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Szanowni Panstwo

Przedstawiam ocene stanu sanitarnego i sytuacje

epidemiologicznq wojewodztwa lubuskiego w roku 2012.

Raport zostal sporzqdzony na podstawie informacji
I danych wojewddzkiej i 11 powiatowych stacji sanitarno-
epidemiologicznych naszego wojewddztwa, ktore zebrata
i opracowata Wojewodzka Stacja Sanitarno-

Epidemiologiczna w Gorzowie Wielkopolskim. Przedstawia

stan sanitarny w Lubuskiem na dzien 31 grudnia 2012 r.

Dokument zawiera szczegotowe dane statystyczne na temat stanu sanitarnego
wojewodztwa oraz opisuje efekty dziatan podlegltych mi pracownikow, zwiqzanych

z podnoszeniem bezpieczenstwa sanitarnego naszego regionu.

Raport  ten  przekazuje  Glownemu  Inspektorowi  Sanitarnemu, wladzom
administracyjnym i samorzqdowym naszego wojewodztwa, partnerskim inspekcjom i stuzbom,

ale przede wszystkim Lubuszanom.

Do najwazniejszych zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej nalezy kompleksowa
ochrona zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wplhywem srodowiska oraz zapobieganie
chorobom, w tym zakaznym i zawodowym. Z satysfakcjq musze stwierdzi¢, iz dzieki
zaangazowaniu pracownikow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz coraz lepszej wspolpracy
zZ naszymi sojusznikami, poziom bezpieczenstwa sanitarnego w wojewddztwie lubuskim stale

poprawia sie.

Biezqce informacje na temat stanu sanitarnego wojewodztwa mozecie Panstwo

znalezé na stronie internetowej WSSE w Gorzowie Wielkopolskim (Www.wsse.gorzow.pl).

Lubuski Panstwowy Wojewoddzki
Inspektor Sanitarny

lek. med. Dorota Konaszczuk
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I. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA DOTYCZACA CHOROB ZAKAZNYCH.

1. Wprowadzenie.

Sytuacj¢ epidemiologiczna dotyczaca chordéb zakaznych w wojewodztwie lubuskim
w 2012 roku nalezy uzna¢ za korzystna. Nie zanotowano zachorowan na wlo$nice, czerwonke
bakteryjna, odrg, brucelozeg, tularemig, waglik, wlosnice oraz zatru¢ wywolanych jadem
kietbasianym.

Nie stwierdzono epidemicznego wystgpowania chorob zakaznych. Wzrost zachorowan
na niektore choroby zakazne, podobnie jak w latach ubiegtych, miat charakter sezonowy lub
byt kontynuacja trendow wieloletnich.

Zarejestrowano 11 961 zachorowan na choroby zakazne, wskaznik zapadalnos$ci
(tj. liczba zachorowan na 100 tys. mieszkancow) wyniost 1169,09. Hospitalizowano

2 491 os6b, czyli co piatego (21 %) chorego. Z powodu chorob zakaznych 29 os6b zmarto.

2. Choroby szerzace si¢ droga pokarmow3.
Zatrucia pokarmowe i zakazenia pokarmowe.

W 2012 r. w woj. lubuskim, podobnie jak w calym kraju, odnotowano spadek liczby
zatru¢ pokarmowych. Zgltoszono 121 przypadkow salmoneloz jelitowych i 6 pozajelitowych,
(w 2011 r. odnotowano 133 zachorowania). Hospitalizowano 95 oso6b. Natomiast w Polsce
zachorowaniu uleglo 8 451 oso6b. Nadal najczgstsza przyczyna sa zatrucia wywolane
odzwierzgcymi pateczkami jelitowymi Salmonella.

Zapadalnos$¢ na zatrucia pokarmowe w Lubuskiem jest prawie dwukrotnie nizsza niz
srednia krajowa, co moze $wiadczy¢ o dobrze prowadzonym nadzorze nad zywnoS$cia
pochodzenia zwierzgcego 1 wzroscie $wiadomos$ci konsumentow.

Zbiorowe ogniska zatru¢ pokarmowych.

Zapadalnos$¢ na zatrucia pokarmowe wywotane W wojewédztwie lubuskim nastapit
pat. Salmonella w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2008-2012 nieznaczny spadek liczby ognisk

22,71

zbiorowych zatru¢ pokarmowych

S

oraz osob, ktore w nich zachorowaty.

Zapadalnos$éay
o

5

Wystapito osiem ognisk zbiorowych

o

zatru¢ pokarmowych, w ktérych

o

2008 2009 2010 2011 2012

zachorowaty 54 osoby.

‘ BWOJ. LUBUSKIE .POLSKA‘ Hospitalizowano 18 chorych.
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W 2011 roku zgloszono dziewie¢ ognisk, w ktoérych zachorowalo 218 o0sob;
hospitalizowano 42 osoby.

Liczba ognisk zbiorowych zatru Dominuja ogniska zatru¢, w ktérych czynnikiem

pokarmowych w woj. lubuskim w latach etiologicznym byly pal. Salmonella enteritidis.

2008- 2012
25 21 Mimo znacznej poprawy w tym zakresie, zatrucia
20
| /\ 1 zakazenia pokarmowe wymagaja statego
15 0 10 |\ o _ o _ ' .
10 - monitorowania 1 podejmowania  dziatan
517 : . L
o > prewencyjnych, majacych na celu podniesienie
WOJ. LUBUSKIE standardéw sanitarnych w placowkach zywienia
2008 ©2009 02010 02011 @2012 zbiorowego i promowania zachowan

prozdrowotnych w §rodowiskach rodzinnych.

Zakazenia zotqdkowo-jelitowe.

W 2012 r. odnotowano 91 zachorowan spowodowanych innymi bakteryjnymi
zakazeniami zoladkowo - jelitowymi. Jest to zdecydowanie mniej niz rok wczesniej
(w 2011 - 139 przypadkow). Spadta réwniez liczba zachorowan na biegunke (w 2012 —
1708 zachorowan, rok wczesniej — 1947). Zachorowato 553 dzieci w wieku do lat 2
(w 2011 roku — 596). Zachorowania wywotane przez Campylobacter ksztattuja si¢ na
poziomie poprzedniego roku (26 zachorowan).

Odnotowano  spadek zakazen jelitowych wywolanych przez rotawirusy
(537 zachorowan, w 2011 r. - 601). Hospitalizowano 533 osoby.

Duzy wplyw na poprawg sytuacji w tym zakresie maja dziatania profilaktyczne
W postaci szczepien przeciwko zakazeniom rotawirusami, prowadzone u dzieci w wieku
od 6 do 24 tygodni. Stopniowo wzrasta liczba dzieci szczepionych przeciwko temu
drobnoustrojowi; w 2012 roku szczepieniu poddano 1 437 dzieci, rok wczesniej - 1 388.

Dur brzuszny i dury rzekome.

Od wielu lat na terenie wojewodztwa lubuskiego nie stwierdzono zachorowan na dur
brzuszny. W 2012 roku odnotowano jedno zachorowanie na dur rzekomy B u 13-letniego
chlopca. Nadzorem epidemiologicznym objgto osoby majace najblizszy kontakt z chorym,
a takze jego otoczenie w szkole oraz grupg sportowa, do ktorej nalezal. Ustalono, ze
prawdopodobnie do zakazenia doszto poza miejscem zamieszkania, podczas wyjazdow na

zgrupowania sportowe.
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Liczba nosicieli pat. duru i duréw rzekomych ABC W Polsce zarejestrowano dwa
w woj. lubuskim zarejestrowanych w 2012 roku
w poszczegolnych powiatach
4

zachorowania na dur brzuszny oraz

pie¢ na dury rzekome A, B, C..

Pod nadzorem epidemiologicznym

Panstwowej Inspekcji Sanitarnej na

terenie wojewodztwa lubuskiego

L. nosicieli pozostawato 21 nosicieli duru
Ostrzelecko-drezdenecki Bgorzowski Bkrosnienski erUSZHegO 1 durow rzekomych A’
Onowosolski i wschowski @ sulecinski Oswiebodzinski B C
Bzielonogorski Bzaganski Dzarski ' '

Wirusowe zapalenie wqtroby typu A (WZW typu A).

W minionym roku stwierdzono jedno zachorowanie na WZW typu A. Ustalono, iz
chory przebywat na wycieczce w Egipcie i nie byt zaszczepiony przeciwko WZW typu A.
W Polsce zarejestrowano 70 zachorowan.

Szczepieniu przeciwko WZW A w wojewddztwie lubuskim poddato si¢ 385 osob.
Byly to gldwnie osoby wyjezdzajace zagraniceg.

Zatrucia grzybami.

W 2012 r. zgloszono cztery zatrucia grzybami (w 2011 r. - sze§¢). Wszystkie osoby
hospitalizowano i wszystkie wyzdrowialy. W Polsce, podobnie jak w 2011 roku, zgtoszono
32 zatrucia grzybami. Na terenie dzialalnosci PSSE w Drezdenku wystapito jedno ognisko
zatrucia zbiorowego, obejmujace trzy osoby. Ustalono, ze podejrzane grzyby,
prawdopodobnie kanie, spozywaty trzy osoby doroste. W nastgpstwie zatrucia u dwoch osob
doszto do powaznego uszkodzenia watroby; jednej przeprowadzono zabieg transplantacji tego

organu, u drugiej watroba zaczeta regenerowac si¢ samoistnie.

3. Zakazenia krwiopochodne.
Zakazenia wirusami zapalenia watroby typu B i typu C stanowia w Polsce, takze

w naszym wojewddztwie, jeden z powazniejszych probleméw epidemiologicznych.
Sa to zakazenia przewlekte, w wigkszosci trwajace cale zycie.
Wirusowe zapalenie wqtroby typu B.

Zachorowania na WZW typu B ksztattuja si¢ na poziomie podobnym do poprzedniego
roku. W 2012 r. stwierdzono 35 zachorowan na WZW typu B (w tym dwa stany ostre),
aw 2011 r. - 37. Hospitalizowano 23 osoby.
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Zapadalnosé na WZW typu B w woj. lubuskim Zachorowaniu uleglo 15 kobiet

i w Polsce w latach 2008 - 2012 ) )
120 mgzczyzn; 26 os6b mieszkato

5 =
4,28
385 414 4,09

w miescie, dziewieé na wsi.

W Polsce odnotowano 1 578

Zapadalnos¢

zachorowan. U 85 0sOb
stwierdzono ostra posta¢ choroby.

W 2011 r. zgloszono 1 583

2008 2009 2010 2011 2012 .
zachorowania.

BWOJ. LUBUSKIE BPOLSKA

Wirusowe zapalenie wqtroby typu C.

W kraju utrzymuje si¢ wzglednie stabilna sytuacja dotyczaca zapadalnosci na t¢
jednostke chorobowa. W wojewddztwie lubuskim odnotowano spadek liczby zachorowan na
WZW typu C, jednak zapadalnos¢ jest wyzsza od $redniej krajowe;.

Zachorowania na WZW typu C sa klasyfikowane wedlug dwoch definicji; jedna
obejmuje przypadki objawowe lub przebiegajace z podwyzszonym poziomem transaminaz
potwierdzone obecnos$cia przeciwciatl (definicja z 2005 roku), w drugiej mieszcza si¢
wszystkie przypadki potwierdzone laboratoryjnie (definicja z 2009 roku).

Zarejestrowano 110 zachorowan na WZW typu C w $wietle pierwszej definicji oraz
140 zachorowan wedlug klasyfikacji drugiej. Liczba zachorowan zmniejszyta si¢
odpowiednio o 32 i 24 osoby. Hospitalizowano 63 osoby (wg definicji z 2005 r.), wedlug
drugiej definicji - 59.

Zachorowaniu uleglo 49 kobiet 1 61 mgzczyzn; 89 chorych mieszkatlo w miescie,
a 21 na wsi. Osoby majace kontakt z chorymi byly obejmowane nadzorem lekarskim,
w uzasadnionych przypadkach otrzymywaly skierowanie na szczepienie przeciw
WZW typu B.

Zapadalnos¢ na WZW typu C w woj. lubuskim
i w Polsce w latach 2008- 2012 W Polsce w 2012 r. odnotowano
(wg definicji UE z 2005 roku)

1377 1392 nieznaczny  wzrost  zachorowan.

Wg definicji z 2005 r. stwierdzono
2 245 zachorowan (w 2011 r. —
2 151),az 2009 r. — 2 258 (w 2011 .
—2189).

Zapadalnos¢

2008 2009 2010 2011 2012

BWOJ. LUBUSKIE BPOLSKA
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W oparciu o indywidualne wywiady

dotyczace zachorowan na WZW typu C

dokonano analizy prawdopodobnych okolicznos$ci zakazenia, mozliwych narazen oraz

czynnikow ryzyka zakazenia.

Prawdopodobne przyczyny zakazenia WZW
typu C wg def. 2009 w woj. lubuskim

w 2012 roku
100
80 -
60 1’ 40 32 26 27
40 7 22
2o/j 5“ ZE ‘ C
0 L

L. chorych

Dzabiegi medyczne

@narkotyki dozylne
Bryzykowny seks

@preparaty krwi przed 1993r.

Bzabiegi stomatologiczne
Dzaktad karny

DOtatuaz

Dzabiegi kosmetyczne

Opersonel medyczny

Mimo uzyskania znacznej poprawy stanu

sanitarnego oraz skuteczno$ci sterylizacji

narzedzi 1 sprz¢tu w zaktadach ochrony

zdrowia, nadal najczesciej  podawana
prawdopodobna droga zakazenia pozostaja
zabiegi medyczne (70 %) i stomatologiczne
(29 %).

Pomimo wdrozonych procedur medycznych
w placowkach lecznictwa zachorowaniu ulegto

szeéciu pracownikéw ochrony zdrowia.

Wirusowe zapalenie watroby typu C ma na ogoét wieloletni, bezobjawowy przebieg,

nie ma mozliwosci czynnego uodpornienia.

AIDS — zespot nabytego uposledzenia odpornosci.

Przez wiele lat w Lubuskiem wskaznik zapadalnosci na AIDS znacznie przekraczat

$rednia krajowa. W 2012 roku liczba zachorowan na AIDS znacznie spadla; zarejestrowano

tylko dwa przypadki; podczas gdy rok wczesniej - 15. Osoby chore hospitalizowano.

Liczba zachorowan na AIDS w woj. lubuskim

w latach 1999-2012
16

14

Chorzy na AIDS to 45-letnia
15 kobieta i 40-letni mezczyzna.
A Ustalono, iz mozliwa droga

iz 8// \ / \ zakazenia u jednej osoby byly
8 e, /A%;—\r kontakty homo- i biseksualne oraz
2774_4 / — \\4 / ! \ stosowanie  narkotykow  droga
2 \2\,/ \2 dozylna. U drugiej nie ustalono
0 - T PP O PP E @ P S drogizakazenia, stwierdzono zespot
S S S S S S S I S K

wyniszczenia w przebiegu AIDS.

W analizowanym okresie nie zgloszono zgondéw z powodu AIDS, natomiast

w 2011 roku zmarto pigciu chorych.
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Zapadalnosé na AIDS w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2008- 2012 , ,,

W Polsce réwniez zaznaczyta si¢

tendencja spadkowa.
W 2012 r. odnotowano 220

Zapadalnos$¢

zachorowan, natomiast w 2011 r.

2008 2009 2010 2011 2012 —241.

BWOJ. LUBUSKIE BPOLSKA

Zakazenia HIV.

W 2012 r. na terenie wojewodztwa lubuskiego nastapit spadek liczby osob u ktérych
wykryto wirus HIV; z 27 zakazonych w 2011 roku do 19 os6b w ubiegtym roku.
Hospitalizowano osiem 0sob.

Liczba zakazen HIV na terenie woj. lubuskiego
w latach 1999-2012

29
30 %
o 22 J =" A
19 21 V4 27 27
20 N 7/ \1—9
15 L/ =
* 4 ) " 4 \ ,
10 —
13 11 11
O & N & O P> E E L OSNSNG
F FT T PFFPTLFSFLFSF SN
S S Sl S S

W Polsce w 2012 r. rowniez obserwowano nieznaczng tendencj¢ spadkowa -
zanotowano 1 110 osob, u ktorych wykryto zakazenie HIV, podczas gdy w 2011 roku byto
ich 1 188 osob.

Od wdrozenia badan w 1985 r. do konca ubiegltego roku na terenie wojewodztwa
lubuskiego zarejestrowano 548 osob zakazonych HIV oraz 117 osob chorych na AIDS.

Stwierdzono 57 zgondéw chorych na AIDS.

4. Inwazyjna choroba meningokokowa.

W 2012 r., podobnie jak rok wcze$niej, odnotowano sze$¢ zachorowan na inwazyjna
chorobg meningokokowa. Wszystkie osoby hospitalizowano. Zachorowania u czterech osob
przebiegaly pod postacia zapalenia opon moézgowo-rdzeniowych, u dwoch osob pod postacia

posocznicy. Jedno dziecko, w wieku 14 miesigcy, mimo wdrozonego leczenia zmarto.
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Inwazyjna choroba meningokokowa w woj. lubuskim

i w Polsce w latach 2004-2012 Zachorowania dotyczyty 0s6b
H 119 w wieku: 6 i 14 miesigcy oraz
o 4,5,17 162 lata.
\8 - - -
5 Nie  rejestrowano  ognisk
£ ,
g zachorowan.
Migdzy chorymi nie
7 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 StWierdzono pOWia[Zaﬁ

epidemiologicznych.
‘ mwoj.lubuskie @Polska ‘

Osoby bedace w najblizszym kontakcie z chorymi objeto nadzorem

epidemiologicznym ( profilaktycznie otrzymaty leki).

5. Choroby, przeciw ktorym prowadzone sg szczepienia ochronne.

Od szeregu lat w catym kraju, w tym w naszym wojewodztwie, obserwuje si¢ spadek
zachorowan na choroby zakaZne, przeciwko ktérym wykonywane sa szczepienia zgodnie
Z Programem Szczepien Ochronnych. Kilka z nich praktycznie juz nie wystepuje,
jak np. nagminne porazenie dziecigce, btonica lub wystepuje bardzo rzadko (np. odra).

Zachorowania na $winke wykazuja tendencje¢ spadkowa, ich liczba zbliza si¢ do
sredniej krajowej. W 2012 roku stwierdzono 78 zachorowan (rok wcze$niej - 108).
Nikogo nie hospitalizowano.

W Polsce w tym okresie odnotowano niewielki wzrost — zarejestrowano 2 774
zachorowania (zap.7,20), a rok wczesniej 2 585 (zap. 6,71).

Nastapit spadek zachorowan na rézyczke.

Zapadalnos$¢ na rozyczke w woj. lubuskim i w Polsce

w latach 2008- 2012 Zarejestrowano 117 zachorowan,
(rok wczesniej - 254).
235 Nie odnotowano przypadkow
g g zespotu rézyczki wrodzone;.
X o 10,99 11,21 11,36 W Polsce w 2012 r. odnotowano
%008 2009 2010 2011 2012 Wzrost zachorowan: z4 290

przypadkéw w 2011 r. do 6 260.

e WOJ. LUBUSKIE e==ie==POLSKA
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W analizowanym okresie, zarbwno w Polsce, jak i w woj. lubuskim, nastapit prawie

trzykrotny wzrost zachorowan na Krztusiec.

Zapadalno$¢

Zapadalnos¢ na krztusiec w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2008-2012

12,16 Zanotowano 23 zachorowania,

/ w 2011 r. zgloszono tylko 7.

/ Hospitalizowano 12 o0sob, u 21

6,27 / .
ﬁi“—-\ i choroba zostala potwierdzona
-y

dodatnim  wynikiem badania

217 loai

9
e 01— serologicznego.
2008 2009 2010 2011 2012

‘ =g \WOJ. LUBUSKIE —I—POLSKA‘

Z wywiadéw wynika, ze 15 chorych zostalo zaszczepionych zgodnie z Programem

Szczepien Ochronnych, u 5 oséb brak danych o podaniu szczepionki, u 2 dzieci nie wszczgto

jeszcze szczepien, u dziewczynki w wieku 3 miesigcy podano pierwsza dawke szczepionki.

Wprowadzona w 2004 roku dodatkowa dawka przypominajaca szczepionki DTaP dla dzieci

w wieku 5 lat nie obejmuje jeszcze swoim dziataniem grupy dzieci i mtodziezy powyzej

13 r.z., wérdd ktorych zapadalnosé jest stosunkowo wysoka.

W Polsce w tym okresie zarejestrowano 4 683 zachorowania, w roku 2011 — 1 667.

W 2012 r. zmniejszyta sig liczba odnotowanych przypadkow ospy wietrznej — 5 852,

przy 6 244 w 2011 r. Hospitalizowano 18 oséb.

800

700

600

Zapadalnos$¢

300

200

100

Zapadalnos¢ na ospe wietrznq w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2008-2012

721 W tym samym  okresie

57349 W  Polsce  zarejestrowano

500 1

400

wzrost zachorowan —
347,46

67,24 452,3 zgloszono 207 932  osoby
203 chore, w 2011 r. bylo ich
172 855.

2008 2009 2010 2011 2012

g WOJ. LUBUSKIE === POLSKA

Ponadto zgloszono dwa zachorowania na tezec u 0sob starszych, jedna osoba zmarta.

Ustalono, ze zachorowania byty skutkiem skaleczenia podczas prac ogrodniczych.
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Grypa i podejrzenia o zachorowania na grype (ogotem,).

W 2012 roku w Polsce nastapit wzrost liczby zachorowan na grype i zachorowania
grypopodobne. W naszym wojewodztwie liczba chorych zmniejszyta si¢ ponad dwukrotnie —
zgtoszono 2 078 zachorowan i podejrzen o zachorowania na gryp¢. Rok wczesniej bylo 5 826
zachorowan.

Do szpitali skierowano 11 os6b, w tym 10 z cigzkimi objawami ze strony ukladu
oddechowego. Nie zgloszono zadnego zgonu z powodu tej choroby. W 2011 roku
odnotowano 5 826, w 2012 - 1913 zachorowan dzieci w wieku do 14 lat.

Zapadalnos¢ na grype w woj. lubuskim i w Polsce

w latach 2008- 2012
4000 W  Polsce w 2012 r.
A377g’05 3026,73

3500 / ]
3000 / \ / 378195 | zarejestrowano 1457 023

2500 zachorowan na grypeg i podejrzen

Zapadalnos¢

2000 - 144
1500 o zachorowania na nia, podczas
1000 | 596:46 _
500 | { \272.15 576,97 2031 gdy w 2011 r. takich zgloszen
315,63 ) — ..
0 ‘ ‘ ‘ ‘ bylo mniej o okoto 300 tys.
2008 2009 2010 2011 2012

‘ g WOJ. LUBUSKIE e==tr==POLSKA ‘

Ze wzgledu na swoja zarazliwos¢ grypa nalezy do najbardziej rozpowszechnionych
chordéb zakaznych. Mozna jej zapobiega¢ poprzez szczepienia.

Utrzymujacym si¢ problemem, zaréwno w Polsce, jak i w wojewodztwie lubuskim, jest
niski odsetek o0s6b poddawanych corocznie szczepieniom przeciw grypie. W 2012 r.
odnotowano duzy spadek liczby osob, ktore poddaty si¢ szczepieniu. Przeciwko grypie

w lubuskim zaszczepiono okoto 21 tys. 0sob, tj. ponad pie¢ tys. mniej niz rok wezesnie;j.

6. Choroby odzwierzece.
Stycznos¢ i narazenie na wscieklizne — szczepienia ponarazeniowe.

Liczba o0s6b zakwalifikowanych do szczepien po pogryzieniu przez zwierzeta
ksztattowata si¢ na poziomie roku wcze$niejszego.

W 2012 r., podobnie jak w 2011 r., do szczepienia przeciwko wsciekliznie

zakwalifikowano 111 os6b. Nikogo nie hospitalizowano.
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W wigkszo$ci szczepiono po pokasaniu

Szczepienia p/ko wsciekliznie

(L.przypadkow/100 tys.) w woj. lubuskim i przez nieznane psy (81 osob) lub koty
w Polsce w latach 2008- 2012

(16 o0sob), ktore nie byly poddane

obserwacji weterynaryjnej.

W pojedynczych przypadkach powodem
szczepienia byly: zranienia przez szczury
(4 osoby), dziki (takze 4), lisy (2), kune

2008 2009 2010 2011 2012 i szopa — pracza (po 1 osobie), w dwoch

przypadkach przez nieokreslone gryzonie.

BWOJ. LUBUSKIE BPOLSKA ‘

Jedna osoba zostala pokasana przez malpg podczas pobytu w Tajlandii, gdzie rozpoczgto
szczepienie: cztery dawki szczepionki podano w Tajlandii, jedna w Zielonej Gorze.
Borelioza z Lyme.

