢”;

uczniéow starszych klas szkét podstawowych 1 gimnazjow w ramach programu
»Znajdz wlasciwe rozwiazanie” oraz

0sOb dorostych w ramach projektu ,,Od$wiezamy nasze miasta. TOB3CIT

Tobacco Free Cities”, finansowanego przez Fundacj¢ Bloomberga.

W zakresie edukacji antytytoniowej podjeto nastepujace dziatania:

zorganizowanie szkolenia na temat zatozen obchodéw Swiatowego Dnia
bez Tytoniu dla pracownikéw pionu promocji zdrowia i o$§wiaty zdrowotnej
wojewaodzkiej 1 powiatowych stacji sanitarno — epidemiologicznych;
zorganizowanie kampanii medialnej w ramach obchodéw Swiatowego Dnia
bez Tytoniu;

zorganizowanie, w Deszcznie, imprezy plenerowej z okazji Dnia Dziecka
w ramach programu ,,Czyste powietrze wokot nas”. Uczestnikami imprezy byty
dzieci wraz z rodzicami i opiekunami oraz spotecznos$¢ lokalna. W utworzonej
»Wiosce zdrowia” osobom dorostym proponowano bezptatne badania
1 konsultacje dotyczace profilaktyki uzaleznien ze szczegdlnym uwzglednieniem

problemu biernego palenia, profilaktyki nowotwordw, profilaktyki nadwagi
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1 otytosci, chorob zakaznych w tym m.in.: HIV/AIDS, inwazyjnej choroby

meningokokowej, zakazen pneumokokowych, kleszczowego zapalenia mézgu.

Fot. 3. Kqcik plastyczny dla dzieci zorganizowany w punkcie
informacyjno-edukacyjnym podczas festynu z okazji Dnia
Dziecka w Deszcznie.

Wykonywano réwniez pomiary tlenku wegla w wydychanym powietrzu, tkanki
thuszczowej, ci$nienia  tetniczego krwi, poziomu cukru we krwi. Dla dzieci
przygotowano zagadki, rebusy i1 krzyzowki o tematyce zdrowotnej. Porad i konsultacji
udzielali pracownicy Oddzialu Promocji Zdrowia i Oswiaty Zdrowotnej Wojewddzkiej
Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w Gorzowie WIkp. oraz zaproszeni do wspotpracy
lekarze z Koordynujacego Wojewddzkiego Osrodka Koordynujacego Populacyjny
Program Profilaktyki Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy w Gorzowie Wikp.,
pielegniarki z Wojewddzkiej Poradni Onkologicznej, specjaliSci z dziedziny zywienia
z Zespotu Szkot Gastronomicznych w Gorzowie Wlkp.;
= zorganizowanie, w ramach obchodéw Swiatowego Dnia Rzucania Palenia Tytoniu,

kampanii medialnej oraz mobilnego punktu informacyjno — edukacyjnego
w tramwaju pod hastem ,,Bimba po zdrowie”. W punkcie, mieszkancom miasta,

oferowane byly porady w zakresie rzucania palenia tytoniu i zdrowego stylu zycia;

Fot. 4. ,,Bimbq po zdrowie” — tramwaj edukacyjny w
ramach obchodow Swiatowego Dnia Rzucania Palenia

= przeprowadzenie 2 szkolen (z zakresu szkodliwos$ci palenia tytoniu oraz
przestrzegania przepisow nowelizacji ustawy o ochronie zdrowia przed
nastgpstwami uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych) oraz zorganizowanie
punktow informacyjno — edukacyjnych dla pracownikéw marketow Tesco

w Gorzowie Wlkp.;
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= przeprowadzenie wykladu z zakresu profilaktyki uzaleznien oraz
zorganizowanie punktu informacyjno-edukacyjnego dla uczniow III Liceum
Ogolnoksztatcacego w Gorzowie Wlkp., w ramach szkolnych obchodéw ,,.Dnia

Promocji Zdrowia”;

Fot. 5. Badania mlodziezy po wystuchaniu wyktadu nt. profilaktyki uzaleznien
w III Liceum Ogolnoksztatcqcym w Gorzowie Wikp.

= zorganizowanie kampanii medialnej pt. ,,Miasta wolne od dymu tytoniowego”
propagujacej zapisy ustawy o ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania
tytoniu i wyrobdw tytoniowych w ramach, ktorej:

- zorganizowano punkty informacyjno — edukacyjne z zakresu profilaktyki
tytoniowej w trakcie: imprezy plenerowej ,,Dbam o zdrowie” zorganizowanej
przez Publiczne Przedszkole w Klodawie, imprezy plenerowej ,,Zyj zdrowo,
kolorowo” w Szkole Podstawowej nr 6 w Gorzowie Wlkp., Targéw Zdrowia
1 Urody ,,Wellness” zorganizowanych przez Urzad Miasta w Gorzowie Wlkp.,
Dnia Otwartego Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, obchodéw Dni Wojewddztwa
Lubuskiego w Lagowie zorganizowanych przez Urzad Marszatkowski
Wojewodztwa Lubuskiego, konferencji w Lubuskim Urzedzie Wojewo6dzkim,

» dystrybucje materiatbw edukacyjnych niezbednych do realizacji programoéw
tytoniowych w placéwkach nauczania i wychowania na terenie wojewodztwa
lubuskiego:

— programu przedszkolnej edukacji antytytoniowej ,,Czyste powietrze wokot nas”,

— programu edukacji antytytoniowej dla uczniéw klas I — III szkét podstawowych

,»Nie pal przy mnie, proszg”,
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— programu profilaktyki palenia tytoniu dla ucznidow starszych klas szkot

podstawowych 1 gimnazjum ,,Znajdz wlasciwe rozwiazanie”.