W 2012 r. w Lubuskiem odnotowano spadek liczby zachorowan na borelioz¢ z Lyme.
Zarejestrowano 279 przypadkéw, podczas gdy w 2011 r. - 295. Hospitalizowano 21 oséb.

Zapadalnos¢ na borelioze w woj. lubuskim i w Polsce
w latach 2008- 2012

W Polsce réwniez zmniejszyta

28,22 27.08

sic liczba zachorowan -
zgtoszono 8 806 przypadkdw,
podczas gdy w 2011 roku byto
ich 9 170.

2008 2009 2010 2011 2012

BWOJ. LUBUSKIE @POLSKA

Przeciwko chorobie nie ma szczepionki. Bardzo istotne jest jej wczesne rozpoznanie

i wdrozenie leczenia w poczatkowej fazie choroby.

7. Gruzlica.

Wskaznik zapadalnosci na gruzlicg od wielu lat w wojewddztwie lubuskim jest nizszy
od $redniej krajowej 1 utrzymuje si¢ na statym poziomie. W 2012 r. do WSSE w Gorzowie
Wikp. zgtoszono 148 zachorowan na gruzlicg, w 2011 r. - 153.

Najczgstsza postacia tej choroby byta gruzlica ptuc — 138 przypadkow (ponad 90 %
zachorowan).

U 10 chorych zgloszono zachorowania na gruzlice o lokalizacji pozaptucnej, ktora

przebiegata pod postacia: gruzliczego zapalenia oplucnej (u 4 osob), gruzlicy weziow
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chlonnych wewnatrz piersiowych (2 przypadki), a takze gruzlicy: osierdzia, $linianki
podzuchwowej, weztow chtonnych szyjnych oraz uktadu moczowego. Podobnie jak w roku
2011, mezezyzni chorowali na gruzlicg blisko dwukrotnie czgsciej niz kobiety. Zachorowaty
glownie osoby mieszkajace w miastach. Chorobe stwierdzono u pigciu bezdomnych. Gruzlica

stanowita przyczyng zgonu 22 osob.

8. Choroby przenoszone droga plciowa.

Liczba zgloszonych w Lubuskiem zachorowan na choroby przenoszone droga ptciowa
w 2012 r. byta zdecydowanie wyzsza niz rok wczesniej; wzrosta z 11 do 25. Stwierdzono
15 zachorowan na kile, 7 na rzezaczke, 2 na chlamydiozg i 1 na rz¢sistkowice.

Dominowaty zachorowania u mezczyzn. Czg$ciej chorowali mieszkancy miast.
Niekorzystny wplyw na sytuacj¢ epidemiologiczna chorob przenoszonych droga plciowa ma
niski poziom $wiadomos$ci zdrowotnej w spoteczenstwie, tatwy dostep do ustug seksualnych,

zmieniajace si¢ wzorce zachowan.

9. Podsumowanie.

v' Sytuacj¢ epidemiologiczna wojewodztwa lubuskiego dotyczaca chordb zakaznych ocenia
si¢ jako stosunkowo korzystna i wzglednie stabilna, jednak mimo podejmowanych
zintensyfikowanych dziatan zapobiegawczych i rejestrowanego spadku zachorowan,
niepokoj budza choroby i zakazenia przenoszone droga  krwi,
w tym zakaZzenia wirusami zapalenia watroby typu B i C, zachorowania na AIDS
1 nowo wykryte zakazenia HIV.

v" W stosunku do 2011 roku odnotowano spadek zachorowan na grype.

v" 'Wsrod chordb objetych Programem Szczepien Ochronnych nie zarejestrowano zadnych
zachorowan na btlonicg, odr¢ oraz nagminne porazenie dziecigce. Stwierdzono spadek
zachorowan na rozyczke, ospe wietrzna, swinke, Odnotowano trzykrotny wzrost chorych
na Krztusiec.

v' Na terenie wojewddztwa lubuskiego nie odnotowano w 2012 r. choréb zakaznych
szczegblnie niebezpiecznych, takich jak: cholera, malaria, goraczki krwotoczne, dur
brzuszny.

v' Wiérdd chorob szerzacych sie droga pokarmowa odnotowano spadek zachorowan
wywotanych paleczkami Salmonella oraz liczby ognisk zbiorowych zatru¢
pokarmowych. Odnotowano istotny spadek bakteryjnych zakazen jelitowych i1 zatrué¢

pokarmowych oraz wirusowych zakazen wywolanych rotawirusem.
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v' Wiérdd zakazen przenoszonych droga krwiopochodna zachorowania na WZW typu B
utrzymuja si¢ na poziomie roku 2011. Odnotowano spadek liczby chorych na wirusowe
zapalenie watroby typu C. Zarejestrowano znaczny spadek zachorowan na AIDS oraz
spadek liczby nowo zakazonych HIV. Nie byto zgondéw z powodu AIDS.

v' W zakresie chorob odzwierzecych nie odnotowano zachorowan na bruceloze, waglik,
wlosnicg. Zanotowano spadek zachorowan na borelioz¢ z Lyme. Przeciwko w$ciekliznie

zaszczepiono podobna liczbg 0sob jak w 2011 r.
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II. WARUNKI ZDROWOTNE SRODOWISKA BYTOWANIA LUDZI.

1. Zaopatrzenie ludnosci w wod¢ przeznaczona do spozycia.
Glowne zrédlto zaopatrzenia ludnosci wojewoddztwa
lubuskiego w wode do spozycia stanowia zasoby wod
podziemnych. Wyjatek stanowi Zielona Gora, ktora
zaopatrywana jest cze¢sciowo w wode pochodzaca z ujgcia

powierzchniowego, znajdujacego si¢ na rzece Obrzycy.

Najwigksza ilo§¢ wody na terenie wojewddztwa w 2012 r., tak
jak w latach ubiegtych, produkowaly dwa wodociagi publiczne w Gorzowie Wielkopolskim
i Zielonej Gorze.

Badania jakosci wody do spozycia wykonuja cztery akredytowane laboratoria
Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.
Ocena jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi.

W 2012 r. skontrolowano wszystkie dziatajace w wojewodztwie wodociagi publiczne
(405 wodociagow) oraz 185 sposrod 189 innych podmiotow zaopatrujacych w wodg obiekty
uzytecznosci publicznej (nieskontrolowane podmioty byly wytaczone z eksploatacji w 2012
r.).

Ze zbiorowego zaopatrzenia w wode do spozycia w 2012 r. korzystalo okoto
972 tysiace mieszkancoéw wojewodztwa (95 %), w tym z wody odpowiadajacej wymaganiom
okreslonym dla wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi ponad 920 tysigcy o0sob.

Inne podmioty zaopatrywaly w wodg do spozycia okoto 10 tysigcy Lubuszan (1 %),
w tym w wodg odpowiadajaca wymaganiom ponad 9 tysiecy osob.

Pozostali mieszkancy wojewodztwa korzystaja z wlasnych studni przydomowych.

Liczba nadzorowanych wodociqgow zbiorowego zaopatrzenia w wode (wedlug dobowej produkcji wody)
i innych podmiotow zaopatrujqcych w wode na terenie wojewodztwa lubuskiego w 2012 r. wraz z zaopatrywang

liczbq ludnosci w tys. [liczba].

0<100 m3/d
8101 - 1000 m3/d
01001 - 10 000 m3/d

2 ®10 001 - 100 000 m3/d

[235000] BInne podmioty zaopatrujagce w wode

20
[364 000]
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W 2012 r. nie odnotowano, tak jak w latach ubieglych, chorob i zatru¢ zwiazanych
zZe spozyciem wody.
Udzial procentowy ludnosci zaopatrywanej w wode przeznaczonq do spozycia, ze wzgledu na dobowq produkcje

wody — odpowiadajaqca i nieodpowiadajqcq wymaganiom na dzien 31 grudnia 2012 r. (dane szacunkowe).

e a—

100%
80%
60%
40%

20%

0%

<
s

101 - 1000 m3/d
1001 - 10 000 m3/d

10 001 - 100 000 m3/d
w wode

=woda nieodpowiadajaca wymaganiom

Inne podmioty zaopatrujace

=woda odpowiadajaca wymaganiom

Okresowo stwierdzano przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych wartosci
okreslonych dla takich parametrow jakosci wody, jak: amonowy jon, mgtnos¢, barwa, mangan
i zelazo oraz w pojedynczych probkach przekroczenie azotanow i nieakceptowalny zapach.

Stwierdzano réwniez czasowe przekroczenia najwyzszych
dopuszczalnych wartosci okreslonych dla parametrow

mikrobiologicznych jakosci wody (bakterie grupy coli, Escherichia

coli, enterokoki, ogdlna liczba mikroorganizméw w 224+2°C po 72 h).
W wyniku podjetych przez przedsigbiorstva wodociagowo — kanalizacyjne / producentow
wody dziatah naprawczych, wykonanych na polecenia Panstwowych Inspektorow

Sanitarnych, uzyskiwano w wigkszo$ci poprawe jakosci wody.

Liczba ludnosci wojewodztwa lubuskiego korzystajqca z wody, ktorej jakos¢ nie odpowiadala okresowo/przez
caly rok wymaganiom okreslonym dla wody przeznaczonej do spoZycia przez ludzi — dla wybranych

kwestionowanych parametrow jakosci wody w 2012 r.
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W 2012 r. organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa wydaty w ramach
realizowanego monitoringu jako$ci wody:

v' 12 decyzji o braku przydatnosci wody do spozycia przez ludzi (poprawe
wyegzekwowano w 9 przypadkach, po realizacji dziatan naprawczych),

v 119 decyzji stwierdzajacych warunkowa przydatno$¢ wody (wyegzekwowano 66),

v’ 24 zalecenia (wyegzekwowano 19) w celu zapewnienie jako$ci wody zgodnej

z wymaganiami okre$lonymi dla wody przeznaczonej do spozycia;

v' 47 decyzji (wyegzekwowano 23) i 21 zalecen (wyegzekwowano 15) w celu poprawy
stanu sanitarno — technicznego obiektow i urzadzen stuzacych do zaopatrywania

w wode,

v 12 postanowien o nalozeniu grzywny w celu przymuszenia (faczna kwota grzywien:

10 600 zt) w zwiazku z niewykonaniem w terminie obowiazkow ujetych w decyzjach.

W 2012 r. organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wydaty 91 komunikatéw
w sprawie jakosci wody do spozycia przez ludzi oraz skierowaly 23 wystapienia do organdéw
administracji samorzadowej i do jednostek odpowiedzialnych za eksploatacje ujeé¢ wody
W sprawie poprawy sytuacji w zakresie zaopatrzenia ludno$ci w wodg przeznaczona do
spozycia, w tym w sytuacji awaryjne;j.

Wydano réwniez 892 oceny jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi
dotyczace spehienia, badZ nie wymagan okreslonych dla wody do spozycia, ktore przekazane
zostaty przede wszystkim przedsigbiorstwom wodociagowo — kanalizacyjnym / producentom
wody oraz jednostkom administracji samorzadowej. Oceny wydawane byly w zaleznosci od
czestotliwosci  badania  wody, pochodzacej zurzadzenia  wodociagowego lub
z indywidualnego ujgcia wody, ale nie rzadziej niz raz na rok.

W wigkszosci miejscowosci wojewodztwa, celem zapewnienia ludnosci wiasciwe;j
jakosci wody przeznaczonej do spozycia, woda poddawana byta procesom uzdatniania.
Stata dezynfekcja wody prowadzona byla w dwodch wodociagach publicznych miejskich
(w: Gorzowie WIkp. i Zielonej Gorze) oraz w dwoch wodociagach publicznych wiejskich
(w: Marwicach — powiat gorzowski i Borowem — gmina Itowa), a takze w dwoch
indywidualnych ujgciach wody w Gorzowie WIkp., tj.: Energo — Stil Sp. z o.0.
1 "MLEKPOL". Ponadto w okresie letnim 2012 r. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Gorzowie Wlkp. wprowadzit obowiazek prowadzenia doraznej ciagtej dezynfekcji wody,
dostarczanej z wodociagu publicznego w Kostrzynie nad Odra, z uwagi na znacznie

zwigkszony jej pobor w trakcie przygotowan i trwania imprezy masowe] "Przystanek

Woodstock™.
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2. Nadzor nad kapieliskami i miejscami wykorzystywanymi do kapieli oraz plywalniami.
Kapieliska i miejsca wykorzystywane do kqpieli.

W sezonie letnim 2012 r. Panstwowi Powiatowi
Inspektorzy Sanitarni wojewodztwa lubuskiego nadzorowali
4 kapieliska 1 66 miejsc wykorzystywanych do kapieli.

Informacje o jakosci wody w nadzorowanych

kapieliskach zamieszczone byly na stronie internetowej . ‘
Gtownego Inspektoratu Sanitarnego (serwis kapieliskowy). Lubuski Panstwowy Wojewodzki
Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wilkp. w trakcie sezonu kapieclowego wydat jedena$cie
komunikatéw w sprawie jakosci wody w kapieliskach i miejscach wykorzystywanych do

kapieli.

Liczba kapielisk i miejsc wykorzystywanych do kaqpieli nadzorowanych przez Panstwowych
Powiatowych Inspektorow Sanitarnych wojewodztwa lubuskiego w sezonie kqpielowym 2012 r.

z podzialem na powiaty.
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S ® kapieliska (4)

miejsca wykorzystywane do kapieli (66)

W sezonie kapielowym 2012 r. Panstwowi Powiatowi Inspektorzy Sanitarni
przeprowadzili 80 kontroli kapielisk i miejsc wykorzystywanych do kapieli. Pobrano do
badan laboratoryjnych 230 probek wody, w tym 8 w ramach kontroli urzedowe;j
1 222 w ramach kontroli wewnetrznej, prowadzonej przez organizatoréw. Wydano
137 biezacych ocen jakosci wody, w tym jedna oceng o braku przydatnosci wody do kapieli
z uwagi na zakwit sinic (sztuczny zbiornik ,,Karnin“ — powiat gorzowski) oraz dwadziescia

dziewig¢¢ komunikatéw w sprawie jakosci wody.
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Zalecenia pokontrolne dotyczyly gléwnie zapewnienia prawidlowego oznakowania
miejsca wykorzystywanego do kapieli (w 2012 r. wydano pigc¢ takich zalecen).

W 2012 r. wniesiono trzy interwencje w sprawie niewlasciwego stanu technicznego
pomostu oraz postgpowania z odpadami staltymi i plynnymi na terenie miejsc
wykorzystywanych do kapieli.

Biezacy stan sanitarny skontrolowanych plaz przy kapieliskach i1 miejscach
wykorzystywanych do kapieli nie budzil wigkszych zastrzezen, ale infrastruktura plaz byta
znacznie zréznicowana.

Plywalnie.

od 2003 r. brak jest aktu prawnego okreslajacego
wymagania dla wody basenowej, a projekt rozporzadzenia

w tej sprawie oczekuje na podpisanie przez wilasciwego

ministra. i f = : o

W 2012 r. w ewidencji nadzorowanych obiektéw zhéj?ibwaio siq 41 plywalni.
Skontrolowano stan sanitarny 40 obiektow (nieskontrolowany obiekt byt oddany do
uzytkowania pod koniec 2012 roku), z ktorych siedem oceniono jako bardzo dobre. Stan
pozostatych ptywalni nie budzit wigkszych zastrzezen — wydano cztery decyzje
administracyjne i siedem zalecen pokontrolnych, zobowiazujacych do usunigcia
nieprawidlowosci.

W wigkszos$ci skontrolowanych ptywalni jakos¢ wody odpowiadata przyjmowanym
wymaganiom sanitarnym. Pobrano i zbadano 930 probek wody — zakwestionowano 83 (9 %).
Stwierdzono okresowe zanieczyszczenie mikrobiologiczne wody w czterech ptywalniach na
terenie miasta Gorzowa WIkp. i powiatow: nowosolskiego, wschowskiego oraz zaganskiego.
Wiascicieli tych obiektow zobowiazano do poprawy jako$ci wody. Poza tym w kilku
ptywalniach stwierdzono podwyzszony poziom chlorkow w wodzie — skierowano pisma

z zaleceniem wzmozenia nadzoru nad procesem uzdatniania wody.

3. Stan sanitarny obiektow uzytecznoS$ci publicznej.

W 2012 r. skontrolowano ponad dwa tysigce obiektéw uzytecznosci publicznej,
sposrod blisko 4,1 tysiecy ujetych w ewidencji. Niewlasciwy stan sanitarno — techniczny
stwierdzono tylko w dwdch obiektach, tj.: dworzec kolejowy w Zarach i obiekt Zaktadu
Organizacji Pogrzebow w Sulechowie (ujgty w ponizszej tabeli jako inny obiekt uzytecznosci

publicznej).
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Informacja na temat stanu

sanitarnego obiektow uzytecznosci publicznej na terenie wojewddztwa lubuskiego

w2012 .
Ocana stanu sanitarno - Liczba
hni biektow (liczba) Liczba wydan){?h
Liczba obiektow ] Kontroli deF){Zjl Mandaty
niedostatecznych administra-
cyjnych
Lp. Wyszczegolnienie bardzo
ev‘:;g:i)::?ji( ::i::i%ﬂ skontrolowanych ogolem ‘ivv:)g,:zdi(:g dobryen ogolem ogélem Iic’zba kV\,IOta
31 grudnia 2012 r.) technicznym ogdlem | ogdlem
1. Ustgpy publiczne 52 50 0 0 7 89 7 2 200
2. | Domy pomocy spotecznej 32 23 0 0 7 32 23 0 0
Inne jednostki
3. organizacyjne pomocy 8 8 0 0 3 9 1 0 0
spolecznej
4. Noclegownie 11 11 0 0 1 19 4 0 0
Hotele, motele,
pensjonaty, kempingi,
5. domy wycieczkowe, 120 105 0 0 31| 174 21 2| 400
schroniska mtodziezowe,
schroniska, pola
biwakowe
Inne obiekty, w ktorych
6. $wiadczone sg ustugi 235 182 0 0 29 264 41 7| 1400
hotelarskie
7. Zaktady fryzjerskie 815 342 0 0 43 393 61 17| 2550
8. Zaklady kosmetyczne 355 173 0 0 39 191 27 1 100
9. Zaklady tatuazu 15 9 0 0 0 12 2 0 0
Zaktady odnowy
10. biologicznej 164 69 0 0 11 74 10 0 0
Inne zaktady, w ktorych
sa $wiadczone facznie
17, | Wikeej niz jedna z ushug: 343 137 0 o| 24| 160 18 3| 300
fryzjerskich,
kosmetycznych, tatuazu
i odnowy biologicznej
12. Dworce autobusowe 12 12 0 0 2 23 4 0 0
13. | Dworce i stacje kolejowe 32 27 1 1 2 82 19 0 0
14. Porty lotnicze 1 1 0 0 0 1 0 0 0
Przystanie jednostek
15, plywajacych 3 3 0 0 2 7 3 0 0
rekreacyjnych
i sportowych
16. Tereny rekreacyjne 192 109 0 0 17 180 5 0 0
17. Cmentarze 357 145 0 0 9 163 18 1 100
18. | Domy przedpogrzebowe 35 32 0 0 2 34 2 0 0
19, | Inne obiekty uzytecznosei 1264 646 1 1| 104 741 82 1| 150
publicznej

4. Srodki transportu publicznego.

W 2012 r. skontrolowano 241 srodkéw transportu, w tym: 78 autobuséw komunikacji

publicznej, 6 autobuséw turystycznych, 4 tramwaje, 73 wagony w pociagach oraz

80 samochodéw do przewozu: chorych (18), zwlok i szczatkoéw ludzkich (55) oraz bielizny

szpitalnej (7).

Niewlasciwy stan sanitarno — techniczny stwierdzono w 16 toaletach w pociagach.

Podjeto dziatania w tej sprawie.
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5. Imprezy masowe.
Festiwal ,, Przystanek Woodstock” w Kostrzynie nad Odrq (1 — 4 sierpnia).

W XVIII edycji festiwalu ,,Przystanek Woodstock” w Kostrzynie nad Odra udziat
wzigto od 500 do 650 tys. 0sob (nieoficjalne dane szacunkowe).

W zabezpieczeniu sanitarnym imprezy masowej .

uczestniczyto 58 pracownikow jednostek Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa. Panstwowi Powiatowi
Inspektorzy  Sanitarni  zintensyfikowali nadzor na
podlegtych terenach dziatania, szczegoélnie nad obiektami
i $§rodkami transportu publicznego zwiazanymi z obsluga
uczestnikow imprezy.

W okresie od 30 lipca do 5 sierpnia 2012 r. Panstwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny w Gorzowie Wlkp. przeprowadzit 104 kontrole i podjal 14 interwencji. Kontrola
objeto obiekty zywno$ciowo — zywieniowe, zlokalizowane na terenie festiwalu oraz miasta
Kostrzyna nad Odra, wszystkie ,,obszary medyczne” oraz teren imprezy i miasta Kostrzyna
nad Odra — stwierdzone nieprawidtowosci usuwano na biezaco.

Podobnie, jak w latach ubieglych problem stanowilo duze za$miecenie terenu
festiwalu w sektorach namiotowych i ich biezace porzadkowanie w trakcie imprezy.
Nie odnotowano interwencji konsumentéw na niewtasciwa jako$¢ serwowanych potraw ani
sygnatow o zatruciach pokarmowych wsérdod uczestnikow imprezy. W trakcie trwania
festiwalu prowadzono catodzienny nadzor nad szpitalem polowym oraz punktami
medycznymi polowymi i wyjazdowymi. Nie odnotowano pogorszenia jakosci wody
przeznaczonej do spozycia przez ludzi.

Jak co roku wsrdd uczestnikéw festiwalu prowadzona byla dzialalno$¢ oswiatowo —
zdrowotna. Rozprowadzono okoto 15 tysigcy sztuk materiatow edukacyjnych (ulotki, plakaty,
broszury, kalendarzyki, komiksy, zaktadki, naklejki) oraz 7 tysigcy prezerwatyw. Edukacja
prozdrowotna obj¢to okoto 18 tysiecy osob.

Turniej UEFA EURO 2012.

Jednostki ~ Panstwowej  Inspekcji  Sanitarnej e
wojewoddztwa lubuskiego w okresie przygotowan i trwania Q@E EU @O‘I >
Mistrzostw Europy w Pilce Noznej UEFA EURO 2012 Sl oo imanc
przeprowadzity szereg dzialan. W okresie od 1 czerwca 2012 r. do 16 lipca 2012 r.
prowadzono wzmozony nadzor. Na biezaco weryfikowano obiekty do kontroli, uwzgledniajac

duze prawdopodobienstwo korzystania z nich przez uczestnikéw turnieju.
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Wytypowano 97 obiektow uzytecznosci publicznej (m.in. hotele 1 inne obiekty
noclegowe, dworce i stacje kolejowe, dworce autobusowe, ubikacje, obiekty sportowe) —
przeprowadzono 283 kontrole. Stan sanitarny skontrolowanych obiektow oceniano jako dobry
lub dostateczny, a istotne nieprawidtowosci stwierdzono w 20, tj. w: szeSciu obiektach
noclegowych, szesciu dworcach kolejowych, pigciu stacjach kolejowych, jednym dworcu
autobusowym i w dwoch toaletach. Ponadto stwierdzono brak przydatnosci wody do spozycia
przez ludzi, pobieranej z wodociagu publicznego Pnidw (ktory zaopatruje m.in. stacje paliw
BP przy autostradzie A2), z uwagi na obecno$¢ bakterii grupy coli. W wyniku podj¢tych
dziatan naprawczych przez administratora powyzszego wodociagu uzyskano poprawe jakosci
wody.

Dodatkowo nadzorem objeto 79 srodkéw transportu publicznego, w tym 62 autobusy
miejskie i miedzymiastowe oraz 17 wagonoéw pociagéw osobowych, ktorych stan sanitarny
byt zréznicowany.

Na terenie catego kraju jednostki Panstwowej Inspekcji Sanitarnej realizowaty
spoteczna kampani¢ edukacyjna pod hastem ,Kibicuyj Zdrowiu”. Tematyka kampanii
obejmowata m.in.: zdrowotne nast¢pstwa palenia tytoniu, skutki naduzywania alkoholu,
zatru¢ pokarmowych, profilaktyke choréb zakaznych oraz skutki ryzykownych zachowan
seksualnych. Ponadto w punktach informacyjno — edukacyjnych prowadzono dystrybucje
materiatow edukacyjnych.

Nadzor sanitarny nad bezpieczenstwem zdrowotnym zZywnosci.

Raport z kontroli w wojewodztwie lubuskim zaktadow zywnosci i zZywienia objetych wzmozonym nadzorem, ze

wzgledu na lokalizacje na szlakach przemieszczania sie turystow.

Liczba . C .
obiektow . Liczba obicktow, . y Liczba
. Liczba w ktorych Liczba decyzji ,
OKkres objetych . - - ! mandatéw
. kontroli stwierdzono administracyjnych
Wwzmozonym . . - karnych/kwota
nieprawidlowosci
nadzorem
01.01 -
07.06.2012 r. 69 425 28 11 20/4 400 zt
08.06 -
01.07.2012 1 72 115 3 0 2/500 zt

Ponadto organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej przeprowadzity w trakcie turnieju
163 kontrole dotyczace wprowadzania do obrotu srodkéw zastgpczych. Nie stwierdzano

wprowadzania do obrotu tego typu produktow.
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6. Nadzor nad schroniskami i innymi obiektami dla os6b bezdomnych.

W 2012 r. skontrolowano wszystkie nadzorowane obiekty (okoto 430 miejsc
noclegowych). Podczas kontroli w czterech obiektach stwierdzono nieprawidlowosci
(niewlasciwy stan sanitarno — techniczny: $cian i sufitow oraz brodzikow w pomieszczeniach
higieniczno — sanitarnych). Wszczeto postgpowania pokontrolne i administracyjne w celu
usunigcia stwierdzonych uchybien. Pomieszczenia mieszkalne w wigkszosci obiektow
utrzymane byly w zadowalajacym stanie sanitarno — technicznym. Pokoje mieszkalne
wyposazone byly wystarczajaco oraz zapewniona byla bielizna poscielowa, kotdra/koc
i poduszka.

We wszystkich obiektach, w przypadku podejrzenia wystapienia choroby
u podopiecznego, kieruje si¢ go do lekarza podstawowej opieki zdrowotnej,
a W uzasadnionych przypadkach wzywa si¢ zespdt ratunkowy, badz tez chory przewozony
jest do szpitala. W przypadku wystapienia chorob pasozytniczych, takich jak wszawica
i Swierzb, przewiduje si¢ zwalczanie ich we wlasnym zakresie poprzez zastosowanie srodkow
biobojczych oraz niszczenie zainfekowanej odziezy i przedmiotow uzytku.

W wigkszo$ci obiektow podopieczni przygotowywali positki we wlasnym zakresie
w udostepnianych im pomieszczeniach / aneksach kuchennych, odpowiednio wyposazonych.
Ich stan nie budzit wigkszych zastrzezen.

Osoby zatrudnione w tych obiektach posiadaty aktualne zaswiadczenia lekarskie
i zostaty zapoznane z ocena ryzyka zawodowego. W kilku obiektach funkcj¢ opiekundéw osob
bezdomnych petnili réwniez wolontariusze.

Przeprowadzone w 2012 r. kontrole obiektoéw wskazuja na poprawe stanu sanitarno —
technicznego noclegowni  w  poréwnaniu do roku poprzedniego. Stwierdzone

nieprawidtowosci w wigkszosci obiektow usuwane byty w wyznaczonych terminach.

7. Podsumowanie.

v W 2012 r. 96 % Lubuszan zaopatrywanych byto w wode o kontrolowanej jakosci przez
Panstwowa Inspekcj¢ Sanitarna;, okresowe pogorszenia jakosci wody byly szybko
usuwane przez dostawcow.

v' Stan sanitarny kapielisk i miejsc wykorzystywanych do kapieli oraz ptywalni w naszym
wojewodztwie nie budzil wigkszych zastrzezen, ale infrastruktura tych obiektow byla
zréznicowana.

v/ Stan sanitarny w wigkszo$ci lubuskich obiektéw uzytecznos$ci publicznej byt zachowany.

v" Nadal sporo zastrzezen budzit stan sanitarny toalet w pociagach.
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v' Dwie duze imprezy masowe: ,Przystanek Woodstock” i ,,Euro 2012” przebieglty —
z punktu widzenia stuzb sanitarnych — bez wigkszych zastrzezen.

v' Poprawi si¢ stan sanitarny schronisk i obiektow dla ludzi bezdomnych.
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III. PODMIOTY WYKONUJACE DZIALALNOSC LECZNICZA.

1. Nadzorowane obiekty i dzialalno$¢ kontrolno — represyjna.

W ewidencji Pafstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego w 2012 r.
znajdowato si¢ 2 117 podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, w tym 23 szpitale.
Skontrolowano 1 213 podmiotéw, przeprowadzajac 2 510 kontroli (skontrolowano 100%
szpitali, 71% placowek ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych, 47% indywidualnych,
indywidualnych specjalistycznych 1 grupowych praktyk lekarskich, lekarzy dentystow oraz
pielegniarek i1 potoznych). W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami prowadzono
postgpowania administracyjne, wydajac 962 decyzje administracyjne merytoryczne -
zobowiazujace do usunigcia nieprawidtowosci oraz 687 decyzji optatowych obcigzajacych
kosztami kontroli. Wystawiono 396 zalecen pokontrolnych, natozono 8 manatéw karnych
oraz zaopiniowano 93 programy dostosowania podmiotow leczniczych do obowiazujacych
przepisami wymagan.

Szczegblowe informacje na temat obiektow szpitalnych przedstawiono

w zalaczniku nr 2.

2. Podmioty wykonujace dzialalno$¢ lecznicza polegajaca na udzielaniu stacjonarnych
i calodobowych Swiadczen zdrowotnych.
Stan sanitarno — techniczny i funkcjonalnosé
Stan sanitarno — techniczny i funkcjonalnyf
nadzorowanych obiektow jest zrdznicowany, wigkszosci
zadowalajacy — zadnego podmiotu nie zakwalifikowano
do grupy obiektéw z niewlasciwym stanem sanitarnym.
Stwierdzane = podczas  kontroli  nieprawidlowos$ci
w  wigkszosci dotyczyly nieodpowiedniego stanu

technicznego sufitow, §cian oraz podtdég w salach chorych,

pomieszczeniach higieniczno — sanitarnych i korytarzach
ogo6lnodostgpnych, a takze wyeksploatowanego wyposazenia tych pomieszczen oraz
zniszczonej stolarki drzwiowe;j.

Funkcjonalnos¢ stopniowo ulega poprawie w stosunku do lat ubieglych. Stwierdzane
nieprawidtowosci w tym zakresie zarzadcy szpitali ujmowali w programach dostosowania,
a zatozenia w nich zawarte w wigkszosci realizowane byly w wyznaczonych terminach.

Wigkszo$¢ placowek przystosowana jest dla osob niepelnosprawnych.
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Stan sanitarno — porzqdkowy.

Nie stwierdzono znaczacych uchybien w zakresie utrzymania stanu sanitarno —
porzadkowego. Tylko w Zaktadzie Opiekunczo Leczniczym w Szpitalu w Krosnie
Odrzanskim zauwazono brudne muszle ustgpowe, zakurzone punkty os$wietleniowe
1 powierzchnie stolikow przytézkowych — natozono mandat karny.

Dezynfekcja i sterylizacja.

Wszystkie szpitale w wojewodztwie, w celu ograniczenia ryzyka wystgpowania zakazen
zwiazanych ze stosowaniem zabiegdéw medycznych, opracowaty i1 wdrozyly procedury
sanitarno — higieniczne, ze szczegolnym uwzglednieniem procesow dezynfekcji i sterylizacji
oraz zachowania wlasciwych standardéw higieny.

Dezynfekcja 1 sterylizacja narzedzi i sprz¢tu ma za zadanie ograniczenie lub
eliminacj¢ drobnoustrojéw chorobotwodrczych.

Szpitale wyposazone sa w komory dezynfekcyjne (6 komoér) oraz w 31 urzadzen
myjaco — dezynfekujacych. Skuteczno$¢ pracy komor kontrolowano przy pomocy testow
biologicznych. Wykonano 6 kontroli skuteczno$ci procesow dezynfekcji — probek
kwestionowanych nie bylo. Skuteczno$¢ pracy urzadzeh myjaco — dezynfekujacych
kontrolowano przy pomocy testow chemicznych, przeprowadzajac 1 827 kontroli — testow
kwestionowanych nie byto.

Sterylizacja sprzetu medycznego w szpitalach odbywala si¢ w sterylizatorach
parowych, na suche gorace powietrze, gazowych i1 plazmowych. Skuteczno$¢ sterylizacji byta
systematycznie weryfikowana przez uzytkownikow urzadzen w ramach kontroli wewngtrznej,

poprzez stosowanie testow chemicznych, bioidentyfikatoréw oraz wskaznikéw fizycznych.

Liczba urzqdzen do sterylizacji — wykorzystywanych w szpitalach w wojewodztwie lubuskim w 2012 r.

B autoklawy
= sterylizatory na suche
gorace powietrze

sterylizatory na tlenek
etylenu

= sterylizatory na
formaldehyd

B sterylizator plazmowy

W lubuskich szpitalach najwigcej jest sterylizatorow klasy B (ponad 67 %). Sa one
najbardziej zaawansowane pod wzgledem technologicznym i przeznaczone sa do sterylizacji

praktycznie kazdego rodzaju materiatu.
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Stan sanitarno — higieniczny wybranych oddziatow i pracowni.
Szczegdtowym kontrolom podlegaty:
e oddzialty noworodkowe

Na terenie wojewodztwa lubuskiego znajduje si¢ 15 oddziatow noworodkowych,
w tym trzy z pododdzialem intensywnego nadzoru noworodkowego. W 2012 r.
przeprowadzono 33 kontrole sanitarne w omawianych obiektach. Najcze$ciej stwierdzanymi
nieprawidlowos$ciami byty: niewlasciwy stan techniczny (m.in.: niedostosowane do mycia
i dezynfekcji powierzchnie $cian i poditdg, zniszczone - trudne do dezynfekcji wyposazenie
pomieszczen) oraz nieaktualne daty waznos$ci srodkdw dezynfekcyjnych.

Stanowiska do mycia rak wyposazone byty w podajniki do mydta w ptynie, srodka
dezynfekcyjnego 1 rgcznikéw jednorazowych. Niedobory najczgsciej wystgpowaty w salach
potoznic. Oddzialy dysponowaty wykazem rekomendowanych srodkéw dezynfekcyjnych.

Kontrola skutecznosci procesow dezynfekcji i sterylizacji oceniana byta na podstawie
wymazow sanitarnych. W celu oceny czysto$ci mikrobiologicznej sprzgtu 1 narzedzi
w oddziatach noworodkowych pobrano 71 wymazow sanitarnych — probek kwestionowanych
nie zanotowano.

e pracownie endoskopowe

W szpitalach znajduja si¢ 22 pracownie endoskopowe, w ktérych przeprowadzono
tacznie 48 kontroli sanitarnych. Najczgsciej stwierdzano niewlasciwy stan techniczny
(m.in. niedostosowane do mycia i dezynfekcji powierzchnie $cian i podiog). Kontrola
skuteczno$ci procesoOw dezynfekcji 1 sterylizacji oceniana byla na podstawie wymazow
sanitarnych. W celu oceny czystosci mikrobiologiczne] sprzgtu 1 narzedzi po sterylizacji
pobrano 27 wymazow sanitarnych — probek kwestionowanych nie zanotowano.
Zaopatrzenie w wode przeznaczonq do spozycia przez ludzi.

Podstawowymi zrodtami zaopatrzenia w wodg przeznaczona do spozycia przez ludzi
dla szpitali byty: wodociagi publiczne — 12 podmiotow oraz zrodta wlasne, tj. indywidualne
ujecia wody — 11 podmiotow.

Jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi w czterech obiektach
(SP Szpital Wojewodzki w Gorzowie Wlkp. — Zespot Szpitalny przy ul. Dekerta,
SP Szpital Wojewddzki w Gorzowie WIlkp. — Zespdt Szpitalny przy ul. Walczaka,
SP ZOZ w Migdzyrzeczu, SP ZOZ w Sulecinie) okresowo nie odpowiadata wymaganiom
z uwagi na stwierdzenie przekroczen najwyzszych dopuszczalnych wartosci okreslonych dla

parametréw jakos$ci wody, tj.: amonowego jonu, mgtnosci i manganu, a takze obecno$¢
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bakterii grupy coli. Dziesie¢ obiektow szpitalnych nie posiadato rezerwowego zrdodia
zaopatrzenia w wodg (ujeto w programach dostosowania).

Jako$¢ wody pochodzacej z rezerwowych zrédel zaopatrzenia w wode odpowiadata
wymaganiom okreslonym dla wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi, za wyjatkiem
Nowego Szpitala Powiatu Krosnienskiego — Obiekt w Krosnie Odrzanskim. Stwierdzono
przekroczenia ze wzgledu na zbyt duza metnos¢. Na koniec 2012 r., po przeprowadzeniu
dzialan naprawczych, jako$¢ wody pochodzacej z w/w zrédla odpowiadata wymaganiom
przyjmowanym dla wody przeznaczonej do spozycia.

Ponadto w 2012 r. we wszystkich lubuskich szpitalach zbadano ciepta wodg
w kierunku bakterii Legionella sp. — nie stwierdzono przekroczen.

Obiekty pomocnicze.

Stan sanitarno — techniczny pralni byt zréznicowany. Negatywnie oceniono pralni¢
w SP ZOZ Szpitalu Wojewodzkim w Zielonej Gorze. Stwierdzono wyeksploatowane
powierzchnie posadzek, glazury na $cianach oraz brak bariery higienicznej (modernizacja
ujeta w programie dostosowania). Potwierdzono wykonanie obowiazkéw dotyczacych pralni
w Wielospecjalistycznym SPZOZ w Nowej Soli oraz SPZOZ w Wojnowie.

Stan sanitarno — techniczny zaktadéw patomorfologii/prosektoriow ulegt poprawie
w stosunku do roku ubieglego m.in. wyremontowano pomieszczenia zaktadu patomorfologii
w SP Szpitalu Wojewodzkim w Gorzowie Wlkp. Zespole przy ul. Dekerta nr 1 oraz
w  Wielospecjalistycznym Szpitalu SP ZOZ w Nowej Soli. W pozostaltych obiektach
nieprawidlowosci dotyczyly glownie niewlasciwego stanu sufitow 1 S$cian, ubytkéw
w glazurze 1 podtodze. Problemem jest niewlasciwy uklad funkcjonalny pomieszczen,
a w szczeg6lnosci brak, zgodnego z rozporzadzeniem, osobnego wejscia dla rodziny zmartego
1 brak S$luzy szatniowej przy prosekturze. Usunigcie w/w nieprawidlowosci zarzadcy
zaktadow ujmowali w programach dostosowania.

Postepowanie z nieczystoSciami.

Kontrole sanitarne wykazaty, ze placowki posiadaty opracowane 1 wdrozone
wewngtrzne instrukcje lub procedury postgpowania z odpadami — nie stwierdzono znaczacych
uchybien w tym zakresie. Nadal nie zostalty wykonane obowiazki zapewnienia prawidtowych
warunkow czasowego magazynowania odpadow medycznych w SP ZOZ w Migdzyrzeczu.
Odpady medyczne sa odbierane przez firmy posiadajace stosowne zezwolenia
i unieszkodliwiane poprzez spalanie. W 2012 r. na terenie wojewodztwa funkcjonowaty tylko

dwie spalarnie odpadéw medycznych w SP Szpitalu Wojewddzkim w Gorzowie Wlkp. —
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Zespot Szpitalny przy ul. Dekerta nr 1 i Wielospecjalistycznym Szpitalu SP ZOZ w Nowej
Soli (ze wzgledu na czasowa awarig¢ nie skontrolowano w 2012 r.).

Odpady komunalne zbierane byly do pojemnikow wytozonych workami foliowymi,
a nastgpnie gromadzone w kontenerach lub pojemnikach ustawionych w wydzielonych
1 utwardzonych miejscach, zlokalizowanych na terenie zaktadéw — nieprawidtowosci nie
stwierdzono.

W wigkszos$ci szpitali nieczystosci ptynne odprowadzane byly bezposrednio do sieci
kanalizacyjnej. Tylko SP ZOZ Lubuski Szpital Specjalistyczny Pulmonologiczno -
Kardiologiczny w Torzymiu SP ZOZ oraz Wojewodzki Szpital Specjalistyczny dla Nerwowo
i Psychicznie Chorych w Ciborzu posiadaja wlasna oczyszczalnig. Dezynfekcja $ciekow
prowadzona jest w SP Szpitalu Wojewddzkim w Gorzowie Wlkp. Zespot przy ul. Dekerta
nr 1 (dot. nieczystosci ze spalarni odpadéw medycznych). Szpital Wojewodzki SP ZOZ
im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze, mimo ze posiada oddziat zakazny, nie
dysponuje oczyszczalnia S$ciekow oraz nie prowadzi dezynfekcji $ciekow przed ich
odprowadzeniem do zbiorczej sieci kanalizacyjnej (budowa oczyszczalni jest planowana).
Stan sanitarny srodkow transportu do przewozu chorych.

Skontrolowano 31 $rodkéw transportu do przewozu chorych — stan sanitarno —
techniczny wigkszo$ci nie budzit zastrzezen. Samochody byly myte i dezynfekowane zgodnie

z opracowanymi procedurami — czysto$¢ biezaca byta zachowana.

3. Podmioty wykonujgce dzialalno§¢ leczniczg polegajaca na udzielaniu
ambulatoryjnych swiadczen zdrowotnych.

Stan sanitarny obiektow tej grupy byt zréznicowany — jeden

z osrodkow zdrowia zakwalifikowano do grupy ze zlym stanem

sanitarnym (tj. Osrodek Zdrowia w Bytnicy — planowany generalny

remont). Do najczgSciej stwierdzanych nieprawidlowosci zaliczy¢

mozna: niewlasciwy stan sanitarno — techniczny sufitow 1 $cian

(brudne, zniszczone), wyeksploatowane, zniszczone podlogi

i stolarka okienna oraz brak umywalek w gabinetach zabiegowych.

Nowo otwierane podmioty sa przystosowane dla osob niepetnosprawnych, natomiast
w placowkach istniejacych stwierdzano niedostosowane ustgpy, schody bez podjazdow dla
wozkoéw 1 brak dzwigow osobowych. Zadania zawarte w programach dostosowania

w wigkszoS$ci realizowane byly w wyznaczonych terminach.
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Stan sanitarno — porzadkowy tych obiektow nie budzit wigkszych zastrzezen. W kilku
przypadkach kwestionowano stan higieniczny pomieszczen.

Coraz wigcej placowek korzysta ze sprzetu jednorazowego

4w dostosowanych pojemnikach i odbywa si¢ poprzez zanurzenie
4 narzedzi w roztworze S$rodka dezynfekcyjnego), segregacji
a nastgpnie sterylizacji. Coraz czeSciej placowki zawieraja umowy na przeprowadzenie
procesu sterylizacji ze szpitalami.

W  omawianych placowkach urzadzenia sterylizacyjne byly zazwyczaj

wyeksploatowane, brak byto rowniez dokumentoéw serwisowych.

Sterylizatory wykorzystywane w placowkach lecznictwa wg wieku.
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Podstawowymi Zrédlami zaopatrzenia w wodg przeznaczona do spozycia przez ludzi
byly  wodociagi publiczne, dostarczajace najczgsciej wodg spelniajaca obowiazujace
wymagania.

Podmioty w wigkszo$ci stosowaly bielizng jednorazowego uzycia. Sposob
przechowywania, transport i pranie bielizny wielokrotnego uzytku nie budzit zastrzezen.

W zakresie postgpowania z odpadami medycznymi, w tym medycznymi
niebezpiecznymi, nie stwierdzono razacych wuchybien. Stwierdzane nieprawidlowosci
dotyczyly najcze$ciej braku lub niewlasciwie opracowanych procedur segregacji
1 kategoryzacji odpadéw oraz zbyt malej czgstotliwosci przekazywania ich do
unieszkodliwiania w stosunku do czasu i temperatury przechowywania.

W zakresie postgpowania, gromadzenia i1 usuwania odpadow komunalnych nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Nieczystosci ptynne w wigkszo$ci odprowadzane byly do sieci kanalizacyjnej.
Do zbiornikow bezodpltywowych $cieki odprowadzaty zaktady zlokalizowane gloéwnie na

terenach wiejskich nieposiadajacych sieci kanalizacyjnych.
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4. Indywidualne, indywidualne specjalistyczne i grupowe praktyki lekarskie, lekarzy
dentystow oraz pielegniarek i poloznych.

Stan sanitarny obiektéw tej grupy na ogdét nie budzil zastrzezen. Do najczgSciej
stwierdzanych nieprawidlowosci sanitarnych zaliczono: nieprawidtowe przeprowadzanie
sterylizacji 1 dezynfekcji sprzetu medycznego, niewtasciwe przechowywanie sprzgtu
jednorazowego  uzytku, niewtasciwe przechowywanie 1  sporzadzanie plynow
dezynfekcyjnych.

W praktykach lekarskich do sterylizacji wykorzystuje si¢ par¢ wodna w nadcisnieniu.
Dla gabinetow, ktére nie posiadaja autoklawdéw sterylizacje medyczna przeprowadzaja
sterylizatornie zlokalizowane w przychodniach lub szpitalach, na podstawie umowy zlecenia.

Jako$¢ wody w wigkszosci odpowiadala wymaganiom, za wyjatkiem praktyk
zawodowych zaopatrywanych z wodociagu w Pszczewie (przekroczenie dopuszczalnych
wartoéci manganu i jonu amonowego), Czerwiensku, Nietkowie i Swidnicy (zbyt duza
metno$¢, nadmiar manganu i zelaza) — wode warunkowo dopuszczono do spozycia.

W 2012 r. w tych placowkach lecznictwa stosowano przede wszystkim bielizng
jednorazowego uzycia — nieprawidtowosci nie stwierdzono.

W  zakresie postgpowania z odpadami medycznymi nie stwierdzono wigkszych
uchybien poza kilkoma przypadkami, gdzie kwestionowano sposéb gromadzenia odpadow do
czasu ich odbioru.

Biezace kontrole sanitarne w tej grupie obiektow nie wykazaty nieprawidlowosci
w zakresie postgpowania, gromadzenia i usuwania odpadéw komunalnych.

Nieczystosci pltynne z praktyk zawodowych odprowadzane byly do sieci
kanalizacyjnej, badz do zbiornikow bezodptywowych.

5. Nadzor nad sSrodowiskiem pracy w podmiotach leczniczych.

Zdecydowana wigkszo$¢ skontrolowanych zaktadow leczniczych posiadata wlasciwie
prowadzona dokumentacj¢ w zakresie narazenia pracownikow na czynniki biologiczne
1 rakotworcze.

W 2012 r. stwierdzono mniej niz w latach poprzednich uchybien w zwiazku
z nieprzestrzeganiem przez pracodawcoéw przepisOw w zakresie bezpieczenstwa i higieny
pracy, wydano 23 decyzje administracyjne (w roku poprzednim — 79).

Epoksyetan stosowany jest do sterylizacji w 8 podmiotach leczniczych. W kontakcie
z tym rakotworczym czynnikiem zatrudnionych bylo 36 oséb. W ramach nadzoru nad

warunkami pracy w czterech podmiotach przeprowadzono pomiary st¢zenia epoksyetanu na
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stanowiskach pracy, ktére w jednym obickcie (szpitalu w Kostrzynie n. Odra) wykazaty
przekroczenie normy higienicznej. W wyniku wydania decyzji administracyjnej
doprowadzono do zapewnienia bezpiecznych warunkow pracy, co potwierdzity ponowne

pomiary.

6. Choroby zawodowe.

W 2012 r. stwierdzono dwa przypadki chorob ‘
zawodowych ~u  pracownikow  stuzby  zdrowia 4
(wzw typu B i C) u: piclegniarki i specjalisty @

ds. medycznych. L, L L

7. Podsumowanie.

v/ Stan sanitarno — techniczny i funkcjonalny w nadzorowanych obiektach uzna¢ mozna
jako dobry.

v W placowkach lecznictwa najcze$ciej uzywano sterylizatorow klasy B, ktére daja
mozliwo$¢ sterylizacji kazdego rodzaju produktu.

v’ Zrodtami zaopatrzenia w wode przeznaczona do spozycia przez ludzi byty wodociagi
publiczne oraz indywidualne ujgcia wody. Jakos¢ wody byta zadowalajaca.
Wciaz 10 obiektow szpitalnych nie posiadato rezerwowego zrodta zaopatrzenia w wodg,
ktorego zapewnienie ujety w programach dostosowania.

v. W 2012 r. stwierdzono mniej niz w latach poprzednich uchybien w zwiazku
z nieprzestrzeganiem przez pracodawcoOw przepisow w zakresie bezpieczenstwa

I higieny pracy.
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IV. STAN SANITARNY OBIEKTOW ZYWNOSCIOWO-ZYWIENIOWYCH.