Ponadto od pazdziernika 2011 r. rozpoczeto realizacje ogélnopolskiego projektu

»OdSwiezamy nasze miasta TOB3CIT”, w ramach, ktorego:

zorganizowano szkolenie na temat zatozen projektu dla pracownikéw pionu
promocji zdrowia 1 o$wiaty zdrowotnej z Powiatowych Stacji Sanitarno —
Epidemiologicznych.

zorganizowano kampani¢ medialna;

zorganizowano konferencj¢ prasowa ,,Gorzéw WIlkp. miastem wolnym od dymu
tytoniowego” w trakcie, ktorej przedstawiono interpretacje nowelizacji ustawy
o ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania tytoniu i wyroboéw tytoniowych;
zorganizowano imprez¢ prozdrowotna dla studentéw Panstwowej Wyzszej Szkoty
Zawodowej w Gorzowie Wlkp., w trakcie, ktérej: propagowano zapisy ustawy
0 ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania tytoniu 1 wyrobow tytoniowych,
rozdawano ulotki informujace o zakazie palenia tytoniu w miejscach uzytecznosci
publicznej, emitowano aktualne spoty edukacyjne z zakresu profilaktyki tytoniowej,
udzielano porad dotyczacych korzy$ci wynikajacych z niepalenia tytoniu;

zawiazano koalicj¢ na rzecz wspolpracy w projekcie z nastgpujacymi partnerami:
Urzegdem Marszatkowskim Wojewddztwa Lubuskiego, Lubuskim Urzedem
Wojewddzkim, Urzedem Miasta Gorzowa Wlkp., Komenda Wojewddzka Policji
w Gorzowie Wlkp., Wojewddzkim Osrodkiem Medycyny Pracy w Gorzowie Wlkp.,
Wojewodzka Poradnia Onkologiczna w Gorzowie Wlkp., Miejskim Zakladem
Komunikacji w Gorzowie Wlkp., Straza Miejska w Gorzowie Wlkp., lokalnymi

mediami.

Zasieg programu.

* W ramach programu ,,Czyste powietrze wokot nas” edukacja antytytoniowa
objeto 8266 odbiorcow (dzieci 5-cio 1 6-cio letnie oraz ich rodzice)
ze 118 oddzialéw zerowych w szkotach podstawowych 1 przedszkolach catego
wojewodztwa lubuskiego;

* W ramach programu ,Nie pal przy mnie proszg”, skierowanego do dzieci
klas I — III szkot podstawowych edukacja objgto 8123 osoby (dzieci 1 rodzice)

ze 118 szkot podstawowych;
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= W ramach programu ,,Znajdz wlasciwe rozwiazanie” skierowanego do dzieci
starszych klas szkol podstawowych 1 gimnazjow, edukacja objgto 12270

odbiorcow ze 173 szkot;

Zasieg programu
"Czyste powietrze wokot nas™
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W 2011 roku dziataniami edukacyjnymi w ramach Programu Ograniczania
Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu objgto ogdlem 210744 osoby, co stanowi

21% spoteczenstwa wojewddztwa lubuskiego.

Liczba odbiorcéw Programu Ograniczania
Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu
w latach 2007-2011 na terenie
wojewoédztwa lubuskiego
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Wykres 8. Odbiorcy dzialan antytytoniowych w latach 2007-2011
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Program profilaktyki nadwagi i otylosci ,,Trzymaj Forme!”

Cele gléwne:

Edukacja prowadzona podczas realizacji programu ma na celu:

= poglebienie wiedzy w =zakresie znaczenia zbilansowanej diety 1 aktywno$ci
fizycznej dla organizmu cztowieka,

= ksztaltowanie postaw 1 zachowan zwigzanych z prawidlowym Zywieniem,
odpowiednia jakoscia zdrowotna zywnosci 1 aktywnoscia fizyczna,

= dostarczenie wiedzy 1 umiejetnosci korzystania z informacji zamieszczonych

na opakowaniach.

Adresaci:
Program adresowany jest do uczniow szkol gimnazjalnych oraz uczniow

klas V — VI szk6t podstawowych.

Zasadnicze dzialania:

Realizacja programu w szkolach odbywata si¢ metoda projektu przy
wykorzystaniu roznorodnych form pracy, m.in. wykladow, pogadanek, zajec
praktycznych, ¢wiczen, organizowano konkursy plastyczne, przygotowywano wilasne
ulotki 1 plakaty na temat zasad zdrowego odzywiania 1 aktywnoS$ci fizycznej,
organizowano wycieczki 1 rajdy piesze 1 rowerowe, przygotowywano potrawy

promujace zasady zdrowego odzywiania.

Wzmocnieniem dzialan edukacyjnych bylo ogloszenie 1 przeprowadzenie
V edycji konkursu na projekt promujacy aktywny udzial rodzicow w realizacji
programu. Konferencja podsumowujaca V edycj¢ programu potaczona z wrgeczeniem
nagrdod laureatom konkursu odbyta si¢ w Urzedzie Marszatkowskim w Zielonej Gorze.
Nagrody konkursowe w postaci sprzetu sportowego ufundowali: Marszatek
Wojewddztwa  Lubuskiego  oraz ~ Wojewddzka  Poradnia ~ Onkologiczna

w Gorzowie WIkp.
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Fot. 6. Laureaci konkursu zorganizowanego w ramach programu ,, Trzymaj Forme”.

Zagadnienia zwiazane z aktywno$cia fizyczna i1 prawidlowym odzywianiem
realizowane byly takze przez pracownikdw powiatowych stacji sanitarno-
epidemiologicznych w czasie organizowanych imprez prozdrowotnych i punktow
informacyjno-edukacyjnych. Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
w Drezdenku przy wsparciu finansowym samorzadéw lokalnych, zorganizowata
dla uczniéw szkol gimnazjalnych ipodstawowych realizujacych program ,,Trzymaj
Formg” — kolejna, cykliczna Powiatowa Olimpiade Wiedzy o Zdrowiu pod hastem
,»Aktywnos$¢ fizyczna TAK — uzaleznienia NIE!”.

Zasigg:
Na terenie wojewodztwa lubuskiego w roku szkolnym 2010/2011:

- program realizowato 208 szkét, w tym: 110 gimnazjow, co stanowi 57% szkot tego
typu w wojewodztwie, 98 szkét podstawowych (33% szkot podstawowych ogotem),

- dziataniami edukacyjnymi objeto 27460 ucznidow 1 7678 rodzicoéw.

Zasieg programu "Trzymaj Forme"
w latach 2007-2011
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STOP! Program edukacyjny ,,Stop HCV”

W roku 2011 na terenie wojewodztwa lubuskiego realizowano pilotazowa
edycje programu ,,STOP HCV”. W ramach jego realizacji zaplanowano trzy modutly
edukacyjne (szkolny, szpitalny, dla lekarzy rodzinnych) realizowane przy wsparciu

merytorycznym specjalistow z Polskiej Grupy Ekspertow HCV.

Cele gtéwne:

zwigkszenie wiedzy o epidemiologii, czynnikach ryzyka, obrazie chorobowym

oraz profilaktyce zakazen HCV wérod miodziezy,

- zwigkszenie wiedzy o mozliwosciach profilaktycznych 1 terapeutycznych
zakazen oraz zachorowan HCV wsrod personelu medycznego,

- zwigkszenie liczby badan w kierunku HCV u 0séb z grup ryzyka zakazenia,

- zwigkszenie wykrywalnos$ci zakazen HCV;

Adresaci: og6t spoleczenstwa ze szczegdlnym uwzglednieniem:

- milodziezy szkot ponadgimnazjalnych,

- pracownikdéw podmiotow leczniczych.

Zasadnicze zadania:

W  module szkolnym programu przeprowadzono spotkania edukacyjne
z mlodzieza i personelem szkol ponadgimnazjalnych. Edukacja objgto 427 ucznidw
z 14 szkot ponadgimnazjalnych wojewddztwa lubuskiego.

Ponadto z inicjatywy PSSE w Nowej Soli i Zaganiu, we wspolpracy
ze starostwami powiatowymi sfinansowano badania przesiewowe dla pacjentéw praktyk
lekarzy rodzinnych (2 w Nowej Soli i 2 w Zaganiu). W Nowej Soli przebadano
951 pacjentéw, a w Zaganiu 326.

/)
Wojewddzki Program Profilaktyki Raka Piersi i Raka Szyjki Macicy.

Glownym celem programu jest zmniejszenie liczby zachorowan na raka
piersi i raka szyjki macicy poprzez propagowanie profilaktyki wsrod ogdtu kobiet,

ze szczegolnym uwzglednieniem dziewczat ze szkot ponadgimnazjalnych.
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Adresaci:

» dziewczgta ze szkot ponadgimnazjalnych,
» pacjentki zakltadow opieki zdrowotne;j,
= kobiety, mieszkanki wojewddztwa lubuskiego,

= pracownicy zaktadoéw pracy.

Zasadnicze dzialania:

* zinicjatywy Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Gorzowie Wlkp.
zorganizowano 3 szkolenia dla pracownikow

zaktadow pracy wojewddztwa lubuskiego;

» wlaczono si¢ do 8 imprez prozdrowotnych organizowanych przez samorzady

lokalne, instytucje, szkotly 1 przedszkola.

Ponadto na terenie wszystkich powiatow wojewodztwa zorganizowano:

26 szkolen potaczonych z nauka samobadania piersi na fantomach,

» 154 narady z partnerami oraz wspotrealizatorami programu,

» 44 punkty edukacyjno-informacyjne oraz 4 imprezy dla lokalnej spotecznosci,

= 21 prelekcji, 9 wykladow potaczonych z projekcjami filmowymi, 31 pogadanek,

38 pokazow potaczonych z instruktazami oraz 1042 ¢wiczenia na fantomach piersi.

Zasieg programu:

Zagadnienia profilaktyki
Odbiorcy Wojewédzkiego Programu
Profilaktyki Raka PiersiiRaka Szyjki Macicyw Nnowotworow piersi 1 szyjki
latach2007-2011

macicy realizowano

w 136 placowkach nauczania

80000

1 wychowania, 151 zaktadach
60000 -

opieki zdrowotnej oraz 5 innych

40000

20000 - jednostkach (zaklady pracy,

samorzady lokalne, kluby seniora,

2007 2008 2009 2010 2011

kota gospodyn wiejskich).