1. Ogolna charakterystyka.

Nadzor nad bezpieczenstwem zywnos$ci 1 zywienia
jest jednym z kluczowych zadan Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej. Zakres kompetencji obejmuje nadzér nad
zywno$cia,  zywieniem, materiatami 1 wyrobami
przeznaczonymi do kontaktu z zywnoscia, kosmetykami
oraz od 2011 roku nad S$rodkami zastgpczymi tzw.
,dopalaczami”. W celu sprawnego i skutecznego nadzoru
nad bezpieczenstwem zywnos$ci oraz ochrona zdrowia

konsumentéw  wspoOtpracowano z innymi organami

Piramida zdrowego zywienia

kontrolnymi (Inspekcja Weterynaryjna, Panstwowa Inspekcja Farmaceutyczna, Inspekcja

Handlowa, Inspekcja Ochrony Ro$lin i Nasiennictwa, Inspekcja Jakosci Handlowej

Artykutéw Rolno-Spozywczych, Policja, Urzad Celny).

2. Dzialania akcyjne.

Oprocz biezacego nadzoru, prowadzonego zgodnie z planem pracy, realizowane sa

dzialania wynikajace ze zdarzen losowych, zapotrzebowania spotecznego itp. Rok 2012

obfitowal w tego typu dziatania:

1. Akcja zwiazana z wprowadzaniem do obrotu soli technicznej, jako spozywcze;j.

Na terenie wojewodztwa lubuskiego przeprowadzono 596 kontroli w zakladach

zywno$ciowo — zywieniowych, w ktorych wykorzystywana jest sol w procesie
produkcji zywnosci. W 51 piekarniach i1 2 hurtowniach stwierdzono zafatszowana sol.
Zabezpieczono ponad 26 ton soli. Laboratorium WSSE badato pobrane podczas
kontroli probki soli. Partie niespeilniajace wymagan zostaly wycofane z obrotu
I produkcji.

Dzialania zwiazane z wprowadzaniem do obrotu podejrzanego o niewtasciwa jakos¢
zdrowotna suszu jaj. Przeprowadzono 296 kontroli, ktére wykazaty, iz tylko nieliczne
zaklady w woj. lubuskim wykorzystywaty podejrzany susz jajeczny. Wigkszo$¢
zaktadéw uzywa w produkcji §wieze jaja kurze. Zabezpieczono 425 kg podejrzanego
suszu jajecznego, ktory zostat wycofany z obrotu.

. Akcje kontroli wprowadzania do obrotu suplementow diety Be — Men i No — End

(preparaty o wlasciwosciach podobnych do wiagry), zawierajacych sildenafil -
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substancje¢  wykazujaca  potencjalne ryzyko dla zdrowia konsumentow.

Przeprowadzono 56 kontroli. Zabezpieczono i wycofano 50 sztuk suplementow.

4. Letnie akcje kontroli obiektdow zywno$ciowo — zywieniowych malej 1 duzej
gastronomii, funkcjonujacych zwlaszcza w miejscowosciach turystycznych.
Przeprowadzono 240 kontroli. Stwierdzono uchybienia zarowno natury sanitarnej, jak
i technicznej. Na osoby winne zaniedban natozono 30 mandatéw karnych na laczna
kwote 7,5 tys. zik Usunigcie nieprawidlowosci egzekwowano decyzjami
administracyjnymi. Wydano 11 decyzji administracyjnych, w tym jedna
o unieruchomieniu zaktadu.

5. Kontrola wprowadzania do obrotu na terenie wojewodztwa napojow alkoholowych
zawierajacych powyzej 20 % alkoholu, wyprodukowanych w Republice Czeskiej.
Akcja prowadzona byla w zwiazku z doniesieniami medialnymi o wypadkach
Smiertelnych stwierdzonych po spozyciu w/w alkoholu. W lubuskim przeprowadzono
1479 kontroli, w wyniku ktérych stwierdzono w obrocie alkohol produkcji czeskie;.
Po wykonaniu w laboratorium WSSE badan w kierunku zawartosci metanolu, alkohol
produkcji czeskiej dopuszczono do obrotu.

RASFF — Unijny System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach.

Dziatania w systemie RASFF maja na celu szybkie -
wyeliminowanie z rynku produktow niezgodnych z wymaganiami 4 R ASFF
prawa zywnosciowego.

Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp. w 2012 r.
zgtosit do systemu RASFF 9 powiadomien, przekazanych przez Panstwowych Powiatowych
Inspektoréw Sanitarnych, w tym:

v' 6 powiadomien alarmowych (wymagajacych natychmiastowej interwencji)
z powodu: obecnosci dwutlenku siarki niedeklarowanego na opakowaniu
w grzybach marynowanych, obecnos$ci szkta w herbacie oraz przekroczenia
dopuszczalnej ilosci uwalnianego otowiu 1 kadmu z obrzeza szklanek dekorowanych;

v 3 powiadomienia informacyjne (niewymagajace podjecia natychmiastowej interwencji,
ale mogace dostarcza¢ przydatnych informacji o zrdédle zagrozenia) dotyczace
stwierdzenia zjelczatego zapachu ciastek oraz obecnosci zywych szkodnikow i sladow
ich zerowania w jabtkach suszonych.

W 2012 r. od panstwowych wojewodzkich inspektoréw sanitarnych otrzymano

106 powiadomien, w tym 65 powiadomien alarmowych, 37 powiadomien informacyjnych
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oraz cztery powiadomienia typu NEWS (dostarczaja innych przydatnych informacji

niezwigzanych bezposrednio z wystapieniem zagrozenia zywnosci).

v

Powiadomienia alarmowe dotyczyty m.in. stwierdzenia:
obecnosci DMAA w suplementach diety (zwiazek chemiczny, ktérego spozycie moze
przyczyni¢ si¢ do wystapienia: podwyzszonego ci$nienia krwi, nudno$ci, wymiotoéw,
krwotoku mozgowego, udaru a takze spowodowaé zgon);
przekroczenia  dopuszczalnych limitéw  mikotoksyn  (substancji  toksycznych
produkowanych przez ple$nie). Najczesciej byta to ochratoksyna A w produktach takich
jak: maka, ptatki owsiane, kaszka, rodzynki;
obecnosci bakterii w wedlinach, wodach mineralnych, herbatkach, kurkumie, migsie
drobiowym i mleku poczatkowym (przeznaczonym dla niemowlat do 6 miesiaca zycia);
niespelnienia wymagan w zakresie migracji metali cigzkich - otowiu 1 kadmu oraz
formaldehydu z materiatéw 1 wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia,
najczesciej pochodzacych z Chin (szklanki dekorowane, kubki, talerze z melaminy);
obecnosci glutenu w produkcie bezglutenowym (maka gryczana, kukurydziana,
pateczki kukurydziane).

Powiadomienia informacyjne dotyczyty m.in. stwierdzenia:
wysokiej zawartosci substancji dodatkowych (dwutlenku siarki, kwasu sorbowego)
w suszonych owocach, dzemach 1 kapuscie;
obecnosci szkodnikow w grochu, kaszy, ryzu, suszonych owocach.

Powiadomienia typu NEWS dotyczyly potencjalnego radioaktywnego skazenia ryb

z Japonii, wzrostu zachorowan spowodowanych spozyciem alkoholu skazonego metanolem

oraz podejrzenia zanieczyszczenia drozdzy bakteriami Salmonella.

Po otrzymaniu informacji w systemie RASFF podejmowano dziatania polegajace na

przeprowadzaniu kontroli w obiektach wskazanych w listach dystrybucyjnych oraz

weryfikacji podejmowanych przez przedsigbiorc¢ dzialan zwigzanych z wycofywaniem

kwestionowanych produktow.

RAPEX — Wspolnotowy System Szybkiej Informacji - sSystem szybkiego powiadamiania

o niebezpiecznych produktach niezywnosciowych.

W 2012 r. z systemu RAPEX uzyskano 6 informacji

o wprowadzaniu do obrotu kosmetykow zagrazajacych zdrowiu \& pa

ludzi

(z uwagi na zawartos¢ niedozwolonych substancji, mAaAPE><

zanieczyszczenia mikrobiologiczne czy obecnos¢ plesni).
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Zgloszenia w systemie RAPEX dotyczyty: zestawéw do malowania twarzy dla dzieci,
peelingéw do ciata, szamponu i ptynu do kapieli dla dzieci, zelu przeciwstonecznego, mydia
bakteriobojczego 1 tluszczu ze $wistaka. W zwiazku z konieczno$cia monitorowania

wycofywania ww. produktow z rynku przeprowadzono 54 kontrole sanitarne.

3. Nadzorowane obiekty.

W ewidencji pionu bezpieczenstwa zywnosci, zywienia i kosmetykéw Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej znajdowalo si¢ 10 388 obiektow. Liczba nadzorowanych obiektow
zwigkszyta si¢ w stosunku do roku 2011 o 164, w tym o 82 zaklady zywienia zbiorowego
otwartego i 54 obrotu zywnoscia. Zmniejszeniu ulegla o 11 liczba obiektow produkujacych
zywnos$¢ (w wojewodztwie lubuskim producentow zywnosci jest niewielu i ich liczba od
kilku lat wykazuje tendencj¢ spadkowa). Z zakladéw produkcyjnych objetych nadzorem
najliczniejsza  grupg¢  stanowily piekarnie (154), automaty do lodow (73)
I ciastkarnie (64). Wéréd zaktadéw zajmujacych si¢ obrotem zywnos$cia najliczniejsza grupe

stanowily sklepy spozywcze (4 620) oraz $rodki transportu zywnosci (1 437).

Obiekty objete nadzorem w roku 2012.

17 145 /_429

produkcja zywnosci

M obrét zywnoscig

M zakt. zywienia zbiorowego t.otwartego

M zakt.zywienia zbiorowego t. zamknietego

W wytwdrnie mater. | wyrobéw do kontaktu z zywnoscig

obrét mater. | wyrobami do kontaktu z zywnoscig

W 2012 r. skontrolowano 4 560 zakladow zywno$ciowo-zywieniowych
(44 % nadzorowanych), przeprowadzajac w nich 8 650 kontroli sanitarnych (w 2011 r. —
7 575). Okoto 16 % kontroli (1 395) przeprowadzono po interwencji klientow.

W  wyniku kontroli zaktadow zywnosciowo-zywieniowych, w 92 zakladach
stwierdzono stan higieniczno-sanitarny niezgodny z wymaganiami (2,05 % skontrolowanych
obiektow, w 2011 r. — 2,29 %). Nie stwierdzono niezgodno$ci z wymaganiami w zaktadach
produkujacych 1 wprowadzajacych do obrotu materiaty 1 wyroby przeznaczone do kontaktu

Z Zywnoscia.
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Zaktady, w ktérych stwierdzono niezgodny z wymaganiami stan higieniczno-sanitarny

% obiektow niezgodnych
Z wymaganiami

Zaklady produkeji Zywnoci Zaklady obrotu zywnoscia. Zaklady Zywienia zbiorowego-  Zaklady zywienia zbiorowego- Zaklady malej gastronomii
of zamkn

twarte igte

m2008 82009 02010 02011 m2012

Stan sanitarny obiektéw zywno$ciowo-zywieniowych poprawit sig, poza zaktadami
zywienia zbiorowego zamknigtego (stan sanitarny tej grupy obiektow wyraznie sig
pogorszyl), a takze zakladami matej gastronomii. Zdecydowana poprawe odnotowano
w zaktadach produkcji zywnosci oraz zaktadach obrotu zywnoscia.

Na osoby nieprzestrzegajace przepisoOw sanitarnych natozono 706 mandatéw karnych
na taczna kwote 166 tysigcy 580 zt (w roku 2011 — 761 mandatow na kwote 160 180 zt).
Do sadu grodzkiego skierowano dwa wnioski o ukaranie (w 2011 r. — jeden).

W celu uzyskania poprawy stanu sanitarno-technicznego w 2012 roku wydano 1 508
decyzji administracyjnych, w tym 20 decyzji nakazujacych przerwanie produkcji lub
unieruchomienie zaktadu (m. in. ze wzglgdu na zte warunki higieniczno-sanitarne produkcji,
obecno$¢ szkodnikow, obecno$s¢ w produkcie drobnoustrojow chorobotworczych) oraz
15 decyzji zakazujacych wprowadzania do obrotu zywno$ci niespelniajacej wymogow
zdrowotnych, w tym zywnos$ci przeterminowanej.

W pordéwnaniu z rokiem 2011 zwigkszyta sig liczba decyzji o karach pienigznych dla
przedsigbiorcow. Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie Wlkp.
wymierzyt w 2012 r. 22 kary pienigzne na kwotg 23 tysigcy 411 zt (2011 r. - 16 Kar,
15 800 z1). Wigkszo$¢ kar pienigznych zostata natozona, podobnie jak w latach ubiegtych,
w zwiazku z prowadzeniem przez przedsigbiorcow dziatalno$ci niezatwierdzonej przez
wlasciwego Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego lub rozszerzeniem

dziatalnosci bez wymaganego zatwierdzenia.
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4. Jakos¢ zdrowotna Srodkow spozywcezych.

Jako§¢ zdrowotna $rodkéw spozywczych oceniono na podstawie badan
laboratoryjnych. W roku 2012 r. zbadano 1 637 probek srodkow spozywczych, w tym: 1 385
probek wyroboéw/zywnosci wyprodukowanych w Polsce, 162 pochodzace z Unii Europejskiej
1 90 probek spoza UE. Badaniami obj¢to wszystkie grupy srodkow spozywczych dostgpne na
rynku. Probki badano w laboratoriach zintegrowanych Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
wojewodztwa lubuskiego, to jest w WSSE w Gorzowie Wlkp. i w PSSE w Zielonej Gorze
oraz w zintegrowanych laboratoriach Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w innych
wojewodztwach (140 probek).

W 46 przypadkach stwierdzono niezgodno$ci (w 44 probkach zywnosci). Jako$é
zdrowotna $rodkéw spozywczych najczesSciej byla kwestionowana z uwagi na
zanieczyszczenie mikrobiologiczne (15 probek). Z uwagi na zmienione cechy
organoleptyczne zakwestionowano 6 probek. W pojedynczych przypadkach stwierdzano
niezgodno$ci w zakresie dozwolonych substancji dodatkowych oraz obecno$¢ szkodnikow
(po 2 probki). Nieprawidtowe oznakowanie stwierdzono w 19 przypadkach.

Stwierdzano zanieczyszczenia bakteriami chorobotworczymi, w tym pateczkami
z rodzaju Salmonella, E. coli, Campylobacter — najczes$ciej w migsie, jego przetworach,
podrobach (8 probek). W pojedynczych przypadkach — w migsie drobiowym i jego
przetworach, podrobach, jajach i produktach z jaj oraz w wyrobach ciastkarskich.

Nieprawidtlowe oznakowanie stwierdzono w przypadku suplementéw diety (pigc
przypadkéw); grzyboéw (cztery probki); napoi mlecznych, napoi bezalkoholowych, sokow
owocowych (po dwie probki), oraz wedliny drobiowej, ososia, czekolady oraz flaczkow

wotowych (po jednej probcee).

Jakosc¢ zdrowotna krajowych srodkow spozywczych.

wvmaganiami

% prob niezgodnych z

Jak wynika z powyzszych danych, jako$¢ zdrowotna zywnosci w 2012 roku

w stosunku do roku 2011 nieznacznie pogorszyta sig.
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5. Nadzor nad Srodkami zastepczymi.

Istotnym zagadnieniem, ktérym zajmuje si¢ Panstwowa
Inspekcja Sanitarna jest kontrola przestrzegania ustawowego zakazu
wytwarzania 1 wprowadzania do obrotu $rodkow zastepczych tzw.

»dopalaczy”. W Lubuskiem w 2012 r. przeprowadzono 298 kontroli -

nie stwierdzono przypadkow wytwarzania i wprowadzania do obrotu
tzw. ,,dopalaczy”.

Od 22 listopada 2012 r. na polecenie Ministra Zdrowia prowadzony jest biezacy
monitoring dziatan w zakresie nadzoru nad srodkami zastepczymi — raport przekazywany jest
dwa razy w tygodniu do Gtownego Inspektora Sanitarnego. Panstwowa Inspekcja Sanitarna
w tej sprawie $cisle wspotpracuje z Policja, Urzedem Kontroli Skarbowej i Urzedami
Celnymi. Na biezaco prowadzony jest przeglad portali internetowych. Organizowane sa
dzialania o charakterze profilaktyczno-o$wiatowym, gléwnie adresowane do milodziezy
i wychowawcow. Wspotpracowano w tym zakresie z Policja oraz organizacja MONAR,
migdzy innymi podczas lokalnych imprez okoliczno$ciowych i masowych (np. przystanek

»Woodstock”).

6. Podsumowanie.

v/ Stan sanitarny obiektow zywnosciowo-zywieniowych, w pordwnaniu z rokiem 2011,
poprawit sig, poza zaktadami zywienia zbiorowego zamknigtego (Stan sanitarny tej grupy
obiektow wyraznie si¢ pogorszyt) a takze zakladami matej gastronomii. Zdecydowana
poprawe odnotowano w zaktadach produkcji zywnos$ci oraz zaktadach obrotu zywnoscia.

v Jako$¢ zdrowotna zywno$ci w 2012 roku, w stosunku do roku 2011, nieznacznie
pogorszyta sig. Najczgséciej kwestionowano $rodki spozywcze z uwagi na ich
nieprawidtlowe  oznakowanie (19 przypadkéw) oraz na  zanieczyszczenie
mikrobiologiczne (15 probek).

v" Lubuski Panstwowy Wojewoddzki Inspektor Sanitarny w 2012 r. zglosil do systemu
RASFF dziewig¢ powiadomien o produktach niezgodnych z wymaganiami prawa
Zywno$ciowego.

v" W Lubuskiem w 2012 r. nie stwierdzono przypadkéw wytwarzania i sprzedazy $rodkow

zastepczych tzw. ,,dopalaczy”. Przeprowadzono w tej sprawie 298 kontroli.
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V. WARUNKI HIGIENICZNO-SANITARNE SRODOWISKA PRACY.

1. Nadzér nad warunkami pracy.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna w woj. lubuskim nadzoruje prawie trzy tysiace (2 936)
zakladow pracy, w ktorych zatrudnionych jest ponad 132,2 tys. pracownikow.
W 2012 r. przeprowadzono 1 303 kontrole w 1 038 zakladach, zatrudniajacych
ponad 72,5 tys. oséb.

W roku 2011r. nadzorowano 2 839 zaktadow zatrudniajacych 125,2 tys. pracownikow.
Przeprowadzono 1 574 kontrole w 1 144 zaktadach (pracowato w nich ponad 74 tys. 0sob).

W 328 zaktadach pracy (w 2011 r. — 344), stwierdzono wystgpowanie czynnikoéw
szkodliwych dla zdrowia w st¢zeniach/natgzeniach przekraczajacych prawnie dopuszczalne
normy higieniczne NDS/NDN (Najwyzsze Dopuszczalne Stezenie / Najwyzsze Dopuszczalne
Nat¢zenie). W roku 2012 r. skontrolowano 169 z nich oraz wydano 73 decyzje

(rok wczesniej — 93) zobowiazujace do obnizenia st¢zen/natezen do dopuszczalnych granic.

Liczba pracownikow pracujacych na stanowiskach pracy, gdzie stwierdzono czynniki szkodliwe w stezeniach

(natezeniach) powyzej NDS/NDN w latach 2010-2012.

czynniki chemiczne 164 147 97
pyty 511 338 274

hatas 6497 7309 7128
drgania 272 410 422

Liczba skontrolowanych zaktadow pracy, w ktérych stwierdzono czynniki szkodliwe w stezeniach (natezeniach)
powyzej NDS/NDN w latach 2010-2012.

czynniki chemiczne 21 25 18
pyly 38 36 30

hatas 217 269 147
drgania 30 29 19

Co dziesiaty pracownik (7 980 osob, tj. 11 %) zatrudniony w skontrolowanych
zaktadach  pracuje w warunkach, w ktorych zostaly przekroczone normy higieniczne
czynnikow szkodliwych dla zdrowia.

Istotnym problemem ze wzgledu na liczbe o0so6b pracujacych w warunkach
przekroczonych norm higienicznych jest narazenie na ponadnormatywny hatas.

W 2012 r . liczba pracownikow pracujacych w ponadnormatywnym hatasie wyniosta
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7 128 osob (spadek o 181 w stosunku do roku poprzedniego). Przekroczenia normatywow
higienicznych hatasu dominowalo w zaktadach zajmujacych si¢ produkcja wyrobéw z drewna
i produkcja wyrobéw metalowych (PKD 16, PKD 25, PKD 31).

Narazenie na hatas mimo opracowanych programow organizacyjno-technicznych
1 calej gamy dostepnych §rodkéw ochrony stuchu nadal stanowi problem. W 2012 roku
w wojewodztwie lubuskim stwierdzono 9 przypadkéw zawodowego uszkodzenia stuchu, co
moze $wiadczy¢, ze wdrazane pogramy prewencyjne nie przynosza pozadanych efektow.

Sposrod skontrolowanych zaktadéw pracy 138 nie posiadato aktualnych pomiarow
czynnikéw szkodliwych. Jest to jedno z najczesciej stwierdzanych uchybien, co niepokoi ze
wzgledu na uniemozliwienie wlasciwego rozeznania srodowiska pracy, bedacego podstawa
prewencji choréb zawodowych.

Oprocz  braku aktualnych pomiarow czynnikow szkodliwych, najczgSciej
stwierdzanymi uchybieniami podczas kontroli byly:

v zly stan sanitarno-higieniczny pomieszczen — w 151 zaktadach,

v' brak lub nieprawidtowa ocena ryzyka zawodowego — w 103 zaktadach.

Nieprawidlowosci stwierdzane podczas kontroli w 2012 r.
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zty stan sanitarno-
higieniczny pomieszczen
brak aktualnych pomiaréw
czynnikéw szkodliwych
brak lub nieprawidtowa
ocena ryzyka zawodowego
uchybienia w zakresie
substancji chemicznychi ich
mieszanin
brak rejestru czynnikow
szkodliwych
uchybienia w zakresie
czynnikéw biologicznych
brak aktualnych badan
lekarskich
uchybienia w zakresie
czynnikéw rakotwoérczych
lub mutagennych
uchybienia w zakresie
produktow biobéjczych

Postepowanie administracyjno — egzekucyjne.

W 2012 r. wydano 546 decyzji administracyjnych z zakresu higieny pracy
(w 2011 r. — 696, w 2010 r. - 712), w tym 312 dotyczacych poprawy warunkow pracy
(2011 r. — 281, w 2010 r. - 368) oraz 73 zobowiazujace pracodawcoOw do obnizenia stezen
i nat¢zen czynnikoéw szkodliwych do dopuszczalnych granic (2011 r. — 93, w 2010 r. - 60).
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Liczba decyzji administracyjnych wydanych w latach 2010-2012.

800 712 696
546
600 |
400 |
200 [ |
o T T
2010 2011 2012

Mniejsza liczba wydanych decyzji moze $wiadczy¢ o poprawie bezpieczenstwa pracy
w skontrolowanych zaktadach oraz o lepszym przestrzeganiu przepisow.
Wydane decyzje zawieraly 1 318 nakazow (w 2011 r. — 1 687, w 2010 r. — 1 745),
tym:

=

218 obligujacych do przeprowadzenia badan §rodowiska pracy,

192 dotyczacych obowiazkoéw z zakresu substancji chemicznych i ich mieszanin,
125 dotyczacych oceny ryzyka zawodowego,

76 w zakresie obnizenia stgzen i natgzen czynnikow szkodliwych,

61 w zakresie czynnikow biologicznych,

AN N N N NN

14 dotyczacych substancji, preparatow, czynnikow lub proceséw technologicznych

o dziataniu rakotwoérczym lub mutagennym,

<

9 z zakresu produktow biobojczych,

<

4 w zakresie prekursorow narkotykow kategorii 2 1 3,
v 1 w zakresie detergentow.

W celu wyegzekwowania wykonania przez pracodawcow obowiazkow zawartych
w decyzjach wydano 52 upomnienia, 7 tytutow wykonawczych i 8 postanowien o natozeniu

grzywny na kwotg 16 210 zt. Wystawiono takze 2 mandaty na taczna kwotg 200 zt.

2. Czynniki biologiczne w srodowisku pracy.
g W ramach nadzoru nad szkodliwymi czynnikami biologicznymi
przeprowadzono 197 kontroli (w 2011 r. — 375). Skontrolowano
183 zaktady pracy (co stanowi blisko 20 % podmiotow, w ktorych wystepuja
szkodliwe czynniki biologiczne).

Uchybienia stwierdzono w 29 zakladach pracy. Dotyczyly one gléwnie
nieprawidlowego prowadzenia dokumentacji dotyczacej narazenia pracownikéw na szkodliwe

czynniki biologiczne (oceny ryzyka zawodowego, rejestry, instrukcje, procedury).
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W 4 zaktadach pracy stwierdzono, ze pracownicy nie zostali przeszkoleni na temat ochrony
zdrowia przed skutkami dziatania szkodliwych czynnikéw biologicznych.

Nie stwierdzono nieprawidlowosci w zakresie zapewnienia pracownikom
odpowiednich $rodkow higieny osobistej oraz ochron indywidualnych. Pracodawcy
zapewniaja pracownikom uodpornienie przy uzyciu dostgpnych szczepionek (gtownie
przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B i przeciwko kleszczowemu zapaleniu
mozgu).