Wykres 10. Zasieg programu profilaktyki nowotworow piersi i szyjki macicy.

Ogoélem dziataniami edukacyjnymi w 2011 roku objgto 70751 0sob.
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Wojewodzki program edukacyjny ,,Moje dziecko idzie do szkoly”

Cele gtéwne:

ksztattowanie prawidtowych nawykow prozdrowotnych

u dzieci rozpoczynajacych edukacjg szkolna,

Moje dziecko
idzie do szkoly

podniesienie poziomu wiedzy rodzicow 1 opiekundéw dzieci

na temat wybranych elementow zdrowego stylu zycia.

Adresaci:

dzieci rozpoczynajace nauk¢ w szkole,
dyrekcje, nauczyciele, pedagodzy przedszkoli 1 szk6t podstawowych,
rodzice dzieci uczeszczajacych do oddzialéw zerowych przedszkoli i1 szkot

podstawowych.

Zasadnicze dzialania:

W ramach realizacji programu zorganizowano:

1 szkolenie dla przedstawicieli szkot 1 przedszkoli realizujacych program oraz
2 szkolenia dla szkolnych i przedszkolnych koordynatoréw programu,

135 narad,

8 prelekcji dla rodzicéw oraz 4 dla dzieci szeScioletnich,

1 konkurs plastyczny dla dzieci i rodzicow pod hastem ,,Zdrowo jemy, nie tyjemy”
oraz 6 konkursow wiedzy dla dzieci szeScioletnich,

lokalnym mediom przekazano tematyczne informacje prasowe,

prowadzono dystrybucje materialow do placowek realizujacych program oraz
podczas: lokalnych imprez prozdrowotnych (pikniki zdrowia, happeningi, festyny
rodzinne), obchodéw Swiatowego Dnia bez Papierosa oraz Swiatowego Dnia
Rzucania Palenia, Dnia Otwartego Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

zajgcia z dzieémi realizowane byly w oparciu o wlasne scenariusze zajec. Wigkszos¢
placowek wzbogacitlo program o dodatkowe elementy: konkursy plastyczne
1 wiedzy, inscenizacje i przedstawienia teatralne, imprezy prozdrowotne, spotkania
z lekarzami, pielegniarkami, strazakami, le$nikami, stomatologami, wycieczki,

wystawy prac plastycznych, kaciki zdrowej zywnosci.
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Zasleg programu:

W roku szkolnym 2010/2011 program na terenie wojewodztwa lubuskiego realizowano

w 120 oddziatach przedszkolnych w szkotach podstawowych, co stanowi 52,17% szkot

2 3
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Zasieg programu "Moje dziecko idzie
do szkoty"
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posiadajacych oddziaty
przedszkolne w wojewodztwie oraz
124 przedszkolach, co stanowi
53,68% przedszkoli wojewodztwa
lubuskiego, wérdd 7362 dzieci
pigcio- i sze$cioletnich

15937 rodzicow.

Wykres 11. Liczba odbiorcow i placowek realizujqcych program na terenie wojewodztwa lubuskiego.
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WZNnowiono

USmiech. Radosna Przyszlos¢.”

Wojewodzki Program Profilaktyki Prochnicy Ze¢bow ,,Radosny

W roku szkolnym 2010/2011 we wspdipracy z firma Colgate —

realizacjg programu profilaktyki

stomatologicznej ,,Radosny Usmiech. Radosna Przysztos¢”. Programem objeto dzieci

klas zerowych oraz I — III szkot podstawowych. Edukacja objgto 5598 dzieci oraz

107 rodzicow ze 105 szkot wojewddztwa lubuskiego.

4. Kampanie promujace zdrowie

Cel gtowny:

Swiatowy Dzien Zdrowia oraz Miedzynarodowy Tydzien

Szczepien pod hastem ,,Opornos¢ na antybiotyki”.

= zwrdcenie uwagi spoleczenstwa na skutki zdrowotne nieprawidtowo prowadzonej

antybiotykoterapii,

= zwigkszenie wiedzy odbiorcow nt. mozliwosci walki z zakazeniami 1 wspomagania

odpornosci organizmu.
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Odbiorcy:

Spolecznos¢ lokalna ze szczegdlnym uwzglgdnieniem:

» dyrektoréw i pacjentow zaktadoéw opieki zdrowotnej,
= dyrektoréw 1 pedagogéw szkodt wszystkich typow,

» mitodziezy szkét ponadgimnazjalnych,

= opiekunéw i rodzicéw dzieci przedszkolnych ,

* wladz samorzadowych.

Zasadnicze dzialania - w ramach obchodow na terenie wojewddztwa zorganizowano:

= wojewddzka konferencj¢ prasowa dla lokalnych mediow pod hastem ,,Opornos¢

na antybiotyki”, we wspotpracy z Lubuskim Urzedem Wojewddzkim,

Fot. 8. Konferencja prasowa z udziatem Pelnomocnika Wojewody ds. Nadzoru Merytoryczno-Organizacyjnego
w Opiece nad Matkq i Dzieckiem

4 konferencje popularno — naukowe dla przedstawicieli samorzadow lokalnych,

policji, pracownikow stuzby zdrowia, mlodziezy szkot ponadgimnazjalnych,

» 3 imprezy S$rodowiskowe dla mieszkancow powiatu gorzowskiego, stubickiego
1 strzelecko — drezdeneckiego,

» II Wiosenna Olimpiade Wiedzy o Zdrowiu dla uczniow Zespolu Szkoét
Ogo6lnoksztatcacych Nr 16 w Gorzowie Wlkp.,

= dystrybucje materiatow edukacyjnych.

Zasieg kampanii:

Bezposrednim  oddzialywaniem edukacyjnym objeto 1776 o0s6b, natomiast

za posrednictwem lokalnych mediow oddzialywaniem objgto ok. 50 000 osob.
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e narkotyki Kampania ,,STOP dopalaczom”
23
Kampania miala na celu uswiadomienie odbiorcom skutkéw

STOP

PPt zdrowotnych  zazywania  ,dopalaczy” (nowych narkotykow),

wyrobienie w mtodziezy postawy asertywnego zachowania w stosunku

do grupy réwiesniczej oraz zmniejszenie liczby o0sOb siggajacych

po substancje psychoaktywne.
Adresaci:

» przedstawiciele Kuratorium Oswiaty w Gorzowie Wlkp.,

* mlodziez 1 pracownicy szkoét gimnazjalnych 1 ponadgimnazjalnych oraz uczelni
wyzszych,

* uczestnicy zorganizowanych form wypoczynku zimowego i letniego,

* uczestnicy kwalifikacji wojskowe;.

Zasadnicze zadania:

» uruchomienie na terenie wojewodztwa lubuskiego telefonicznej infolinii dotyczace;j
»dopalaczy”;

* emisja tematycznych spotow na monitorach LCD w centralnych punktach miast,
klubach mtodziezowych, dyskotekach itp.;

= szkolenia dla réznych grup odbiorcéw: pracownikow PSSE, przedstawiciele
Kuratorium Os$wiaty w Gorzowie WIkp., terenowe zespoly wizytatorow oraz
dyrektorzy i pedagodzy szkét gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych, uczestnicy
wypoczynku zimowego 1 letniego, rodzice uczniéw szkot gimnazjalnych, uczestnicy
kwalifikacji wojskowej, przedstawiciele lokalnych wtadz samorzadowych;

» wyktady: dzieci 1 mlodziez — uczestnicy wypoczynku zimowego, uczniowie szkot
ponadgimnazjalnych;

* pogadanki potaczone z emisja filmu: uczestnicy kwalifikacji wojskowej, uczniowie
gimnazjow i szkot ponadgimnazjalnych, uczniowie szkot podstawowych, uczestnicy
wypoczynku zimowego 1 letniego;

» warsztaty: uczniowie szkot ponadgimnazjalnych, uczniowie gimnazjéw, uczestnicy
wypoczynku zimowego;

» narady z partnerami i wspotrealizatorami przedsigwzig¢;
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» punkty informacyjno-edukacyjne — ogdétem na terenie wojewodztwa, podczas
lokalnych imprez prozdrowotnych zorganizowano 14 punktéw edukacyjnych,
w ktéorych dziataniami objgto ok. 3000 osob; przy organizacji punktow
edukacyjnych wykorzystano mobilny punkt edukacyjny ufundowany przez
Gtownego Inspektora Sanitarnego;

* na stronach internetowych WSSE i1 PSSE zamieszczono tematyczne informacje oraz
komunikaty. Podobne informacje przekazano do lokalnych redakcji i rozgtosni

radiowych.

Zasieg kampanii:

Edukacja bezposrednia objeto ogodlem 6861 osob, natomiast z informacji

zamieszczonych w lokalnych mediach skorzystalo ok. 50000 mieszkancow

nowe narkotki
j ["- .

wojewodztwa.

Fot. 9. Mobilny punkt edukacyjny uruchomiony podczas Targow Zdrowia i Urody ,, WELLNESS”.

& . Kampania edukacyjno-informacyjna nt. profilaktyki
grypy sezonowej.
Kampania adresowana byla do spoleczenstwa wojewodztwa lubuskiego

ze szczegblnym uwzglednieniem:

* miodziezy i pracownikow szkol gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych oraz uczelni
wyzszych,
= dzieci, rodzicow i1 opiekundw dzieci przedszkolnych i szkolnych,

= lekarzy, pielggniarek i1 innego personelu zakladéw opieki zdrowotne;;
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Zasadnicze dzialania:

* W ramach kampanii prowadzono dziatania edukacyjne z wykorzystaniem
m.in. spotdw telewizyjnych, broszur i ulotek). Na stronach internetowych WSSE
1 PSSE zamieszczono tematyczne informacje 1 komunikaty prasowe.

= Na terenie powiatu nowosolskiego, we wspotpracy z Urzedem Miasta w Nowej Soli
realizowano lokalny program profilaktyczny z zakresu profilaktyki grypy.
Z inicjatywy PSSE w Nowej Soli pozyskano fundusze na zaszczepienie 500 osob
powyzej 65 roku zycia.

Kampania realizowana z duzym zaangazowaniem mediow lokalnych. Z tematycznych

informacji publikowanych w mediach i na stronach internetowych skorzystato

ok. 50 000 odbiorcow.

Kampania edukacyjna ,,Bezpieczne i zdrowe ferie/wakacje”.