Wydano 27 decyzji zobowiazujacych pracodawcow do usuniecia stwierdzonych
nieprawidtowosci (o potowe mniej niz w roku poprzednim).

Wedhug szacunkowych danych, narazonych na dziatanie szkodliwych czynnikow
biologicznych w skontrolowanych zakladach bylo ponad 8,5 tysiaca oséb, w tym
ok. 6,5 tysiaca os6b na czynniki z 3 grupy zagrozenia (czyli, na czynniki biologiczne,
do ktorych naleza m.in. wzw typu B 1 typu C, wirus kleszczowego zapalenia mozgu).
Najwigcej narazonych na dziatanie szkodliwych czynnikow biologicznych bylo w zakladach

opieki zdrowotnej — 4 884 0sdb i zaktadach zwigzanych z lesnictwem — 508 0so6b.

3. Nadzor nad chemikaliami.
Substancje chemiczne i ich mieszaniny.

Pod nadzorem Inspekcji Sanitarnej znajdowato si¢ 1 036 zakladéw, w ktorych
stosowano substancje chemiczne i ich mieszaniny. Przeprowadzono 388 kontroli w celu
dokonania oceny prawidtowosci wdrazania przepisow ustawy o substancjach chemicznych

1 ich mieszaninach oraz unijnych rozporzadzen REACH 1 CLP.

Najczesciej stwierdzane uchybienia z zakresu substancji chemicznych i ich mieszanin

17
liczba substancjichemicznych/mieszanin chemicznych, dla ktérych 42
zakwestionowano oznakowanie
8

Liczba substacjichemicznych/mieszanian chemicznych, dla ktérych

zakwestionowano karty charakterystyki 16
3

karty charakterystykiniezgodne z prawem 7

brak kartcharakterystyki

niezgodne z prawem oznakowanie substancjichemicznych iich mieszanin

brak aktualnego spisu substancjiniebezpiecznych, mieszanin niebezpiecznych,
substancjistwarzajacych zagrozenie lub mieszanin stwarzajacych zagrozenie

0 10 20 30 40 50

™ Stosujacy ® wprowadzajacy do obrotu
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W zakresie wprowadzania do obrotu substancji chemicznych lub ich mieszanin
przeprowadzono 139 kontroli u 2 producentow i 137 dystrybutorow. Oceniano gtownie
prawidtowos$¢ klasyfikacji i oznakowania oraz karty charakterystyki.

Zakwestionowano:

v’ oznakowanie dla 42 substancji/mieszanin chemicznych u 20 wprowadzajacych do obrotu,
v’ Karty charakterystyki dla 16 substancji/mieszanin chemicznych u 7 wprowadzajacych do
obrotu.

Podczas 109 kontroli stwierdzono naruszenia przepisow w zakresie substancji
chemicznych i ich mieszanin. Wydano 78 decyzji administracyjnych (facznie w 1 i II
instancji).

Produkty biobojcze.

Produkty biobojcze to produkty do zwalczania organizmow szkodliwych dla zdrowia
ludzi lub zwierzat. Jednocze$nie produkty te moga stanowi¢ ryzyko dla ludzi, zwierzat
i Srodowiska, zwiazane z ich szczegdlnymi wiasciwosciami.

Przeprowadzono 90 kontroli podmiotéw wprowadzajacych i 47 kontroli podmiotéw
stosujacych w dziatalno$ci zawodowej te produkty (czyli w ok. 65 % obiektow znajdujacych
si¢ w ewidencji). Sprawdzano posiadanie pozwolenia na obrdot produktami biobdjczymi,
przestrzeganie zakazu stosowania substancji czynnych, ktére nie moga wchodzi¢ w sktad
produktéw biobojczych zgodnie z obowiazujacym prawem oraz oznakowanie opakowan.

Stwierdzono 3 podmioty wprowadzajace produkty biobdjcze bez wymaganego
pozwolenia oraz 5 podmiotdw wprowadzajacych produkty biobdjcze w opakowaniach

niewtasciwie oznakowanych.

Nadzor nad produktami biobojczymi w latach 2010-2012.

Liczba przeprowadzonych kontroli podmiotow wprowadzajacych
L 112 110 90

do obrotu produkty biobbjcze
Liczba przeprowadzonych kontroli podmiotdéw stosujacych

S 75 71 47
produkty biobojcze
Liczba podmiotéw wprowadzajacych produkty biobdjcze bez 9 14 3
wymaganego pozwolenia
Liczba produktéw w opakowaniach niewlasciwie oznakowanych 6 5 5
Liczba produktow zawierajacych niedozwolone substancje ) 4 )
czynne
Liczba produktéw niewlasciwie opakowanych - 1 -

W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami wydano 5 decyzji

administracyjnych.
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Prekursory narkotykow.

Prekursor narkotykéw to substancja, majaca legalne zastosowanie, ale ktéra czgsto
wykorzystywana jest do nielegalnej produkcji narkotykow .

Pod nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest 51 podmiotow wprowadzajacych
do obrotu prekursory narkotykow kat. 2 i 3 oraz 104 podmioty stosujace je w swojej
dzialalnosci zawodowej. Przeprowadzono 18 kontroli u wprowadzajacych do obrotu
i 29 kontroli u stosujacych je w swojej dziatalnosci zawodowej.

W dwoch przypadkach stwierdzono naruszenia przepisow, w zwiazku z czym

wystawiono dwie decyzje administracyjne.

4. Nadzor nad czynnikami rakotworczymi i mutagennymi.

W  zwiazku z nadzorem nad czynnikami rakotwérczymi 1 mutagennymi
przeprowadzono 88 kontroli w 73 zaktadach pracy (ok. 36 % wszystkich zaktadéw, w ktorych
wystepuje narazenie na te czynniki).

Narazonych na czynniki rakotworcze w §rodowisku pracy bylo 960 pracownikow.
Liczba o0sob zewidencjonowanych, w poréwnaniu do roku poprzedniego, znacznie si¢
zmniejszyta (2011 r. —5 532 0s6b,) w zwiazku z wejSciem w zycie 3 sierpnia 2012 r. nowego
rozporzadzenia  Ministra Zdrowia (z dnia 24 lipca 2012 r.) w sprawie substancji
chemicznych, ich mieszanin, czynnikdw lub procesow technologicznych o dzialaniu
rakotworczym lub mutagennym w $rodowisku pracy (Dz. U. poz. 890), w ktérym nie
zamieszczono czynnikow biologicznych - wzw typu B i typu C.

Na podstawie kilkuletnich obserwacji mozna uzna¢, iz warunki pracy, oznakowanie
rakotworczych substancji chemicznych i ich mieszanin oraz Swiadomos$¢ pracodawcow i ich
zalog ulegly poprawie, o czym $wiadczy mniejsza liczba stwierdzonych w stosunku do lat
poprzednich uchybien. Wydano 13 decyzji administracyjnych (w roku poprzednim — 42,
2010 - 64).

Uchybienia dotyczyly gltownie dokumentacji dotyczacej narazenia pracownikow na
czynniki rakotworcze i mutagenne (braku rejestrow, nie zloZenia stosownej informacji

o czynnikach rakotwodrczych wystgpujacych w zakladzie pracy).
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Wystepowanie i rodzaj czynnikow rakotworczych w zakiadach pracy woj. lubuskiego.

Opieka zdrowotna 26 23 376| . Promieniowanie
jonizujace, epoksyetan
pyty drewna twardego,

Przetworstwo przemystowe 167 47 544 | zwiazki chromu (VI) i

niklu, WWA i inne
benzen,

Edukacja 3 1 22 | zwiazki chromu (VI),

WWA i inne

Dostawa wody, gospodarowanie

sciekami i odpadami, dziatalno$¢ 6 3 18| zwiazki chromu (V1)

zwiazana z rekultywacja

Istotnym zagadnieniem w zakresie czynnikow rakotwodrczych jest nadzér nad
warunkami pracy podczas zabezpieczenia lub usuwania wyrobow zawierajacych azbest.

Na  terenie  wojewddztwa  lubuskiego  azbest  wystgpuje  najczgsciej
w pokryciach dachowych (eternit), stropach, elewacjach §cian budynkow, izolacjach instalacji
grzewczych, wodnych oraz przeciwpozarowych w przestrzeniach migdzystropowych.
Pod nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest 20 firm zajmujacych si¢ usuwaniem,
zabezpieczaniem, transportem wyrobow zawierajacych azbest. Przeprowadzono 11 kontroli
w siedzibach tych firm i 4 kontrole w trakcie prac z azbestem. Zatrudnionych przy tych
pracach bylo 29 pracownikow. Nie stwierdzono uchybien, co $wiadczy o poprawie
swiadomosci pracodawcow i dostosowaniu si¢ do przepisow dotyczacych kancerogenow.
W tym zakresie Inspekcja Sanitarna wspolpracowala z Panstwowa Inspekcja Pracy oraz

Inspekcja Nadzoru Budowlanego.

5. Choroby zawodowe.
W roku 2012 wydano 77 decyzji o stwierdzeniu choroby zawodowej i 34 decyzje

0 braku podstaw do jej uznania.

Choroby zawodowe stwierdzone w woj. lubuskim w 2012r.

Przewlekte obturacyjne
zapalenie oskrzeli;

Astma oskrzelowa; 1

Pylice ptuc; 3
Choroby narzadu gtosu;

5
Choroby skéry; 6
/:horoby uktadu ruchu ;

2

Obwodowego uktadu
nerwowego ; 5

-

_/ Ubytek stuchu ; 9
Choroby zakazne ; 41 Zespot wibracyjny; 1
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Choroby zawodowe stwierdzone w wojewddztwie lubuskim w latach 2009-2012.

Pozycja , Liczba stwierdzonych choréb
wykazu Wykaz chor6b zawodowych 2009 | 2010 | 2011 | 2012
3 Pylice ptuc 1 - - 3
5 Przewlekle obturacyjne zapalenie oskrzeli - - - 1
6 Astma oskrzelowa 1 3 1 1
7 Zewnatrzpochodne alergiczne i 1 2 i
zapalenie pgcherzykow ptucnych
12 Alergiczny niezyt nosa 1 3 1 -
Przewlekle choroby narzadu glosu spowodowane
15 nadmiernym wysitkiem glosowym, trwajacym co najmniej 3 10 3 5
15 lat
Nowotwory ztosliwe powstale
17 w nastgpstwie dziatania czynnikow wystgpujacych w - - 1 -
srodowisku pracy uznanych za rakotworcze u ludzi
18 Choroby skory 4 2 1 6
19 Przewlekte choroby uktadu ruchu wywotane sposobem
wykonywania pracy 1 2 3 2
Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego
20 . 2 3 5 5
wywotane sposobem wykonywania pracy
Obustronny trwaty odbiorczy ubytek stuchu typu
slimakowego lub czuciowo-nerwowego spowodowany
hatasem, wyrazony podwyzszeniem progu stuchu o
21 . g ST > 4 3 2 9
wielkosci co najmniej 45 dB w uchu lepiej styszacym
obliczony jako $rednia arytmetyczna dla czgstotliwosci
audiometrycznych 1,2 i 3 k Hz
22 Zespot wibracyjny - - 4 1
25 Choroby uktadu wzrokowego wywolane czynnikami i _ i i
fizycznymi chemicznymi lub biologicznymi
Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastgpstwa: 51 23 27 41
1. wirusowe zapalenie watroby typu B 2 - 1 1
2 2. wirusowe zapalenie watroby typu C 2 2 2 1
3. borelioza 46 20 20 39
4. bruceloza 1 - 2 -
5. inne (w tym gruzlica) - 1 2 =
ogélem 68 50 50 74
Liczba chorob zawodowych w stosunku do poprzedniego roku wzrosta

o 24 przypadki. Zdecydowany wplyw miata ilo§¢ rozpoznanych klinicznie przypadkow

boreliozy zawodowej (20 — 2011 r.,, 39 — 2012 r.). Nadal znaczna ilo$¢ przypadkow

zarejestrowanych jest jako ,,podejrzenie” 1 oczekuje na ustalenie ostatecznego rozpoznania

klinicznego.

W zwiazku z wprowadzeniem badania w kierunku

\ boreliozy w ramach badan profilaktycznych u le$nikow,

rozpoznano 35 przypadkéw tej choroby. Cho¢ nie ma takich
badan na szersza skal¢ u rolnikdw, to pomimo to
rozpoznano w tej grupie dwa przypadki. Pozostale dwa
przypadki boreliozy zostaly rozpoznane u  0sob
wykonujacych prace w terenie (operator wydobycia ropy

naftowej i gazu, teletechnik).
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Liczba stwierdzanych chorob narzadu glosu u nauczycieli od kilku lat utrzymuje si¢ na
niskim poziomie. Jeszcze 10 lat temu byla to jedna z najczesciej stwierdzanych chorob
zawodowych w woj. lubuskim (w 2002 r. — stwierdzono 60). Mimo mniejszej liczby
przypadkow stwierdzanych chorob u nauczycieli nadal trzeba zwraca¢ uwage na wnioski
wynikajace z badan profilaktycznych, a takze prowadzi¢ edukacje¢ odnosnie wzrostu ryzyka

zachorowania w sytuacji jednoczesnego palenia papierosow.

Choroby zawodowe narzqdu glosu stwierdzone w lubuskim w latach 1999-2012.

160 \159
140 \
120

100 101
80 \
60 60
47
40 38 \.@
20 A24 La}

~15 M
0 5

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

liczba przypadkéow

W 2012 r. nie stwierdzono nowotwordéw zlos§liwych, jednak nastgpstwa dziatania
czynnikéw w srodowisku pracy uznanych za rakotwoércze moga ujawni¢ si¢ u ludzi po wielu
latach od ustania narazenia.

Nie zaobserwowano znaczacych zmian w przypadkach stwierdzonych przewlektych
chorob uktadu ruchu i obwodowego uktadu nerwowego wywotanych sposobem wykonywania
pracy ( 8 przypadkéw w 2011 r., 7 —w 2012 r.). Jednak wg statystyk ZUS, nadal stanowig one
czgsta przyczyng czasowej niezdolnosci do pracy, co jednoznacznie wskazuje na potrzebg
opracowania 1 wdrazania programéw profilaktycznych. W wymienionej grupie najczgscie]
rozpoznawanym schorzeniem byl zespot ciesni w obrgbie nadgarstka (pie¢ przypadkow).
Ponadto rozpoznano po jednym przypadku przewlektego okotostawowego zapalenia barku
oraz zapalenia nadklykcia ko$ci ramienne;.

Zgodnie z prognozami wzrosta liczba stwierdzonych zawodowych chorob skory
(z jednego do 6 przypadkéw) w zwiazku z narazeniem w Srodowisku pracy na substancje

chemiczne 1 ich mieszaniny o dzialaniu alergizujacym 1 drazniagcym. Zmalala natomiast
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w poréwnaniu do roku ubiegtego ilos¢ chorob uktadu oddechowego o podtozu alergicznym
(z 4 do jednego przypadku).

Odnotowano pig¢¢ przypadkéw choréb zawodowych zwiazanych z dziatalnos$cia
rolnicza. Wséréd nich u rolnikéw indywidualnych rozpoznano: dwie boreliozy, astme
oskrzelowa, alergiczne kontaktowe zapalenie skory oraz zespét ciesni w obrebie nadgarstka

(u zbieracza pieczarek).

6. Podsumowanie.

v' Zanotowano spadek liczby o0so6b pracujacych w przekroczeniach normatywow
higienicznych hatasu w stosunku do roku poprzedniego. Przedwczesne jest jednak
stwierdzenie, ze nastapita poprawa warunkéw pracy w tym zakresie. Narazenie na hatas
mimo opracowanych programoéw organizacyjno-technicznych i catej gamy dostepnych
srodkow ochrony stuchu nadal stanowi problem. W 2012 roku w wojewodztwie lubuskim
stwierdzono dziewi¢¢ przypadkow zawodowego uszkodzenia stuchu, co moze swiadczyd¢,
ze wdrazane pogramy prewencyjne nie przynosza oczekiwanych efektow.

v' Wazrosta liczba stwierdzonych choréb zawodowych. Zgodnie z prognozami zwigkszyla
si¢ liczba rozpoznanych klinicznie przypadkéow boreliozy zawodowej (20 — 2011 r.,
39 — 2012 r.). Nadal znaczna ilo$¢ przypadkow zarejestrowanych jest jako ,,podejrzenie”

i oczekuje na ustalenie ostatecznego rozpoznania klinicznego.
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VI. WARUNKI SANITARNE W SZKOELACH I INNYCH PLACOWKACH
OSWIATOWO-WYCHOWAWCZYCH.

1. Wprowadzenie.

W 2012 roku w ewidencji Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej znajdowaly si¢ 1 203 state placowki
nauczania i wychowania (wykres) oraz 430 turnusow
wypoczynku  dzieci i mlodziezy.  Zasadniczym
dzialaniem wobec nadzorowanych placowek bylo
eliminowanie z nich czynnikéw zagrazajacych zdrowiu
dzieci imlodziezy oraz zaniedban w zakresie

bezpieczenstwa  ihigieny, w celu  stworzenia

optymalnych ~ warunkéw  nauczania, wychowania

I rozwoju.

Placowki pod nadzorem pionu higieny dzieci i mlodziezy
w wojewodztwie lubuskim w 2012 roku

szkoly réznych typow;

przedszkola; 308
534

inne; 36

placowki rekreacyjne;
15

placowki z pobytem
calodobowym; 87

placéwki ksztalcenia S0 zlobki; 34
ustawicznego; 42

placowki opiekunczo- |
wychowawcze placéwki wychowania
wsparcia dziennego; nozaszkolnego (m.in.
51 domy kultury, osrodki
sportowe); 86

\_ uczelnie wyzsze; 10

W ramach biezacego nadzoru skontrolowano 739 placéwek statych (61% placowek
w ewidencji) oraz 257 turnusow wypoczynku dzieci i mtodziezy (60% zarejestrowanych
w bazie wypoczynku). Przedmiotem przeprowadzonych 1 707 kontroli byta ocena
funkcjonalnosci budynkow, stanu technicznego oraz biezacej czystosci i porzadku, warunkow
do utrzymania higieny osobistej, higieny procesu nauczania, dostepnosci infrastruktury
do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego, dozywiania i profilaktycznej opieki

medycznej. W zwiazku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami wydano 348 decyzji
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administracyjnych merytorycznych (53% stanowity decyzje zmieniajace termin wykonania

obowiazkow), 296 decyzji administracyjnych ptatniczych oraz natozono 46 mandatow

karnych na taczna kwotg 8 350 zt. Obowiazki naktadane decyzjami dotyczyly najczesciej:

v/ poprawy stanu sanitarno-higienicznego i technicznego $cian, sufitow, podlog w salach
lekcyjnych, gimnastycznych, szatniach 1 ciagach komunikacyjnych,

v’ zapewnienia dostepu bo biezacej, cieptej wody w pomieszczeniach sanitarnych,

v/ poprawy stanu sanitarno-higienicznego sanitariatow, w tym sprawno$ci technicznej
armatury sanitarnej oraz wyposazenia w srodki higieniczne,

v’ zapewnienia wlasciwego o$wietlenia stanowisk pracy ucznia w salach dydaktycznych,

v’ dostosowania do wymagah ergonomii stanowisk pracy ucznia oraz zapewnienia
stosownych certyfikatow na meble.

Dzialalno$¢ kontrolno-represyjna w stalych

placowkach nauczania i wychowania
w latach 2011 - 2012

2011 2012
13211282

14 46

liczba placéwek liczba kontroli liczba decyzji liczba decyzji liczba mandatow
skontrolowanych nakazujacych oplatowych
usunigcie
nieprawidlowos$ci

2. Stan sanitarno-techniczny budynkéw.

Zty stan techniczny budynkow, wymagajacy czg$ciowego lub kapitalnego remontu,
stwierdzono w 48 placowkach (6,5 % skontrolowanych). Najwigcej sposrod nich stanowity
zlobki/kluby dziecigce — 5 (16 % tego typu skontrolowanych placowek), licea
ogoblnoksztatcace — 2 (15 %), gimnazja— 6 (11 %) oraz zespoty szkot — 11 (8 %).

Stan sanitarno-techniczny budynkéw w latach 2011 - 2012

E2011 = 2012

47% 429

3.5%
0,5%

wzlym stanie wzlym stanie wzlym stanie higieniczno-
technicznym technicznym oraz sanitarnym
higieniczno-sanitarnym
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3. Warunki do utrzymania higieny.

Podczas biezacych kontroli sanitarnych sprawdzano
rowniez warunki do utrzymania higieny osobistej
uczniow. Niewlasciwe warunki stwierdzono w co
dziesiatej placowce (37). W  pomieszczeniach
sanitarnych 12 szkét oraz 3 innych placowek nie
zapewniono biezacej, cieptej wody. Odnotowano takze
uchybienia  dotyczace zlego stanu  sanitarno-
technicznego pomieszczen sanitarnych (20 placowek)
oraz braku stalego dostepu do srodkéw higieny osobiste;j

(5 placowek). W  zwiazku  ze stwierdzonymi

nieprawidtowosciami wydano 37 decyzji

administracyjnych merytorycznych.

4. Warunki pracy ucznia.
Podczas kontroli oceniano dostosowanie stanowisk pracy uczniéow do ich wzrostu,
analizowano rozktady zaj¢¢ lekcyjnych oraz badano obciazenie uczniéw tornistrami.
Zwracano uwage¢ na oznakowanie mebli
szkolnych i przedszkolnych, odpowiednie ich
zestawienie i stan techniczny oraz posiadanie przez
placowki certyfikatow potwierdzajacych spelnienie
wymogoéw bezpieczenstwa. W 2012 roku w tym

zakresie  przeprowadzono kontrole w 215

placowkach, oceniajac 10 661 stanowisk pracy

ucznidw, wtym: w 96 przedszkolach (3 422 stanowiska), w 76 szkotach podstawowych
(4 189 stanowisk), w 12 gimnazjach (879 stanowisk) oraz w 31 zespotach szkot
(2 171 stanowisk). Nieprawidtowosci stwierdzono w 58 placowkach i dotyczyly one 8 %
skontrolowanych stanowisk (2011 rok — 7,5 %). Wsrod przyczyn niewlasciwego doboru
stanowisk pracy ucznidw nalezy wymieni¢: przemieszczanie si¢ ucznidow z sal
dydaktycznych, brak zréznicowania mebli szkolnych, nieodpowiednie zestawienie stotow
1 krzesel. Sposrdd skontrolowanych placowek 7,7 % dysponowato meblami, ktore nie maja
certyfikatow zgodnosci okreslonych w polskich normach.

Dokonywano réwniez oceny rozkladow zajeé lekcyjnych, zwracajac szczegdlna

uwagg na potrzebg rOwnomiernego obciazenia zajeciami w poszczeg6élnych dniach tygodnia.
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Niezgodne z =zasadami higieny tygodniowe rozklady zaje¢ stwierdzono w 8 %

skontrolowanych oddziatéw (rok wczesniej — 14 %).

Ocena rozkladow zajeé lekcyjnych w 2012 roku

zespoty szkot

gimnazja

szkoly podstawowe

0 50 100 150
®liczba placowek, w ktorych oceniono rozktad zajeé lekeyjnych
®liczba placowek, w ktorych stwerdzono nieprawidtowosci
Przeprowadzane corocznie badania w zakresie obcigzenia uczniéw tornistrami nie
wykazuja istotnej poprawy. W roku szkolnym 2011/2012 pomiarem objgto 9 001 uczniow
klas 1 — VI wybranych szk6t podstawowych. Przekroczenie wagi tornistra/plecaka
stwierdzono uco trzeciego ucznia (35,4 %), najwigcej wsrod uczniow klas pierwszych
(44,1 %), najmniej wsrod ucznidw klas szostych (20 %).
W wyniku przeprowadzonych kontroli stwierdzono, iz w 92 % szkét podstawowych,
74 % gimnazjow oraz 50 % szkét ponadgimnazjalnych zapewniono uczniom mozliwosé
pozostawienia czgsci podrgcznikow i przybordéw szkolnych.
Ocenie poddawano rowniez pracownie€ komputerowe w zakresie stanu sanitarno-
higienicznego pomieszczen, wyposazenia sal i stanowisk komputerowych. Ogolny stan

sanitarno-higieniczny skontrolowanych pracowni oceniono jako dobry.

5. Infrastruktura do prowadzenia zaj¢¢ wychowania fizycznego.

Odpowiednie warunki do prowadzenia zajec
wychowania fizycznego stwierdzono w 239 szkotach
(66 % skontrolowanych szkot). Placowki te dysponuja
zespolem sportowym oraz boiskiem lub korzystaja
zhal sportowych, w ktorych w  godzinach

przedpotudniowych realizowane sa szkolne zajecia

wychowania fizycznego. W wielu szkotach dzieci
1 mlodziez miaty rowniez mozliwo$¢ korzystania z innych form rekreacji (sitownia, basen,
hala sportowa).