Zasadniczym celem kampanii bylo dostarczenie wiedzy z zakresu szeroko
pojetego zdrowego stylu zycia oraz higieny i1 bezpieczenstwa wypoczynku uczestnikom
1 organizatorom zorganizowanych form wypoczynku zimowego i letniego.

Adresatami kampanii byly dzieci 1 mlodziez odpoczywajaca na terenie
wojewodztwa lubuskiego oraz wychowawcy i1 opiekunowie na koloniach, obozach

1 zimowiskach.

Zasadnicze dzialania:

= zorganizowano 1 przeprowadzono 78 narad dotyczacych organizacji dziatan
z kierownikami kolonii 1 obozow oraz wychowawcami 1 opiekunami
na zimowiskach;

* zorganizowano 1 przeprowadzono 79 pogadanek nt. zagrozen zdrowotnych
dla uczestnikodw zorganizowanych form wypoczynku zimowego 1 letniego;

= wspdlorganizowano lokalne imprezy prozdrowotne, podczas ktorych propagowano
zasady bezpiecznego wypoczynku dzieci i mlodziezy;

* na stronach internetowych WSSE i PSSE zamieszczono tematyczne informacje oraz
komunikaty. Podobne informacje przekazano do lokalnych redakcji 1 rozglos$ni
radiowych.

» ogloszono 15 tematycznych konkurséow dla dzieci korzystajacych z wypoczynku

zimowego 1 letniego;
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= przeprowadzono 124 wizytacje w placéwkach organizujacych wypoczynek

dla dzieci 1 mtodziezy.

Ogotem edukacja objeto ok. 3000 0s6b.

Dzien Otwarty Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.

W  ramach obchodow Dnia Otwartego przyblizono mieszkancom

wojewodztwa lubuskiego specyfike pracy, zakres dzialania oraz strukturg

organizacyjna Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

» Wojewodzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Gorzowie WIkp. oraz stacje
powiatowe na terenie wojewodztwa lubuskiego zorganizowaty w tym dniu punkty
informacyjno-edukacyjne oraz przygotowaty prezentacje i wyktady. Do dyspozycji
zainteresowanych osob byli specjaliSci z réznych dziedzin: epidemiolodzy,
grzyboznawcy, pracownicy dzialéw higieny zywnos$ci, higieny komunalnej,
promocji zdrowia 1 laboratoriow,

= spoteczno$¢ lokalna skorzystata z dodatkowej mozliwosci zaszczepienia si¢
przeciwko grypie,

= oferowano bezptatne badania i konsultacje: pomiar poziomu tkanki thuszczowej,
poziomu tlenku wegla w wydychanym powietrzu, poziomu cukru we krwi,

= prowadzono nauke¢ samobadania piersi 1 pierwszej pomocy przedlekarskiej,

* uczniom szkoél ponadgimnazjalnych umozliwiono zwiedzanie laboratoriow,

= prowadzono pokazy sprzgtu laboratoryjnego do poboru prob.

Ogoétem w Dniu Otwartym Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej stacje sanitarno-

epidemiologiczne na terenie wojewoddztwa lubuskiego odwiedzito ok. 1500 osob.
B

Fot. 10. Zwiedzanie laboratorium w WSSE podczas Dnia Otwartego Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.
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5. Wspdipraca z instytucjami i organizacjami
pozarzadowymi

W realizacji programow 1 kampanii prozdrowotnych wspotpracowano
z placéwkami-naukowo badawczymi, m.in.: Narodowym Instytutem Zdrowia - PZH,
Instytutem Psychiatrii i Neurologii w Warszawie, Instytutem Zywnoéci i Zywienia,
agenda MZ Krajowym Centrum ds. AIDS, Krajowym Biurem ds. Przeciwdzialania
Narkomanii, Wojewodzka Poradnia Onkologiczna, Wojewodzkim Osrodkiem
Koordynujacym Populacyjny Program Profilaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka
Szyjki Macicy w Gorzowie WIkp., Wojewoddzkim Osrodkiem Koordynujacym
Populacyjny  Program  Wczesnego  Wykrywania Raka  Piersi, poradniami
psychologiczno-pedagogicznymi, organami administracji panstwowej; wiadzami
samorzadowymi, placoéwkami nauczania i wychowania; podmiotami wykonujacymi
dziatalnos$¢ lecznicza (zoz-y); placéwkami kulturalno — o§wiatowymi; zaktadami pracy;
organizacjami spotecznymi i pozarzadowymi; policja, regionalnymi i lokalnymi

srodkami masowego przekazu.

Podsumowanie

1. W 2011 roku kontynuowano realizacje lokalnych 1 ogdlnopolskich programow
prozdrowotnych, ktore dotyczyly m.in. profilaktyki nowotworéw, profilaktyki
nadwagi i otylosci, profilaktyki uzaleznien, ze szczegdlnym uwzglednieniem
zagrozen wynikajacych z palenia tytoniu oraz zazywania nowych narkotykéw
tzw. ,,dopalaczy”, profilaktyki chordb zakaznych (HIV/AIDS, grypa sezonowa,
zakazenia meningokokowe 1 pneumokokowe, choroby przenoszone przez
kleszcze). Ogotem oddzialywaniem edukacyjnym objgto 64% mieszkancow
wojewodztwa lubuskiego.

2. Przy realizacji programow edukacyjnych Zawiazano koalicje
z przedstawicielami lokalnych wtadz, instytucji, policji. Szeroka wspotpraca
w Srodowisku oraz zawigzywanie koalicji sprzyja petniejszej realizacji
podejmowanych przedsigwzig¢.

3. Lokalne wladze rzadowe i1 samorzadowe coraz czgsciej wspoOlpracuja przy
realizacji przedsiewzie¢ prozdrowotnych inicjowanych przez Panstwowa

Inspekcjg Sanitarng m.in. poprzez wsparcie organizacyjne i finansowe.
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4. Na szczeg6lne wyroznienie zasluguje zaangazowanie Wojewody 1 Marszatka
Wojewddztwa Lubuskiego w realizacj¢ Krajowego Programu Zwalczania AIDS
1 Zapobiegania Zakazeniom HIV oraz krajowego programu profilaktyki nadwagi
1 otylosci ,,Trzymaj Formg”.

5. Ponadto starostwa w Nowej Soli i Zaganiu dofinansowaty program ,,STOP
HCV”, natomiast Urzad Miasta w Nowej Soli, w ramach kampanii profilaktyki
grypy, zakupit szczepionki dla mieszkancoéw miasta.

6. Kontynuowano wspoélpracg z przedstawicielami lokalnych mediow przy okazji
inauguracji  kolejnych edycji programéw edukacyjnych, organizowania
spotecznych kampanii medialnych w zakresie profilaktyki chorob zakaznych,
profilaktyki tytoniowej, organizowania prozdrowotnych imprez plenerowych,
wystaw, konferencji, szkolen, debat i konkursow.

7. Zadania realizowano przy wykorzystaniu réznych form, majacych na celu
wzmocnienie podejmowanych dziatan oraz aktywizacj¢ srodowiska lokalnego
1 szkolnego; debaty, warsztaty, konkursy wiedzy, konferencje popularno -
naukowe, konferencje prasowe, szkolenia, warsztaty, punkty konsultacyjne,
punkty informacyjno-edukacyjne, imprezy plenerowe, wystawy.

8. Nowatorska i efektywna forma dotarcia do szerokiego grona odbiorcow staty sie
emisje tematycznych spotow edukacyjnych na monitorach LCD w miejscach
szczegoblnie uczgszezanych przez potencjalnych odbiorcow.

9. W powiatach wojewodztwa prowadzono dystrybucj¢ materiatlow edukacyjnych

wykorzystywanych do realizacji programow i kampanii edukacyjnych.
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XIlll. Dziatalnos¢ laboratoryjna

1. Kierunki i zakresy badan

Glownym zadaniem realizowanym w 2011r. przez laboratoria Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej byto wykonywanie w ramach monitoringu i urzedowej kontroli
badan zywnosci, Srodowiska, sSrodowiska pracy i materiatu biologicznego.

Ponadto, podobnie do lat ubieglych, w dziatalnosci laboratoryjnej wdrazano nowe
metody badawcze 1 dostosowywano dzialalnos¢ laboratoryjna do wymogoéw unijnych
1 krajowych.

W 2011r. podobnie do lat ubiegtych dziatalno$¢ laboratoryjna na terenie
wojewodztwa  lubuskiego prowadzito 5 jednostek PIS w tym: WSSE
w Gorzowie WIlkp., PSSE w Miedzyrzeczu, Nowej Soli, Zielonej Gérze i Zarach.

Utworzona na terenie wojewodztwa baza laboratoryjna pozwalata na pokrycie
wynikajacych z  prowadzonego nadzoru sanitarnego potrzeb badawczych
w wojewodztwie za wyjatkiem pojedynczych oznaczen zywnos$ci i wody, ktérych
ze wzgledow ekonomicznych 1 technicznych jest nieuzasadnione. Wykonanie tych
oznaczen zlecano innym akredytowanym laboratoriom badawczym.

Zakres badan wykonywanych w poszczeg6lnych laboratoriach byt zréznicowany
1 odpowiadat mozliwosciom technicznym laboratoriéw (personel, warunki lokalowe,

wyposazenie) 1 przedstawial si¢ nastepujaco:

Rodzaje badan
Pracownie Badania
epidemiologiczne zywnosci

Badania wody

Siedziba
WSSE/PSSE

parazytologiczne
wirusologiczne
bakteriologiczne
mikrobiologiczne
mikrobiologiczne

badania radiologiczne
badania Srodowiska pracy

chemiczne
chemiczne

+
N
N
N
N
+
N
+

Gorzéw WIkp.

+
+
+
+

Miedzyrzecz

Nowa Sél + +

Zielona Gora + + + + + + +

Zary + +

Razem 4 2 4 1 2 4 4 1 2
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2. Akredytacja

Laboratoria stuzb sanitarnych na terenie wojewodztwa lubuskiego, za wyjatkiem
laboratorium PSSE w Zarach, posiadaja wdrozony system zarzadzania jakoscia zgodnie
z norma PN-EN ISO/IEC 17025:2005+Ap1:2007, a takze certyfikaty akredytacyjne
wydane przez Polskie Centrum Akredytacji potwierdzajace kompetencje techniczne

laboratoriow w okreslonych dziedzinach badawczych.