Brak infrastruktury do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego dotyczyt 8,6 %

skontrolowanych placowek. W co czwartej (25,4 %) warunki sa, ale niewystarczajace.
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6. Warunki realizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami.

Zgodnie z obowiazujacymi przepisami szkota powinna zapewni¢ uczniom mozliwosé
korzystania z gabinetu profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej.

W 2012 roku skontrolowano w tym zakresie 360 placowek, sposrod ktorych 252
(70 %) posiadato gabinety profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej (2011 rok —
64 %). W pozostalych placowkach profilaktyczna opiekg¢ zdrowotna zapewniano
W pomieszczeniach zastgpczych na terenie szkoly, w zakladach opieki zdrowotnej lub

w gabinetach innych placowek.

7. Dozywianie uczniow.

Sposrod 374 skontrolowanych placowek ciepte positki wydawato 265 szkét, z czego
143 positki jednodaniowe. Ogotem z tej formy dozywiania skorzystato 20 385 ucznidw
(10 786 — z obiadow pelnych, 9 599 — z positkéw jednodaniowych). Organizowaniem $niadan
szkolnych zajmowalo si¢ 67 placowek dla 2 711 dzieci , a w 169 placowkach podawany byt
napd6j dla 28 390 uczniow.

8. Warunki wypoczynku dzieci i mlodziezy.

W 2012 roku wedlug elektronicznej bazy Ministerstwa Edukacji Narodowej
zarejestrowanych zostalo 430 turnuséw wypoczynku dzieci i mtodziezy (2011 rok - 372),
w tym 79 wypoczynku zimowego i 351 wypoczynku letniego. W ramach nadzoru nad
miejscami wypoczynku przeprowadzono 308 kontroli 1 skontrolowano 257 turnusow,
na ktorych wypoczywato 16 061 dzieci 1 mlodziezy.

Wigkszo$¢ organizatorow zapewnita uczestnikom dobre, tzn. bezpieczne 1 higieniczne
warunki pobytu. Wlasciwych warunkéw sanitarno-higienicznych nie  zapewniono
w przypadku 17 % skontrolowanych turnuséw, a stwierdzone nieprawidlowosci dotyczyty
m.in. niewlasciwe] organizacji obozo6w pod namiotami, braku biezacego porzadku i czystosci,
zlego stanu sanitarno-technicznego pomieszczen osrodka wypoczynkowego, zltego stanu
sanitarno-higienicznego w pomieszczeniach bloku zywieniowego. Wydano decyzje
administracyjne obligujace do usunigcia uchybien oraz nalozono 20 mandatoéw karnych.

Nadzoér nad placowkami wypoczynku prowadzony byl we wspotpracy
Z przedstawicielami Kuratorium Os$wiaty, Policji, Strazy Pozarnej, co pozwolilo na biezaca
wymiang informacji na temat miejsc wypoczynku dzieci i mlodziezy oraz zwigkszenie

bezpieczenstwa wypoczywajacych.
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9. Posumowanie.

v" Warunki sanitarno-higieniczne i techniczne w placowkach nauczania i wychowania
wojewodztwa lubuskiego systematycznie poprawiaja si¢. Jednak prowadzone liczne
prace remontowe sa nadal niewystarczajace do potrzeb.

v’ Liczba placéwek, w ktorych nie zapewniono uczniom dostepu do biezacej cieptej wody
oraz $rodkoéw higieny osobistej zmniejszyta sig. Nadal podejmowane beda dzialania
majace na celu egzekwowanie wlasciwych warunkéow do utrzymania higieny osobiste;j
uczniow.

v' Poprawie ulegaja higieniczne warunki pracy ucznidow zwiazane z rozkladem zajeé
lekcyjnych. W dalszym ciagu szkoly nie sa w wystarczajacym stopniu wyposazone
w ergonomiczne meble.

v" Warunki sanitarno-higieniczne w placoéwkach wypoczynku dzieci i mlodziezy

w wigkszosci przypadkoéw nie budzily wigkszych zastrzezen.
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VII. OCHRONA PRZED PROMIENIOWANIEM JONIZUJACYM
I NIEJONIZUJACYM.

1. Wprowadzenie.

Jednym z zadan z zakresu zdrowia publicznego realizowanych przez Panstwowa
Inspekcje Sanitarna jest nadzér nad warunkami higieny radiacyjnej. Obejmuje on kontrolg
medycznych zastosowan aparatury rentgenowskiej, warunkdéw pracy i ochrony zdrowia osob
obstugujacych urzadzenia oraz sprawdzanie realizacji zasad ochrony radiologicznej pacjenta.
Kontroli podlega réwniez wykorzystywanie urzadzen wytwarzajacych pole i promieniowanie
elektromagnetyczne, stosowanych zar6wno w ochronie zdrowia jak i przemysle oraz w radio-
I telekomunikacji.

Nadzér obejmuje dzialania majace na celu realizacj¢ inwestycji w sposob
zapewniajacy bezpieczenstwo pracownikoéw i pacjentéw. Dziatania te polegaja na wydawaniu
zezwolen na uruchamianie nowych pracowni i urzadzen rentgenowskich, ktore sa zawsze
poprzedzane kontrola sanitarna podmiotu leczniczego. Opiniowane sa rowniez projekty
techniczne pracowni po sprawdzeniu poprawnosci wykonanych obliczen oraz wykonywane
pomiary dozymetryczne (ocena zastosowanych oston statych oraz warunkow na stanowiskach
pracy).

Roéwnie istotna jest kontrola podmiotéw juz dzialajacych. Nadzor obejmuje kontrolg
0sOb zatrudnionych w warunkach narazenia na promieniowanie, prowadzenie szkolen
wewngetrznych dla pracownikéw, a takze objecie osob narazonych wilasciwa opieka lekarska
(aby osoby, u ktorych stwierdzono przeciwwskazania zdrowotne lub zmiany chorobowe

mogace ulec zaostrzeniu podczas pracy, nie zostaly do niej dopuszczone).

2. Ochrona radiologiczna w pracowniach rentgenowskich oraz nadzér nad aparatura
rentgenowska.

W Wojewoddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Gorzowie WIkp. prowadzona
jest baza aparatow rentgenowskich stosowanych do celéw diagnostyki medyczne;.
W wojewddztwie w 2012 r. uzytkowano 365 aparatoéw w 240 pracowniach oraz w 15 innych
obiektach np. na blokach operacyjnych. Skontrolowano 132 wurzadzenia radiologiczne
zainstalowane w 90 pracowniach rentgenowskich, przeprowadzajac 84 kontrole sanitarne.
Podczas wizytacji wykonywano pomiary dozymetryczne dotyczace oceny skutecznosci oston
statych przed promieniowaniem jonizujacym oraz oceny warunkow na stanowiskach pracy.

Pomiarami objgto 85 urzadzen radiologicznych i wykonano 170 pomiarow.

strona 61 z 98



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

aparaturowe 1  materialowe  pracowni

rentgenowskich, w tym wiek, technologia

oraz nowoczesnos¢ stosowanych procedur

medycznych 1 urzadzen.

Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny
w Gorzowie Wlkp. wydal w 2012 r. 33 decyzje zezwalajace na
uruchomienie pracowni rentgenowskich oraz 39 decyzji
zezwalajacych na uruchomienie i stosowanie aparatow. Decyzje
wydawane byty po przeprowadzeniu kontroli sanitarnych, ocenie

stopnia przygotowania obiektow, a takze sprawdzeniu

wymaganej przepisami prawnymi dokumentacji.

Podobnie jak w latach ubieglych w roku 2012 najwigksza grupg nowo uruchamianych
urzadzen stanowily aparaty rentgenowskie stomatologiczne: punktowe do zdjgé
wewnatrzustnych oraz specjalistyczne do zdjg¢ pantomograficznych, wyposazone
w przystawki cefalometryczne. Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza zakupuja
natomiast nowe aparaty do

Nowouruchamiane aparaty rtg - 2010-2012
przeswietlef,, stosowane w

radiologii zabiegowe;j. *

30 BRok 2010 ORok 2011 BRok 2012

Uruchomienie czterech
nowych tomografow
komputerowych na terenie

szpitali w Gorzowie WIkp.,

Migdzyrzeczu, Stubicach

1 Swiebodzinie = réwniez
spowoduje poprawe

diagnostyki stanu pacjenta.

Przed wydaniem zezwolen na uruchomienie pracowni rentgenowskich oceniano
projekty oston statych. W 2012 r. zatwierdzono 35 projektéw nowych pracowni, rok

wczesniej - 36.
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Liczba wuzytkowanych aparatow
Medyczne aparaty rtg - lata 2010-2012

rentgenowskich nie ulega zasadniczej

BRok 2010 ORok 2011

200 R0k 2012 zmianie. Czg$¢ starej, niespelniajace;j
180
160 wymogow aparatury medycznej jest
140
120 wycofywana z uzytkowania i zastgpowana

nowymi urzadzeniami. Dzigki temu stan

20 aparatury rentgenowskiej stosowanej na
0
S g R P U B R S 1 1 o
Py doz:ep_&ﬂe“o@@aﬁoi; a*@;&0@1@@2&%@&&v“aﬁ terenie naszego wojewoOdztwa ulega
® &

systematycznej poprawie. Kazda nowo
uruchamiana pracownia oraz nowe

urzadzenie radiologiczne to

Wiek stosowanych urzadzen radiologicznych

poprawa w zakresie warunkow

14%

diagnozowania pacjentow.

Obecnie 80 % stosowanych na
terenie wojewodztwa urzadzen -

4%

2%

radiologicznych zostato

0%

wyprodukowanych po roku
2000.

Poza stanem uzywanej 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 1 pacjenta, a takze zasadnos¢ skierowan na badania (w zwiazku z narazeniem na
promieniowanie rentgenowskie).

Podczas kontroli stwierdzano nieprawidlowosci. Podobnie jak w latach poprzednich,
najczegstszym uchybieniem bylo niewykonywanie przy urzadzeniach radiologicznych
w pelnym zakresie eksploatacyjnych, podstawowych testow kontroli fizycznych parametrow
jakosci aparatury. Testy podstawowe wykonywane sa przez pracownikow jednostki ochrony
zdrowia uprawnionych do obshugi urzadzen radiologicznych. Ich szczegdlowy zakres,
dopuszczalne odchylenia badanych fizycznych parametréw 1 czgsto§¢ wykonywania okreslaja
przepisy prawne. Pracownie rentgenowskie wdrozyly obowiazek wykonywania testow
podstawowych, jednak ich zakres z uwagi na koszty zakupéw wymaganych fantomow

1 urzadzen pomiarowych nie zawsze jest petny.
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Dzial Laboratoryjny WSSE wykonal w ub.r. testy specjalistyczne oceniajace
funkcjonujaca na terenie wojewodztwa lubuskiego aparatur¢ rentgenowska. Przebadano
16 réznych aparatow rentgenowskich wykonujac 175 testow. Ponad 95 % z nich bylo
prawidtowych, a tam gdzie stwierdzano nieprawidlowosci, nakazano doprowadzenie
aparatow do wlasciwego stanu technicznego. Takich decyzji byto pie¢ (w 2011 roku — szes¢).

Podkresli¢ nalezy, ze w wyniku prowadzonego nadzoru zostaly wyeliminowane
uchybienia dotyczace braku wykonania testow specjalistycznych (oceniajacych parametry
fizyczne stosowanej aparatury rentgenowskiej przez laboratoria akredytowane).

Indywidualna kontrola dawek w 2012 r. objetych bylo na terenie wojewddztwa
lubuskiego 1 043 osoby z 1 058 zatrudnionych w narazeniu na promieniowanie jonizujace
(pozostate 15 0s6b zostato objetych kontrola sSrodowiskowa).

W 2012 r. nie stwierdzono przekroczen indywidualnych dawek kwartalnych
1 rocznych. Pozytywnie nalezy oceni¢ zaangazowanie, wdrazanie zasad pracy przez
pracownikow oraz $wiadomos$¢ zagrozen wynikajacych z zatrudnienia w zwiazku

Z narazeniem na promieniowanie jonizujace.

3. Ochrona przed promieniowaniem i polami elektromagnetycznymi.

Na terenic wojewddztwa lubuskiego uzytkowane sa urzadzenia wytwarzajace silne
pole elektromagnetyczne. W ewidencjach zarejestrowano 72 uzytkownikéw tego typu
urzadzen.  Nadzorowi podlegaja urzadzenia, przy ktorych stwierdzono w wyniku
wykonanych pomiarow wystepowanie silnych pol elektromagnetycznych.

Sa_ to urzqdzenia — zrodia ekl vy ezl FE Omedyczne : aparaty do

elektrochirurgii
wykorzystywane w stuzbie zdrowia

Bmedyczne : diatermie

do celow terapeutycznych terapeutyczne

1 chirurgicznych, a takze urzadzenia Bmedyczne : inne (NMR,
magnetroniki)

przemystowe. W 2012 r.

Bprzemystowe : zgrzewarki

skontrolowano 128  urzadzen

zainstalowanych w26 réznych

DOprzemystowe : urzadzenia

zakladach indukcyjne
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W 2012 r. skontrolowano

Przy  zrodiach  wytwarzajacych  pola
elektromagnetyczne kontrolowane jest ich bezpieczne
wykorzystywanie, objgcie pracownikow wilasciwa
opieka lekarska oraz odbycie przez pracownikdéw
specjalistycznych szkolen. Obowiazkiem pracodawcy
jest ustalenie stopnia szkodliwos$ci dla zdrowia
pracownikow, informowanie o ryzyku zawodowym
zwigzanym z napromieniowaniem, przeprowadzanie
na swoj koszt pomiaréw w $rodowisku pracy, a takze
wyposazenie w odpowiednie $rodki ochrony
indywidualne;j.

19 podmiotow leczniczych oraz 7 zaktadoéw

przemystowych, bedacych uzytkownikami 95 medycznych oraz 33 przemystowych urzadzen

wytwarzajacych silne pola elektromagnetyczne. W pigciu z kontrolowanych jednostek

stwierdzono brak pomiaréw kontrolnych rozktadow natgzen pol elektromagnetycznych wokot

stosowanych zZrdodet.

Kwalifikacja pracownikéw Na stanowiskach pracy przy

BW<0,5
700 1
0o,5>w>1 600 1
500 +
400 +
ow>1
300 +
200

100

urzadzeniach wytwarzajacych pola
e-m zatrudnionych byto 1 179 oséb
uznanych za zawodowo narazone.
Najwigksza liczba pracownikow —
1 165 os6b byla zatrudniona
w  warunkach dopuszczalnego

o narazenia  (wskazniki ekspozycji

@1‘& W < 0,5 oraz 0,5 < W < 1)

W warunkach ekspozycji nadmiernej
(wskaznik ekspozycji W > 1)
zatrudnionych bylo 14 oséb.

W sytuacji stwierdzenia zatrudnienia w warunkach ekspozycji nadmiernej zostaly

wprowadzone $rodki organizacyjne i techniczne eliminujace zagrozenie.
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4. Promieniotworczo$¢ sztuczna i naturalna Srodowiska i Zywnosci.

W WSSE w Gorzowie WIlkp. funkcjonuje Placowka Pomiaréw Skazen
Promieniotworczych. Jej prace sa zgodne z harmonogramem ustalonym przez prezesa
Panstwowej Agencji Atomistyki oraz programem ,,Monitoring i urzgdowa kontrola zywnos$ci”
realizowanym zgodnie z wytycznymi Gloéwnego Inspektora Sanitarnego. W 2012 r.
przeprowadzono ogétem 55 badan aktywnosci izotopu cezu Cs™’ w probach: mleka, drobiu,
migsa, ryb, jaj, warzyw, owocOw, pasz, zboza oraz opadzie calkowitym, wodzie
wodociagowej i powierzchniowe;.

Aktywnos¢ cezu-137 w mleku w latach 1987-2012 Waznym wskaznikiem

s zagrozenia  radiologicznego
5 1 dla cztowieka, pochodzacego
] od spozywanych produktow,

Aktywnos¢ Bqg/kg

jest mleko. Na wykresie

| przedstawiono rozktad
1 ) m@@m@mmmmmgﬂmmm@mmmmm?m aktywnosci Cs™ w probkach

mleka, pobranych od

producentow z terenu

wojewodztwa lubuskiego. Wysokie wartosci aktywno$ci tego izotopu byly stwierdzane

w probach mleka jedynie bezposrednio po awarii elektrowni jadrowej w Czarnobylu. Obecnie

Srednia aktywnos$¢ Cs®' w probach mleka ptynnego pozostaje na poziomie zblizonym do
progu mozliwosci pomiarowych - 0,43 Bg/l.

Stosunkowo wysoki

Aktywnos¢ Cs-137 w grzybach w latach 1990-2012

poziom zawartosci cezu, P

800 Por,
700

wynikajacy z zachowania

600
500

si¢  tego  pierwiastka

400

Aktywnosc Ba/kg

300

w  $Srodowisku  le$Snym, 200 ﬂ j
100
Q

utrzymuje si¢ w grzybach. &

W roku 2012 zawartos¢

izotopu Cs*’

w roznych

gatunkach grzybow wynosita od 7,1 Bg/kg do 157,6 Bq/kg. Nalezy jednocze$nie podkreslic,
7e w okresie przed awaria zawartosci izotopu Cs**" w grzybach byly rowniez wyzsze niz
w innych produktach spozywczych, a zawarto$¢ tego izotopu w grzybach hodowlanych

pozostaje na poziomie nizszym od 1 Bg/kg.
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Pomiary wskazuja, ze zawarto$ci sztucznych radionuklidow w powietrzu, opadach
atmosferycznych, wodach powierzchniowych, w wodzie pitnej oraz zywnosci sa wielokrotnie
nizsze od obowiazujacych w Polsce (oraz krajach Unii Europejskiej) wartosci dopuszczalnych

stezen izotopow cezu dla produktow zywnosciowych.

5. Podsumowanie.

v" W ubieglym roku w naszym wojewoOdztwie nie zanotowano awarii, zdarzef, ani
wypadkow radiacyjnych.

v’ Stan urzadzen (oraz pomieszczen, w ktorych znajduja si¢), nalezy uznaé¢ za zadawalajacy.
Stwierdzane drobne uchybienia i nieprawidtowosci byty usuwane juz w trakcie kontroli.

v' Obstugujacy takie urzadzenia, nawet gdy ich praca nie jest uznana za niebezpieczna,

sa objeci kontrolg narazenia na promieniowanie.
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VIII. DZIALALNOSC W ZAKRESIE ZAPOBIEGAWCZEGO NADZORU
SANITARNEGO.

1. Wprowadzenie.
Zapobiegawczy Nadzor Sanitarny wykonuje zadania o charakterze prewencyjnym
na etapie planowania, projektowania, realizacji i dopuszczenia do uzytkowania obiektow

budowlanych.

2. Uzgadnianie przedsigwzie¢ wymagajacych przeprowadzenia oceny oddzialywania na

srodowisko, przed wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach.

Rodzaj dzialalno§ci Liczba wydanych

Opinie w sprawie koniecznos$ci przeprowadzenia oceny oddzialywania przedsigwzigcia 425
na §rodowisko.
Opinie w sprawie zakresu raportu o oddzialywaniu przedsiewziecia na srodowisko. 12
Opinie w sprawie warunkow realizacji przedsiewzigcia, przed wydaniem decyzji 100
o $srodowiskowych uwarunkowaniach.

Opinie przed wydaniem postanowienia przez regionalnego dyrektora ochrony
srodowiska w sprawie uzgodnienia warunkow realizacji przedsigwzigcia.

W ramach oceny oddziatywania na $rodowisko analizowano oraz oceniano

4

bezposredni i posredni wplyw danego przedsigwzigcia na zdrowie i warunki zycia ludzi
mieszkajacych w sasiedztwie planowanych inwestycji oraz sposoby zapobiegania
1 zmniejszania negatywnego oddziatywania przedsigwzig¢¢. Przy uzgadnianiu warunkéw
realizacji przedsigwzie¢ mogacych znaczaco oddzialywaé na srodowisko szczegdlna uwage
zwracano na ochrong zdrowia ludzi przed hatasem 1 drganiami, zanieczyszczeniem powietrza,
wody pitnej i gleby oraz promieniowaniem elektromagnetycznym. W zwiazku z powyzszym
wymagano uwzglednienia na etapie projektowania, a nastgpnie realizacji, nastgpujacych
zabezpieczen: stosowanie ekranow akustycznych, wymiany stolarki okiennej, realizacji
pasow zieleni izolacyjnej, zastosowanie technologii 1 urzadzen ograniczajacych emisje
pytow i gazdéw do atmosfery oraz zastosowanie odpowiednich oston chroniacych przed
promieniowaniem elektromagnetycznym oraz jonizujacym.

Do najwazniejszych inwestycji uzgodnionych w 2012 r. na etapie warunkoéw realizacji
przedsigwzigcia, przed wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach, naleza m.in.:
v budowa farmy wiatrowej na terenie gmin: Lubiszyn, Bogdaniec,
v’ zaklad przetwarzania zuzytego sprzgtu elektrycznego i elektronicznego oraz punkt

zbierania odpadow na dziatce nr 289/19 obreb Kamien Wielki, gm. Witnica,
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3.

odzysk 1 zbieranie odpadow innych niz niebezpieczne (z wydobywania kruszywa
naturalnego, gruzu budowlanego, kamieni, itp.) na dzialce o nr ewid. 372/5 obrgb
Roézanki, gm. Ktodawa,

zagospodarowanie zloza ,Kamien Maly” 1 wydobywanie z niego ropy naftowej
1 towarzyszacego gazu ziemnego,

stacja demontazu pojazdow wycofanych z eksploatacji na dziatce nr ewid. 71/5 obreb
Karnin,

rozbudowa sktadowiska odpadéw w miejscowosci Nowy Swiat, gmina Sulechow,
budowa fermy drobiu wraz z infrastruktura towarzyszaca na dziatce nr 834/31 obregb
Wysokie, gmina Czerwiensk,

budowa obwodnicy miejscowosci Milsko wraz z mostem przez Odrg w ciagu drogi
wojewodzkiej nr 282, gmina Zabor,

budowa farmy wiatrowej w obrgbie Ostrzyce na dziatkach nr 10/1, 157/1, 211/1, 219/1,
261/2, 226, gmina Trzebiechow.

Uzgodnienia w zakresie planowania przestrzennego oraz strategicznej oceny

oddzialywania na $rodowisko.

Rodzaj dzialalno§ci Liczba wydanych
Opinie uzgadniajace zakres i stopien szczegdtowosci informacji wymaganych 140
w prognozie oddziatywania na Srodowisko.
Opinie w sprawie projektow dokumentéw wraz z prognoza oddziatywania na 149
srodowisko.
Opinie w sprawie odstapienia od przeprowadzenia strategicznej oceny oddziatywania 19
na srodowisko.
Opinie w sprawie projektow miejscowych planéw zagospodarowania przestrzennego. 193
Postanowienia w sprawie projektow miejscowych planéw zagospodarowania 35
przestrzennego.

W trakcie uzgadniania szczegdlna uwage zwracano na ustalenia w zakresie

ksztaltowania tadu przestrzennego, komunikacji oraz zasad uzbrojenia terenu w infrastrukture

techniczna, majac na wzgledzie minimalizacje zagrozen dla terenow zabudowy

mieszkaniowej oraz zabudowy chronionej (obiekty ochrony zdrowia, placéwki o$wiatowe,

domy pomocy spotecznej), zapewnienie prawidtowej gospodarki wodno-$ciekowej, w tym

zaopatrzenie ludnosci w wodg do spozycia o odpowiedniej jakosci 1 ilosci, zapewnienie

wlasciwej gospodarki odpadami.

Przy opiniowaniu/uzgadnianiu miejscowych planow zagospodarowania przestrzennego

analizowano gldwnie wpltyw zamierzen planu na warunki higieniczne i zdrowotne ludnos$ci

zamieszkatej na terenie objetym planem, np. przy wyznaczaniu terenéw pod dziatalnos¢

o charakterze uciazliwym (przemyst, fermy hodowlane, rzemiosto, ustugi, wysypiska
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odpadéw) zwracano szczegdlna uwage na zapewnienie prawidtowej izolacji obiektow
chronionych (zabudowa mieszkaniowa, obiekty o$wiaty, ustug zdrowia) oraz na ochrong
terenow przeznaczonych pod ujgcia wody. Ponadto na prawidtowa gospodarke wodna
1 Scickowa (zaopatrzenie ludnosci w wodg¢ z sieci wodociagowej 1 odprowadzenie
scieckow do oczyszczalni), gospodarke odpadami, ochrong przed skazeniem powietrza
atmosferycznego 1 pogorszeniem klimatu akustycznego. Zwracano takze uwagg na wtasciwe
przestrzenne rozplanowanie terenow o réznych funkcjach (mieszkalne, mieszkalno-ustugowe,
przemystowe, tereny rekreacji i wypoczynku), w szczegolnosci na lokalizowanie terendow
zabudowy mieszkalnej z dala od terenow przemystowych oraz planowanie w zabudowie
mieszkalnej wytacznie ustug nieuciazliwych, stluzacych zaspokajaniu codziennych potrzeb

mieszkancow.

4. Opiniowanie programéw dostosowania podmiotow wykonujacych dzialalnos¢
lecznicza.

W 2012 r. wydano 39 decyzji opiniujacych programy dostosowania podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza do wymogdéw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadad
pomieszczenia i urzqdzenia  podmiotu  wykonujqcego  dzialalnos¢  leczniczq
(Dz.U. z 2012 r. poz. 739). Przy opiniowaniu programéw dostosowania do wymagan
okreslonych w przepisach rozporzadzenia Ministra Zdrowia szczeg6lng uwage zwracano na
rodzaj niezgodnosci w stosunku do wymogoéw rozporzadzenia, sposoOb rozwiazania

niezgodno$ci oraz termin realizacji.

S5.Opiniowanie dokumentacji projektowych inwestycji, w szczegolnosci projektow
budowlanych.

W 2012 r. zaopiniowano 113 dokumentacji projektowych, a rzeczoznawcy ds.
sanitarnohigienicznych uzgodnili 1 509 projektow.

Uzgodnione w 2012 r. dokumentacje projektowe dotyczyty projektow budowlanych,
a takze projektow technologicznych. W trakcie uzgadniania i opiniowania projektéw
budowlanych inwestycji kontrolowano w przyjetych rozwiazaniach projektowych spetnienie
wymagan higienicznych 1 zdrowotnych zapewniajacych wiasciwe warunki higieniczno-
sanitarne w miejscach pobytu ludzi, a takze odpowiednie warunki pracy. Zwracano
szczegblna uwage na zapewnienie prawidtowych ciagdw technologicznych 1 uktadu

funkcjonalnego pomieszczen (w tym nie krzyzowanie si¢ drog ,.czystych” i ,.brudnych”).
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Ponadto sprawdzano zapewnienie dostepnosci obiektow uzytecznosci publicznej dla oséb
niepetnosprawnych, organizacj¢ stanowisk pracy (z oswietleniem $wiatlem dziennym
wlacznie), zastosowanie wilasciwych, bezpiecznych dla zdrowia materiatéw, prawidtowe
wykonczenie $cian 1 posadzek, wentylacje 1 ogrzewanie pomieszczen, sposob rozwiazania
instalacji wodno-scickowej oraz wlasciwa gospodarke odpadami. Analizowano wplyw
projektowanych inwestycji na $rodowisko i zdrowie ludzi, w szczegdlnosci na ochrong
powietrza atmosferycznego i klimatu akustycznego. W przypadku stwierdzenia
w przedstawione] dokumentacji nieprawidtowosci, badz niezgodnosci proponowanych
rozwigzan z wymogami sanitarnymi okreslonymi w obowiazujacych aktach prawnych,
odmawiano uzgodnienia dokumentacji projektowe;j.

Uzgodnione projekty budowlane dotyczyly m.in. nast¢pujacych inwestycji:
v' dostosowania istniejacych pomieszczen szpitalnych SP ZOZ w Sulecinie na potrzeby
Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego,
zaktadu produkcji produktow zwierz¢cych w Borowie,
zaktadu kosmetycznego przy ul. Kolejowej w Swiebodzinie,

pawilonu matej gastronomii w Zielonej Gorze przy ul. Wojska Polskiego, dz. nr 137,

S X X

przebudowy budynku o funkcji ustugowej - Willi Friedricha Suckera w Zielonej Gorze
przy ul. Sienkiewicza 10 dla potrzeb Stowarzyszenia Pomocy Osobom Autystycznym
,Dalej Razem”,

v" przychodni NOVAMED w Nowogrodzie Bobrzanskim przy ul. Warzywne;j.

6. Odstepstwa od warunkow technicznych oraz bezpieczenstwa i higieny pracy.

Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie WIkp. udziela
zgody na odstgpstwa od warunkow technicznych i1 bhp w zakresie zaglebienia posadzek
ponizej poziomu otaczajacego terenu, oswietlenia wylacznie §wiatlem sztucznym 1 wysokosci
pomieszczen. Zgoda na dwa pierwsze odstepstwa wydawana jest w porozumieniu
z Okrggowym Inspektorem Pracy w Zielonej Gorze. Odstgpstwa w wigkszosci zwiazane sa
ze zmiang sposobu uzytkowania pomieszczeh. W 2012 r. dotyczyly w wigkszo$ci
przypadkéw nienormatywnej wysokosci. Wyrazajac zgod¢ na odstgpstwa od przepisow
techniczno-budowlanych i bhp Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny
w Gorzowie WIKp. ocenial, czy pomimo niespelnienia wszystkich wymagan obowiazujacych
w tym zakresie przepisOw prawa mozliwe bedzie zapewnienie wilasciwych warunkow
higienicznych i zdrowotnych w rozpatrywanych pomieszczeniach pracy oraz przeznaczonych

na pobyt ludzi.
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W roku 2012 Lubuski Panstwowy Wojewoddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie
Wikp. wydat 208 decyzji w sprawie ww. odstgpstw. W przypadku czterech wnioskéw nie
wyrazono zgody na odstepstwo w zakresie wysokosci (zbyt mata wysoko$¢ pomieszczen

w stosunku do planowanej dzialalnosci).

7. Udzial w dopuszczeniu obiektow budowlanych do uzytkowania.

W ubieglym roku pracownicy Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego wojewodztwa
lubuskiego uczestniczyli w 555 odbiorach inwestycji kwalifikowanych do uzytkowania.
Najwiecej odbiorow obiektow dokonano w powiatach: gorzowskim — 110, zielonogorskim
— 96 oraz zaganskim — 53. W ramach tych odbioréw dokonywano szczegdtowego przegladu
zrealizowanych obiektow i ich otoczenia pod wzgledem zgodno$ci wykonania obiektu
z dokumentacja projektowa oraz wymogami sanitarnymi, okre§lonymi w obowiazujacych
przepisach prawa.

W 2012 r. uczestniczono w dopuszczeniu do uzytkowania m.in. nastgpujacych
inwestycji:

v elementy robot wykonane w ramach zadania pn. ,,Budowa drogi ekspresowej S-3 na

odcinku od wezta Migdzyrzecz Potudnie do wezta Sulechow, t.:

— droga gminna Glinsk — Jordanowo w km
0+000 — 0+712,24, przebiegajaca nad
budowana droga S3 wraz z obiektem
mostowym WD-12 nad droga S3 w km //
13+540,32,

— droga krajowa nr 3 (Rosin — Kalsk) od km 0+060
do km 0+430 wraz z wiaduktem drogowym S5
WD-24, |

— droga powiatowa 1205F (Niekarzyn -
Kepsko) od km 0+000 do km 0+603,02
wraz z wiaduktem drogowym WD-25
zrealizowana w ramach budowy drogi
ekspresowej S3 na odcinku ,,Miedzyrzecz /

Potudnie” do wezta ,,Sulechow”,

strona 72 z 98



— droga krajowa nr 3 w km 41+176,36 od km
0+000 do km 3+109,99 — tacznik od wezta
Sulechow do skrzyzowania z ulica
Warszawska przy istniejacej  drodze

krajowej nr 3 wraz z infrastruktura nalezaca

do drogi,

— droga krajowa nr 3 (km S3 01+151,09)
od km 0+06591 do km 0+980,97
przebiegajaca nad droga S3 wraz
z wiaduktem drogowym WD-01 w km
01+151,09 oraz przepustem rurowym
zelbetowym w km 0+093,00 pod lewym
zjazdem i w km 0+100,00 pod prawym

zjazdem,

v budowa placowki opiekuniczo-wychowawczej — Dom Dziecka przy ul. Stonecznej

w Swiebodzinie,

v budynek mieszkalny oraz ustugowy
w Gorzowie WIkp. przy ul. Walczaka,

v" budowa C.H. ,Nova Park”
w Gorzowie WIkp. przy

ul. Przemystowej,
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v budynek Biblioteki uniwersyteckiej
Uniwersytetu Zielonogorskiego
z  zagospodarowaniem  terenu
1 infrastruktura w Zielonej Gorze

przy ul. Wojska Polskiego 71,

v" biogazownia o0 mocy produkcyjnej 1,1
MW energii elektrycznej na dziatce nr

3/2 w Klgpsku, gmina Sulechow,

v" kompleks boisk sportowych w ramach programu ,,Moje boisko — Orlik 2012” w Brodach

przy ul. Jagielnickiej, gmina Sulechow,

riE i -
s )
¥

/ :

v budowa 19 sztuk elektrowni wiatrowych,

przebudowa  drog,  budowa  sieci = p

elektroenergetycznych, budowa stacji

transformatorowej w miejscowosci Golice,
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llosciowe zestawienie dziatan Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego.

Rodzaj dzialalnoS$ci Rok
2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012

Liczba zaopiniowanych i uzgodnionych miejscowych planow 88| 106| 134| 104| 119| 228
zagospodarowania przestrzennego

Liczba wydanych decyzji dot. odstgpstw od warunkéw | 326| 232| 320| 265| 266| 208
technicznych i bhp

Liczba uzgodnionych przedsiewzi¢é, przed wydaniem decyzji 758 | 487 137| 136| 123| 100
o $rodowiskowych uwarunkowaniach

Liczba uzgodnionych projektow budowlanych 2370| 2500| 1890| 1768 | 1766| 1622
Liczba zaopiniowanych programéw dostosowania 100 211 11 6 12 39
Liczba inwestycji dopuszczonych do uzytkowania 599 | 575| 585| 540| 507| 555
8. Podsumowanie

v Inwestycje realizowane sa zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawnymi,

wymaganiami  sanitarnymi, higienicznymi i

zdrowotnymi oraz wymaganiami

zdrowotnymi dotyczacymi stosowanych materiatow i procesow technologicznych.
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IX. DZIALALNOSC W ZAKRESIE PROMOCJI ZDROWIA 1 OSWIATY
ZDROWOTNEJ.

W 2012 r. szczegdlna uwage zwrdécono na profilaktyke uzaleznien, nadwagi
1 otylosci, nowotwordow, choréb zakaznych oraz monitorowanie zachowan zdrowotnych

kobiet w ciagzy.

1. Profilaktyka palenia tytoniu.

Tematyke profilaktyki tytoniowej — wynikajaca z rzadowego Programu

Ograniczania Zdrowotnych Nastgpstw Palenia Tytoniu - realizowano wsrod

szerokiego grona

odbiorcow. Kontynuowano programy

edukacyjne

skierowane do dzieci i mtodziezy w szkotach i przedszkolach. Realizowano

projekt ,,Odswiezamy nasze miasta”, skierowany do 0s6b dorostych. Organizowano obchody

Swiatowego Dnia bez Papierosa i Dnia Rzucania Palenia Tytoniu.

Programy edukacyjne realizowane w przedszkolach i szkotach, w roku szkolnym 2011/2012.

Lp.

Tytul programu

Cel

Odbiorcy

Zasieg

Przedszkolny program
edukacji antytytoniowej
,,Czyste powietrze wokot

£2)

nas

wzrost kompetencji rodzicow
w zakresie ochrony dzieci
przed ekspozycja na dym
tytoniowy,

zwigkszenie umiejetnosei
dzieci w zakresie radzenia
sobie w sytuacjach, gdy
przebywaja w zadymionych
pomieszczeniach lub gdy
dorosli pala przy nich tyton.

dzieci 5-cio i 6-cio
letnie,

rodzice i
opiekunowie.

6 825 dzieci,
6 221 rodzicow

Program edukacji
antytytoniowej ,,Nie pal
przy mnie, proszg”

uwrazliwienie dzieci na
szkodliwe oddziatywanie
dymu papierosowego
zwigzane z biernym paleniem,
wyksztatcenie u dzieci
umiejetnosci radzenia sobie w
sytuacjach, gdy inni ludzie
przy nich pala.

uczniowie klas | —
11 szkot
podstawowych

6 751 dzieci
3 072 rodzicow

Program edukacji
antytytoniowej ,,Znajdz
wlasciwe rozwiazanie”

zapobieganie paleniu tytoniu
wsrod uczniow,
ksztattowanie postaw
zobowiazujacych do
niepalenia i
odpowiedzialnos$ci za wtasne
zdrowie.

uczniowie klas IV
— VI szkot
podstawowych i
gimnazjalnych

11 864 dzieci
2 512 rodzicow

Szkolni 1 przedszkolni realizatorzy 1 koordynatorzy programoéw zaopatrywani sa

w gotowe scenariusze, ktore pomagaja w wykorzystaniu réznorodnych 1 atrakcyjnych form
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pracy z dzie¢mi i mlodzieza. Realizacja programéw w placowkach daje mozliwosé
podmiotowego oddziatywania i rozwoju uczniéw, na bazie indywidualnych potrzeb,
doswiadczen i zainteresowan oraz integruje Srodowisko poprzez wlaczanie rodzicow do
realizacji programow.

Odswiezamy nasze miasta (TOB3CIT - Tobacco Free Cities).

Realizacjg projektu rozpoczgto w pazdzierniku 2011 r. Jego gldéwnym zadaniem jest
poprawa egzekwowania 1 wzrost przestrzegania obowiazujacych przepisow, a takze
zapoznanie spoteczenstwa ze szkodliwymi skutkami zdrowotnymi dymu tytoniowego dla
czynnych i biernych palaczy. Program objety zostal honorowym patronatem Wojewody
Lubuskiego, Marszatka Wojewddztwa Lubuskiego oraz Prezydenta Miasta Gorzowa Wlkp.
Srodki na realizacje projektu pozyskane zostalty ze Swiatowej Fundacji ds. Walki
z Chorobami Phuc 1 Fundacji Bloomberga, ktore od lat wspieraja polityke pahstw w zakresie
ograniczania 1 uzywania tytoniu. Na terenie wojewodztwa zorganizowano szkolenia dla
pracownikow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, funkcjonariuszy Policji i Strazy Miejskie;j,
przeprowadzono spoteczna kampani¢ edukacyjna. Organizowano liczne imprezy
prozdrowotne, happeningi, punkty informacyjno-edukacyjne, w ktorych dystrybuowano
tematyczne materialy edukacyjne, znaki zakazu palenia oraz popularyzowano wiedzg¢ nt.
aktualnego prawa antytytoniowego.

Obchody Swiatowego Dnia bez Papierosa i Swiatowego Dnia Rzucania Palenia.

Ciekawe inicjatywy wiosennej i jesiennej kampanii edukacyjnej to m.in.:

v’ organizowany kazdego roku przez WSSE w Gorzowic [ y ‘
WIkp. tramwajowy mobilny punkt informacyjno — s
edukacyjny, w ktérym spotecznosci lokalnej udzielane
sa porady 1 konsultacie w zakresie profilaktyki
tytoniowej oraz  propagowane  zapisy  ustawy
antytytoniowej (tacznie edukacja objeto ponad cztery

tysiace 0sob).

4 dziatanie  patroli  edukacyjnych  ztozonych
z przedstawicieli Policji, Strazy Miejskiej
i Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, w miejscach
uzyteczno$ci publicznej objetych zakazem palenia
tytoniu, gtdéwnie na przystankach komunikacji miejskiej

1 na terenie placowek nauczania i wychowania.
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v’ akcja skierowana do spotecznos$ci lokalnej ze szczegdlnym uwzglednieniem kierowcow,
pod  hastem  ,Kierowco! Nie pal podczas  jazdy!”,  zorganizowana
w powiecie zarskim. Podczas akcji funkcjonariusze policji, strazy miejskiej
i inspekcji sanitarnej udzielili kilkuset pouczen, wrgczajac przy okazji materialy
edukacyjne na temat aktualnie obowiazujacych przepiséw antytytoniowych.
v konferencja popularno — naukowa pt.,,Zdrowie albo tyton” adresowana do mtodziezy,
pedagogdw i nauczycieli z gorzowskich szkot ponadgimnazjalnych.
Kampania edukacyjna ,, Mlodos¢ wolna od uzaleznien” - Przystanek Woodstock 2012.
W ramach kampanii udzielano porad
1 informacji w zakresie: profilaktyki uzaleznien ze
szczegdlnym uwzglednieniem wuzaleznienia od
tytoniu, propagowano informacje w dziedzinie
obowiazujacego prawa, dystrybuowano materialty
edukacyjne oraz prowadzono bezptatne badania

poziomu tlenku wegla w wdychanym powietrzu oraz

ci$nienia tetniczego krwi.

Monitorowanie przestrzegania zakazu palenia.
Od kilku lat pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej prowadza monitoring

przestrzegania zakazu palenia w podmiotach leczniczych, placowkach nauczania

i wychowania, zaktadach pracy i lokalach gastronomiczno — rozrywkowych. W 2012 roku

przeprowadzono 12 471 kontroli.

2. Zdrowotne skutki zazywania ,,nowych narkotykow” (tzw. ,,dopalaczy”).

Tematyka szkodliwos$ci ,,nowych narkotykéw”, realizowana byla w ramach
STOP kontynuowanej od 2010 r. kampanii edukacyjnej ,,STOP dopalaczom”.

WAL Miata na celu uswiadomienie odbiorcom skutkow zdrowotnych zazywania

»dopalaczy”, wyrobienie u miodziezy postawy asertywnego zachowania

w stosunku do grupy réwiesniczej oraz zmniejszenie liczby osob siggajacych po substancje
psychoaktywne. W ramach kampanii zorganizowano szkolenia dla pielggniarek srodowiska
nauczania i wychowania oraz uczestnikow kwalifikacji wojskowej, warsztaty, zajgcia
edukacyjne 1 wyklady dla mtodziezy szkoét ponadgimnazjalnych i gimnazjow oraz
uczestnikow wypoczynku letniego 1 zimowego. W wiosce festiwalowej XVIII edycji

festiwalu ,,Przystanek Woodstock™ zorganizowano punkt konsultacyjny. W centralnych
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punktach miast, w mobilnym punkcie edukacyjnym oraz na
monitorach LED emitowano tematyczne spoty i materiaty
edukacyjne. Podczas ferii zimowych spoty emitowano w
gorzowskich klubach mtodziezowych a ulotki

dystrybuowano w kinach. Edukacja obj¢to ponad 20 tys.

0séb.

3. Profilaktyka nadwagi i otylo$ci — program ,,Trzymaj Forme!”.
Program zainicjowany przez Panstwowa Inspekcje Sanitarng
oraz Polska Federacje Producentow Zywnosci Zwiazek Pracodawcow

w ramach realizacji strategii WHO, dotyczacej diety, aktywnosci

fizycznej i zdrowia.

Celem programu jest edukacja w zakresie trwalego ksztaltowania prozdrowotnych
nawykéw wsrod miodziezy szkolnej poprzez promocje zasad aktywnego stylu zycia
1 zbilansowanej diety. Program realizowany jest metoda projektu, dzigki czemu wykracza
poza standardowy program nauczania szkoty. W roku szkolnym 2011/2012 program
w wojewddztwie lubuskim realizowano w 206 szkotach wsrdd ponad 25 tys. uczniow oraz

10 tys. rodzicow.

4. Wojewddzki Program Profilaktyki Raka Piersi i Raka Szyjki Macicy.
Jest kontynuacja Ogolnopolskiego Programu Profilaktyki Raka Piersi
/) »Ro0zowa wstazeczka”, a realizowany jest we wspolpracy z Wojewodzkim
Osrodkiem Koordynujacym Populacyjny Program Wczesnego Wykrywania
Raka Piersi w Zielonej Gorze,
Wojewddzkim Osrodkiem Koordynujacym
Populacyjny Program Profilaktyki i Wczesnego
Wykrywania Raka Szyjki Macicy
w  Gorzowie WIlkp., Wojewodzka Poradnia

Onkologiczng w Gorzowie Wlkp., Stowarzyszeniem
,Kwiat Kobiecosci” 1 firma ,,Avon”. Dzigki wspolpracy z wtadzami lokalnymi kazda stacja
powiatowa dysponuje fantomami piersi, stuzacymi do nauki samobadania piersi.

Program skierowany jest do dziewczat ze szk6t ponadgimnazjalnych, pacjentek publicznych
1 niepublicznych zaktadéw opieki zdrowotnej, pracownikoéw zaktadow pracy oraz

spotecznosci lokalnej. W roku 2012 dziataniami edukacyjnymi objgto blisko 70 tys. oséb.
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5. Krajowy Program Zwalczania AIDS i Zapobiegania Zakazeniom HIV.

W ramach dziatan programowych na terenie wojewddztwa:
v’ kontynuowano kampani¢ ,,.Daj szanse swojemu dziecku, nie daj M"

szansy AIDS” skierowana do ci¢zarnych i przysztych matek,

v’ organizowano obchody Dnia Pamieci o Zmarlych na AIDS,

v' wlaczono si¢ w kampani¢ FAIR PLAY, zainicjowang przez Krajowe Centrum
ds. AIDS z okazji organizacji w Polsce i na Ukrainie XIV Mistrzostw Europy w pitce
noznej,

v’ realizowano wakacyjna kampanie ,,Wakacje a HIV”, w ramach ktorej uruchomiono
Punkt Konsultacyjny w wiosce festiwalowej XVIII Festiwalu ,,Przystanek Woodstock”,

v’ zorganizowano obchody Swiatowego Dnia AIDS pod
hastem ,,Zero nowych zakazen, zero zgonow na AIDS,

zero dyskryminacji”,

v' kontynuowano dziatalno$¢ Punktu Konsultacyjno — Diagnostycznego w ktorym
bezplatnie, z zapewnieniem anonimowosci, wykonywano badania wykrywajace
zakazenia HIV — przebadano 472 osoby.

Ogotem w roku 2012 edukacja objeto ponad 110 tys. odbiorcoOw programu.

6. Profilaktyka grypy sezonowej.

Tematyka realizowana w formie kampanii edukacyjnej
z wykorzystaniem wszelkich form masowego przekazu (spotow
telewizyjnych, monitorow LCD, portali internetowych, rozgtosni
radiowych oraz redakcji lokalnych gazet). W wyniku wspotpracy

z Urzgdem Miasta w Nowej Soli zaszczepiono nieodptatnie ponad

500 mieszkancow miasta w wieku powyzej 65 roku zycia.

7. Zachowania zdrowotne — badania ankietowe.

W pazdzierniku 2012 na terenie wojewodztwa lubuskiego
przeprowadzono badania ankietowe zachowan zdrowotnych
kobiet w ciazy, w ramach ogdlnopolskiego projektu

»Profilaktyczny  program w  zakresie  przeciwdzialania
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uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych §rodkoéw psychoaktywnych”, wspotinansowanego

ze $rodkéw Szwajcarsko-Polskiego Programu Wspodlpracy. Celem badania bylo okreslenie

ryzykownych zachowan zdrowotnych kobiet ci¢zarnych w Polsce oraz ich wplyw na zdrowie

potomstwa. Badania przeprowadzono na oddziatach potozniczo-ginekologicznych 15 szpitali

wsrod 105 potoznic. Wyniki badan sa w trakcie opracowywania. Badania prowadzone

w latach 2009 — 2011 na temat zachowan zdrowotnych miodziezy i kobiet w cigzy

obejmowaty zagadnienia z zakresu sposobu odzywiania, podejmowanej aktywnosci fizyczne;j,

badan profilaktycznych, jak rowniez niekorzystnych dla zdrowia nawykdéw, czy natogow

(dostepne na stronie internetowej: www.stacjazdrowia.gov.pl).

8. Podsumowanie.

v

v

W 2012 roku kontynuowano ogoélnopolskie programy profilaktyczne oraz inicjatywy
o zasiggu wojewodzkim, powiatowym i lokalnym.

Aktywnie wspdtpracowano z samorzadem terytorialnym na poziomie gmin, powiatow
1 wojewodztwa. Wsparcie finansowe Wojewody Lubuskiego, Marszatka Wojewodztwa
Lubuskiego oraz wladz powiatowych umozliwito petniejsza realizacj¢ zadan.

Zadania realizowano przy wykorzystaniu réznych form, majacych na celu
uatrakcyjnienie podejmowanych dziatan oraz aktywizacje s$rodowiska lokalnego
i szkolnego.

Efektywnym sposobem dotarcia do szerokiego grona odbiorcéw byta wspodtpraca
z rozglo$niami radiowymi 1 stacjami telewizyjnymi oraz wykorzystanie monitorow LCD
w centralnych punktach miast i $rodkach transportu publicznego do emisji tematycznych
spotow 1 banerow edukacyjnych.

W zakresie realizowanych programow profilaktycznych i kampanii spotecznych edukacja

objeto 74 % Lubuszan.
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X. DZIALALNOSC LABORATORYJNA.