Akredytacja laboratoriow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubuskiego

Badana dziedzina
=
s o
g =
Lp. | WSSE/PSSE o | o & £
212 | 2 55
NS | i o= = S8
S| E|2.| E| 2% 5%
| 2|3 25|58
R |@ |[wal & | £ |z=
WSSE AB
! Gorzéw Wlkp. - - - - * 486
PSSE AB
2 Migdzyrzecz - - 643
3 PSSE n AB
Nowa S6l 629
PSSE AB
4 Zielona Gora - - " - 622
5 | PSSE Zary Zgloszono do akredytacji

Pelny zakres akredytacji dostgpny jest na stronie internetowej www.pca.gov.pl

w czegsci ,,wykaz laboratoriéw badawczych”.

3. Wykonane badania i pomiary

W ramach prowadzonego nadzoru sanitarnego w laboratoriach PIS w 2011r.
wykonano 22.369 badan, w tym 16.054 oznaczen chemicznych, 14.871 fizycznych
131.566 mikrobiologicznych.

Badania obejmowaty wszystkie nadzorowane dziedziny 1 zwiazane byly
z realizacja rocznych planow pracy stuzb sanitarnych oraz sytuacja epidemiologiczna
na terenie wojewodztwa (np. powoddz, zatrucia pokarmowe), a takze rozpatrywaniem

skarg ludnosci.
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Dzialalno$¢ laboratoryjna z uwzglednieniem nadzorowanych dziedzin

przedstawia ponizsza tabela.

Liczba wykonanych
Lp. Nadzorowana dziedzina ba(!al’l,/ oznaczei
pomiarow . mikrobiolo-

ogolem chemicznych | fizycznych gicznych
1. | Zywnos¢ 3917 2085 187 8134
2. Srodowisko 9627 13 821 14 141 8311
3. Srodowisko pracy 131 148 67 0
4. Radiacja 476 0 476 0
5. Materiat kliniczny 8218 0 0 15121
6. Razem 22 369 16 054 14 871 31 566

Ze wzgledu na mozliwosci techniczne (wyposazenie w aparaturg, sprz¢t badawczy

oraz warunki lokalowe) ilo$¢ badan wykonanych przez laboratoria w poszczegdlnych

stacjach byla znacznie zr6znicowana.
Pelen zakres badan wykonywano w laboratorium WSSE w Gorzowie Wlkp.,

rozszerzony w PSSE w Zielonej Gorze, a w pozostalych stacjach badania prowadzono
w podstawowym zakresie w wybranych dziedzinach (Srodowisko, materiat kliniczny).
Procentowy udziat poszczegdlnych laboratoriow PIS wojewodztwa lubuskiego

w badaniach wykonanych w 201 1r. przedstawia si¢ nastgpujaco:

60,00
50,00 -
40,00 -
30,00 -
20,00 -
10,00 -

0,00 -

=

PSSE Zary @ ‘

VSSE Gorzéw Wikp.
PSSE Miedzyrzecz
PSSE Nowa Sél
PSSE Zielona Géra

OBadania ogétem  BOznaczenia chemiczne OOznaczenia fizyczne  OOznaczenia mikrobiologiczne
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Podsumowanie

» Istniejaca baza laboratoryjna PIS na terenie wojewodztwa lubuskiego speinia
wymagania wynikajace z wytycznych Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego
i pozwala na realizacj¢ zadan wynikajacych z prowadzonego nadzoru

sanitarnego.
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XIV. Dziatalnos¢ kontrolno-represyjna

Dzialalno$¢ kontrolno-represyjna prowadzono w oparciu o ustawg¢ z dnia
14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wraz z pdZniejszymi zmianami,
m.in. wprowadzonymi ustawa z dnia 25 lutego 2011 r. o substancjach chemicznych
1 ich mieszaninach.

W ramach dziatalno$ci nadzorowo — laboratoryjnej w 2011 roku:

* wykonano — 44.923 badania ogélem w laboratoriach oraz poza laboratoriami,
w trakcie terenowych kontroli sanitarnych (41.093 w 2010r.), 16.724 oznaczenia
chemiczne (28.220 w 2010r.), 71.392 oznaczenia fizyczne (60.656 w 2010r.) oraz
31.566 oznaczen mikrobiologicznych (34.860 w 2010r.). W celu wykonania
badan pobrano 6.120 probek (8.025 w 2010r.);

» nadzorowano 22.900 obiektow (22.500 w 2010r.),

= przeprowadzono lacznie 24.364 kontrole sanitarne (23.730 w roku 2010),

= w [ instancji Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni wydali 5.564 decyzje
merytoryczne (5.217 w 2010r.), Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny
wydat 515 decyzji merytorycznych (486 w roku 2010),

* w II instancji Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny wydat 39 decyzji
merytorycznych (27 w 2010r.),

» wydano ogoétem 685 postanowien dotyczacych istoty spraw oraz aspektow
proceduralnych postgpowania (w roku 2010 — 812),

» wystawiono 49 tytulow wykonawczych (68 w roku 2010),

= ztozono 1 wniosek o ukaranie do sadow grodzkich (w 2010r. wnioskow takich nie
sktadano). Analogicznie jak w roku 2010, nie sformutowano aktoéw oskarzenia,

» natozono 863 mandaty karne na kwote 177.680 zt (w roku 2010 — 860 mandatéw
karnych na kwotg 177.740 zt),

= Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny natozyl w formie decyzji
administracyjnej 16 kar pieni¢znych na kwote 15.800 zt (w roku 2010 — 19 kar
pieni¢znych na kwote 14.450 zt).
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