1. Kierunki i zakresy badan.

W 2012 r. dzialalno$¢ laboratoryjna na terenie wojewodztwa lubuskiego ulegta
nieznacznej restrukturyzacji (od II potrocza wygaszono dziatalno$¢ laboratoryjna
w PSSE w Zarach); prowadzona byla w czterech stacjach sanitarno-epidemiologicznych:
WSSE w Gorzowie WIlkp. oraz w powiatowych w Migdzyrzeczu, Nowej Soli
1 Zielonej Gorze.

Baza laboratoryjna pozwalata na zaspokojenie potrzeb badawczych wynikajacych
z prowadzonego nadzoru sanitarnego, za wyjatkiem pojedynczych oznaczen zywnosci
i wody, ktorych wykonywanie ze wzgledow ekonomicznych 1 technicznych jest
nieuzasadnione. Wykonanie tych oznaczen zlecano innym akredytowanym laboratoriom
badawczym.

Zakres badan wykonywanych w poszczegdlnych laboratoriach byl zréznicowany
i odpowiadal mozliwo$ciom technicznym laboratoriow (personel, warunki lokalowe,

wyposazenie) 1 przedstawial sig¢ nastgpujaco:

Rodzaje badan
Pracownie Badania .
idemiolodi . o Badania wody @ o
epidemiologiczne Zywnos$ci S 2
® ® ® ® ks =
. . c (5] c c c o
Siedziba N E N @ N o S =] '§ >
L 3 Qe 2 L 5
WSSE/PSSE 2 5 =2 N 2 N b= S -
E S S = S £ = g =
] =) = e = = 2 © -
> %) = @ Q ) Q
N = g < < < e 8 3
= = .4 © X © v ge] <
T 2 © = = < S
o as} € € o
Gorzéow Wikp. + + + + + + + + +
Mie¢dzyrzecz + + + +
Nowa Sol + +
Zielona Gora + + + + + + +
Razem 3 2 3 1 2 4 4 1 2

2. Akredytacja.

Laboratoria  stuzb sanitarnych na terenie  wojewodztwa lubuskiego posiadaja
wdrozony system zarzadzania jakoScia zgodnie z norma PN-EN ISO/IEC
17025:2005+Ap1:2007.

Kompetencje techniczne laboratoriow w okre§lonych dziedzinach badawczych

potwierdzaja certyfikaty wydane przez Polskie Centrum Akredytacji.
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Akredytacja laboratoriow Parnstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewodztwa lubuskiego.

Badana dziedzina Numer
Lp.| WSSE/PSSE Zywno$é | Srodowisko Sm;r(;vg;Sko Epidemiologia | Radiacja ak:eeclj’;[/}t/:gf};uego
1 Gor;/g\?vs\gflkp. " " " i i AB 486
2. Miqfii)s/rEzecz " " AB 643
35 | Nowasal * AB 629
4. Zielziz? IE}éra " " " " AB 622

Szczegdlowy zakres badan akredytowanych dostgpny jest na stronie internetowe;j

www.pca.gov.pl w czgsci ,,wykaz laboratoriow badawczych”.

3. Badania i pomiary.

W ramach prowadzonego nadzoru sanitarnego w laboratoriach stuzb sanitarnych
w 2012 r. wykonano 21 662 badania, w tym 17 003 oznaczenia chemiczne, 15 265
fizycznych i 31 902 mikrobiologiczne.

Badania obejmowaly wszystkie nadzorowane dziedziny (zywno$¢, $rodowisko,
srodowisko pracy, mikrobiologia kliniczna, radiacja) i zwiazane byly z realizacja rocznych
plandw pracy oraz sytuacja epidemiologiczna na terenie wojewddztwa (m.in. zatrucia

pokarmowe) oraz rozpatrywaniem skarg ludnosci.

Dziatalnosé laboratoryjna z uwzglednieniem nadzorowanych dziedzin.

Liczba wykonanych
Lp. Nadzorowana dziedzina ba“!*“‘,’ oznaczen - -
pomiarow . . mikrobiolo-
. chemicznych fizycznych )
ogolem gicznych
1. | Zywnosé 3653 1489 192 7737
2. | Srodowisko 9 460 15 324 14 645 8 891
3. | Srodowisko pracy 194 135 185 X
4. | Radiacja 298 55 243 X
5. | Materiat kliniczny 8 057 X X 15274
6. | Razem 21 662 17 003 15 265 31902

Pelny zakres badan we wszystkich dziedzinach wykonywano w laboratorium WSSE
w Gorzowie WIkp., rozszerzony w PSSE w Zielonej Gorze, a w pozostatych stacjach badania
prowadzono w podstawowym zakresie w wybranych dziedzinach ($rodowisko, materiat

kliniczny).
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Procentowy udzial poszczegdlnych laboratoriow PIS wojewddztwa lubuskiego w badaniach wykonanych

w 2012r.
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WSSE Gorzéw Wikp.

‘ OBadania ogétem BOznaczeniachemiczne OOznaczeniafizyczne BOznaczeniamikrobiologiczne

4. Podsumowanie.
v’ Istniejaca baza laboratoryjna PIS na terenie wojewodztwa lubuskiego pozwala na

realizacj¢ zadan wynikajacych z prowadzonego nadzoru sanitarnego.
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. DZIALALNOSC KONTROLNA.

W ramach prowadzonego nadzoru sanitarnego w 2012 roku:
przeprowadzono 25 288 kontroli sanitarnych (24 364 w roku 2011 r.),
pobrano 6 016 probek (6 120 w 2011 r.),
wykonano 40 989 badan (44 923 w 2011 r.), 18 072 oznaczenia chemiczne
(16 724 w 2011 r.), 60 744 oznaczenia fizyczne (71 392 w 2011 r.) oraz
31 902 oznaczenia mikrobiologiczne (31 566 w 2011 r.),
nadzorowano 23 564 obiekty (22 900 w 2011 r.),
w | instancji panstwowi inspektorzy sanitarni wydali 6 520 decyzji merytorycznych
(6 079 w 2011 r.),
w Il instancji Lubuski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie WIkp.
wydat 23 decyzje merytoryczne (39 w 2011 r.),
wydano 483 postanowienia dotyczace istoty spraw oraz aspektow proceduralnych
postgpowania (w roku 2011 — 685),
wystawiono 67 tytulow wykonawczych (49 w roku 2011),
ztozono 3 wnioski o ukaranie do sadéw grodzkich (1 w 2011 r.). Analogicznie jak w roku
2011, nie sformutowano aktow oskarzenia,
natozono 811 mandatow karnych na kwotg 183 680 zt (w roku 2011 — 863 mandaty karne
na kwote 177 680 zt),
Lubuski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gorzowie WIKp. natozyt
w formie decyzji administracyjnej 22 kary pienigezne na kwotg 23 411 zt (w roku 2011 —
16 kar pienigznych na kwotg 15 800 zt).
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XIl. ZALACZNIKI.

1. Zachorowania na wybrane choroby zakazne w wojewddztwie lubuskim i Polsce

w latach 2011 - 2012

woj. lubuskie Polska
Lp. Jednostka chorobowa 2012 2011 2012* 2011
zach. zap. zach. zap. zach. Zap. zach. zap.
1 Cholera - - - - - - - -
2 Dur brzuszny - - - - 2 0,01 2 0,01
3 Dury rzekome ABC 1 0,10 - - 5 0,01 2 0,01
4 razem 127 12,42 135 13,20 8451 21,94 8813 22,88
5 zatrucie pokarmowe 121 11,95 133 13,13 8266 21,46 8652 22,46
Salmoneloza zakazenie
6 pozajelitowe 4 0,40 2 0,20 185 0,48 161 0,42
7 posocznica 2 0,20 - - 85 0,22 77 0,20
8 Czerwonka bakteryjna - - - - 14 0,04 17 0,04
9 Razem 91 8,90 139 13,59 6946 18,03 6539 16,97
10 wywotane przez E. coli 24| 237 39| 385 535 1,39 650 1,69
bigunkotworcza
wywotane przez E. coli
11 enterokrwotoczna ) ) ) ) & i 5 0,01
12 Inne'bgkteryjne %akaZenia wywo%ane przez E. coli 3 0,30 18 178 838 218 860 223
jelitowe (ogotem) inng i BNO
wywolane przez
13 Campylobacter 26 2,57 27 2,67 431 1,12 354 0,92
wyw.przez Y.
14 enterocolitica lub 3 0,30 3 0,30 201 0,52 238 0,62
pseudotuberculosis
15 Inne bakteryjne zakazenia jelitowe u dzieci do lat 2 29 | 127,62 60| 264,02 2105 256,35 2160 | 263,04
16 gronkowcowe - - - - 148 0,38 283 0,73
17 jadem kiel‘t_)asianym _ _ ) ) 29 0,06 35 0,09
. . (botulizm)
Inne bakteryjne zatrucia i al
18 pokarmowe Wywotane przez L. - - - - 5 0,01 24 0,06
(ogolem) . perfmggns
19 inne okreslone - 53 0,14 53 0,14
20 nie okreslone 29 2,86 - - 1555 4,04 1800 4,67
21 Inne bakteryjne zatrucia pokarmowe u dzieci do lat 2 - - - 72 8,77 112 13,64
22 Lamblioza 2 0,20 3 0,3 1653 4,29 1736 4,51
23 Kryptosporydioza - - - - 2 0,01 1 0,00
24 wywolane przez 537 | 53,03 601| 59,35 23670 61,44 | 44906 | 116,56
rotawirusy
25 | Wirusowe zakazenia jelitowe wywo%an'e przez _ _ _ _ 1417 3,68 1402 3,64
ogotem norowirusy
26 inne okreslone 46 4,54 41 4,05 3345 8,68 2671 6,93
27 nieokreslone 619 61,13 147 52,24 10829 28,11 10064 26,12
2g | Wirusoweliinne OkreSl‘;‘(‘)eI;?‘;aze“‘aJel‘“’we u dzieci 411 | 1808,74 385 | 1694,32 18039 | 2196,78| 21250 | 258781
29 Biegunka} i _zapalenie ogotem 1708 | 7516,61 1947 | 8568,41 38684 100,41 35227 91,44
30 | Zoladkowo JEtOWe BNOU 7\ 1 dieci do lat 2 553 | 2433,66 596 | 262289 | 14160 | 172440 13068 | 1501,41
31 Dzuma - - - - - - - -
32 Tularemia - - - - 6 0,02 6 0,02
33 Waglik - - - - - - - -
34 Bruceloza nowe przypadki - - - - - - - -
35 Nosacizna - - - - - - - -
36 Leptospiroza - - - 2 0,01 4 0,01
37 Jersinioza pozajelitowa - 1 0,10 30 0,08 19 0,05
38 Mikobekteriozy inne i BNO 27 2,67 23 2,27 136 0,35 139 0,36
39 Listerioza 2 0,20 - 50 0,13 56 0,15
40 Tes ogblem 2 0,20 - - 19 0,05 14 0,04
41 feec noworodkoéw - - - - - - -
42 Blonica - - - - - - - -
43 Krztusiec 23 2,27 7 0,69 4683 12,16 1669 4,33
44 Plonica (szkarlatyna) 584 57,68 587 57,97 25385 65,89 18267 47,42
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45 ogdlem 6 0,59 6 0,59 234 0,61 296 0,77
zap. opon mozgowych
46 Choroba meningokokowa, i/lub mozgu & ey 6 0,59 = D 193 0,50
47 inwazyjna posocznica 2 0,20 2 0,2 136 0,35 192 0,50
inna okreslona i
48 nieokre$lona ] ] ) ) & e 5 0,01
49 ogblem 172 16,99 132 13,04 4261 11,06 3455 8,97
50 roza 172 16,99 130 12,84 4218 10,95 3425 8,89
51 Choroba wywotana przez zespOl wstrzasu _ _ ) ) 13 0,03 4 001
Streptococcus pyogenes, toksycznego
52 inwazyjna goraczka potogowa - - - - - - - -
inna okreslona i nie
53 okreslona - - 2 0,20 31 0,08 26 0,07
54 Legioneloza ch. legionistow - - 1 0,10 8 0,02 18 0,05
55 goraczka z Pontiac - - - - 2 0,01 - -
56 Borelioza z Lyme 279 27,55 294 29,04 8806 22,86 9170 23,80
57 Ornitozy - - - - - - - -
58 Dur wysypkowy - - - - - - - -
59 Goraczka Q - - - - - - - -
60 Goraczka plamista i inne rikesjozy - - - - 8 0,01 2 0,01
61 Wywo%_ane dzikim _ _ ) ) _ _ } )
wirusem
Poliomyelitis Wyw.wirusem
62 pochodzenia - - - - - - - -
szczepionkowego
63 Ostre porazenia wiotkie u dzieci w wieku 0-14 lat 1 0,64 - - 34 0,58 37 0,63
64 ch. Creutzfeldta-Jacoba - - - - 16 0,04 21 0,05
65 . wariant choroby _ _ ) ) ) ) ) )
Encefalopatie gabczaste Creutzfeldta-Jacoba
66 inne i nie okreslone - - - - - - - -
67 Wicieklizna - - - - - - - -
68 Stycznos¢ i narazenie na wscieklizng 111 10,96 111 10,96 7974 20,70 7842 20,36
69 Kleszczowe zapalenie mozgu - - - - 188 0,49 221 0,57
70 opryszczkowe - - - - 31 0,08 22 0,06
71 Inne wirusowe zapalenie inne okre$lone - - 1 0,10 14 0,04 15 0,04
72 , nieokreslone - - 5 0,49 110 0,29 141 0,37
mozgu -
73 w innych chorobach 2| 020 : : 24 0,06 23| 006
objetych mz-56
74 enterowirusowe - - - - 95 0,25 23 0,06
75 opryszczkowe - - - - 6 0,02 3 0,01
76 Wirusowg zapalenie opon inn_e okre?lone i 16 1,58 7 0,69 1164 3,02 1013 263
moézgowych nieokreslone
w innych chorobach
77 objetych mz-56 - - 1 0,10 14 0,04 7 0,02
78 Goraczka denga(klasyczna i krwotoczna - - - - 5 0,01 5 0,01
79 Goraczka zachodniego Nilu - - - - - - - -
80 Zotta goraczka - - - - - - - -
81 Wirusowe goraczki qula, Marblfrg, Lz‘issa = = . . = = - .
82 krwotoczne inna okreslona i = = - - . = - -
nieokre$lona
83 Choroba wywotana przez hentawirusy - - - - 3 0,01 8 0,02
84 Ospa wietrzna 5852 | 577,94 6244 | 616,65 207932 539,72 | 172855 | 448,67
85 Ospa prawdziwa - - - - - - - -
86 Odra - - - - 60 0,16 38 0,10
87 Roézyczka 117 11,55 254 25,08 6260 16,25 4290 11,14
88 Pryszczyca - - - - - - - -
89 typu A 1 0,10 - - 70 0,18 65 0,17
90 typu B-ostre 2 0,20 3 0,30 85 0,22 104 0,27
91 Wirusowe zapalenie typu B-przewlekte 33 3,26 34 3,36 1493 3,88 1479 3,84
92 watroby typu C:wg def.2009 140 13,83 164 16,20 2258 5,86 2189 5,68
93 typu C:wg def.2005 110 10,86 142 14,02 2245 5,83 2151 5,58
94 typu B+C (mieszane) 1 0,10 1 0,10 35 0,09 30 0,08
95 inne i nieokreslone 3 0,30 - - 42 0,11 53 0,14
96 AIDS-Zespdt nabytego uposledzenia odpornosci 2 0,20 15 1,48 220 0,57 241 0,63
97 Nowowykryte zakazenia HIV 20 1,98 28 2,77 1110 2,88 1188 3,08
98 Swinka (nagminne zapalenie przyusznic) 78 7,70 108 10,67 2774 7,20 2585 6,71
99 Malaria (zimnica) - - - - 21 0,05 14 0,04
100 Bablowica (echinokokoza) - - 1 0,10 29 0,08 21 0,05
101 Wagrzyca (cysticerkoza) - - - - - - 2 0,01
102 Wilo$nica - - 1 0,10 1 0,00 23 0,06
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103 ogolem 11 1,09 12 1,19 359 0,93 430 1,12
104 | Choroba wywolana przez | Z2Palenieopon 5 049 50 049 140 0,36 192 0,50
Strptococcus pneumoniae mézgowych i/lub mozgu
105 " inwazi’/jn . posocznica 7] 0,69 6] 059 198 0,51 188 0,49
106 inna okreSlona i 1| 010 2| 020 95 0,25 123 032
nieokres$lona
107 Zespot hemolltyczng-n"_locznlco_wyw przebiegu ) ) ) ) 3 0,01 2 0,01
zakazenia E. coli
108 ogodtem - - - - 33 0,09 31 0,08
109 | Choroba wywotana przez , zapalenl_e opon B} = = - - 11 0,03 11 0,03
A mozgowych i/lub mézgu
Heamophilus influenzae :
110 . . posocznica - - - - 12 0,03 14 0,04
inwazyjna inna okreslona i
111 nicokreslona - - - - 12 0,03 11 0,03
w innych chorobach ) )
112 Bakteryjne zapalenie opon objetych MZ-56 2 iy — e 157 0,41
113 | moézgowych i/lub mozgu inne okreslone 5 0,49 6 0,59 136 0,35 139 0,36
114 inne, nieokreslone 9 0,89 9 0,89 309 8,80 353 0,92
115 Zapalenie opon mézgowych inne i nieokre§lone 2 0,20 6 0,59 596 1,55 493 1,28
116 Zapalenie mozgu inne i nieokreslone - - - - 124 0,32 96 0,25
117 Grypa ptakéw typu A/HS lub A/H5N1 u ludzi - - - - - - - -
118 Grypa i podejrzenia ogblem 2078 | 203,09 5826 | 576,97 | 1457023 3781,95| 1156357 | 3001,52
119 grypy(ogdtem) u dzieci w wieku 0-14 lat 378 | 241,87 1913 | 1224,06 701066 | 12016,27 | 499800 | 8566,57
120 Grypa (ogotem) ogdlem - - 6 0,59 153 0,40 2161 5,61
121 ypatog u dzieci w wieku 0-14 Iat - - 1| o064 33 057 420 7,20
122 Wrodzone choroby L YCZkiw,rlo dzona = = = = = = - =
123 wirusowe 100e OKICAONE 1 - - - - 1 0,26 4 1,03
nieokreslone
124 toksoplazmoza - - - - 10 2,57 4 1,03
125 | Inne wrodzone zakazenia i listerioza - - 1 8,84 5 1,29 8 2,06
126 choroby pasozytnicze inne okreslone i _ _ ) ) 1 0.26 1 026
nieokre$lone ’ '
127 SARS —Zespot ostrej niewydolnosci oddechowej - - - - - - - -
128 Zatrucia pestycydami-ostre - - - - 31 0,08 32 0,08
129 Zatrucia naturalne ryby.skorupiaki i inne = = - - > = - -
toksycznymi substancjami produkty morza
0] (E’Z o i’ni e ajrm grzyby 4] 040 6] 059 32 0,08 32 0,08
131| ‘poryymijakop jagody i inne czesci roslin - E - - 3 0,01 8 0,02
132 mitotoksyny - - - - - - 1 0,00
133 | Ostre zatrucia zywnoscia dioksyny - - - - - - - -
134 | skazona biologicznie i /lub | polichlorowane bifenyle - - - - - - - -
chemicznie inne okreslone i
136 nieokreslone ] ] ) ) . e ) )
137 Choroby weneryczne 25 2,45 11 1,09 3221 8,36
138 Gruzlica wg Rejestru WSSE 148 14,46 153 15,15 8478 22,00

zapadalno$¢ na 100 tys. mieszkancow

* - dane liczbowe ,na

dzien 8 lutego.2013r.

W niniejszym opracowaniu przy obliczaniu wskaznika zapadalnosci postuzono sig

liczba ludnosci wojewodztwa lubuskiego wg stanu z dnia 30 czerwca 2012 r., ktora wynosita

1 min 23 tys. 102 mieszkancow.

Wykorzystano dane liczbowe WSSE w Gorzowie Wlkp. dot. zachorowan na choroby

zakazne w woj. lubuskim oraz dane liczbowe NIZP-PZH dotyczace zachorowan w Polsce.
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2. Szczegotowe informacje nt. obiektow szpitalnych.

Liczba urzadzen Rezerwowe Liczba decyzji Nadzorujaca Stacia
Lp Nazwa podmiotu Liczba komér lczmy;'qcz(?_ ze Liczba oddzialéw | Liczba pracowni Stosowanie Stosowanie Zrédia wydanych w 2012 ;;nliltjg:no - <l
dezynfekcyjnych i e noworodkowych endoskopowych epoksyetanu cytostatykéw za%)it(r)ima /n;eg;:g:ze%yi;l; r‘r)]ig(‘))ll;;nii Epidemiologiczna
1 ,,Povylatowe Centrum Zdrowia” Sp. z 0.0. Szpital 1 5 1 1 _ B nie 41
Powiatowy w Drezdenku
2 SP ZOZ w Migdzyrzeczu — 2 1 1 — — tak 10/5
3 \S/\cl)lleizlospeqallstyczny Szpital SP ZOZ w Nowej 1 5 1 1 1 _ tak 3/3
4| N ZOZ,Sepital Powiatowy” w Stubicach Sp. 7 0.0, 1 1 1 1 1 - nie 170 Gor‘zl‘ﬁvsif\)’vvlk
5 SP ZOZ w Sulechowie - 2 1 1 — - tak 3/2 P-
6 SP ZOZ w Sulgcinie - 2 1 1 1 — tak 1/0
7 Szpital Rehabilitacyjno — Leczniczy dla Dzieci 3 3 3 3 3 3 nie 0/0
SP ZOZ w Wojnowie
8 Szpital na Wyspie Sp. z 0.0. w Zarach — 1 1 1 — — tak 2/1
SP Szpital Wojewodzki w Gorzowie Wlkp.
9 Zespot Szpitalny przy ul. Dekerta nr 1 - 6 1 4 1 1 tak 29/23 | PSSE w Gorzowie
Zespot Szpitalny przy ul. Walczaka nr 42 Wikp.
10 Nowy Szpital w Kostrzynie nad Odra Sp. z 0.0. — — 1 1 1 — tak 11/10
Nowy Szpital Powiatu Kros$nienskiego Sp. z 0.0. w nie
1 Kr(?sme Odrze}n§k1m o 3 3 1 1 3 3 ((_jot. 2415 PSSE w qusme
Obiekt w Krosnie Odrzanskim obiektu Odrzanskim
Obiekt w Gubinie w Gubinie)
SP Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w
1z Migdzyrzeczu _ - - - - - - tak 6/3 PSSEw
13 NZOZ Szpltal im. dr n. med. R§d2|mn_'a B 1 1 1 1 B tak 716 Migdzyrzeczu
Smigielskiego Sp. z 0.0. w Skwierzynie
Dolnoslaskie Centrum Chordb Serca ,,Medinet”— .
14 Filia w Nowej Soli - - - - - - tak 0/0 PSSESVZ)IIi\IoweJ
15 Nowy Szpital we Wschowie Sp. z 0.0. - - 1 1 - - tak 5/4
Lubuski Szpital Specjalistyczny Pulmonologiczno . ..
W = Kardiologiczny w Torzymiu Sp. z 0.0. B B B 1 B 1 nie 9/t
17 Nowy Szpital w Swiebodzinie Sp. z o.o0. - - 1 1 1 - nie 25/25
Lubuski Osrodek Rehabilitacyjno — Ortopedyczny .
W i e et v o S b e B 0 B B B B B B nie 1/1 L e
e : = Swiebodzinie
19 Wojewodzki Szpital Specjalistyczny dla Nerwowo 1 2 B B B B tak 474
i Psychicznie Chorych SP ZOZ w Ciborzu
Szpital Wojewodzki SP ZOZ 1 + 1 Oddziat B -
20 im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze ! ° rooming-in 4 ! nie 6/6 PSSE w Zielonej
SP ZOZ Centrum Leczenia Dzieci i Mtodziezy w . Gorze
21 Zaborze - - - - - - nie 2/2
22 | Nowy Szpital w Szprotawie Sp. z 0.0. 1 1 — 1 - - tak 9/6 | PSSE w Zaganiu
23 ;;);\;ﬁltne Centrum Okulistyczne ,,Blit — Vision” w B B N N 1 N nie 0/0 PSSE w Zarach
RAZEM 6 31 15 22 8 3 - 162 /113 -
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3. Wykaz aktow prawnych majacych zastosowanie w dzialalnosci Panstwowej Inspekcji

Sanitarnej.

10.

11.

12.

13.

Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r.
Nr 212, poz. 1263 z p6zn. zm.);

Ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego
(Dz. U. 2013 r., poz. 267);

Ustawa z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo atomowe (Dz. U. z 2012 r., poz. 264,
Z p6zn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r. w sprawie warunkow
bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego dla wszystkich rodzajow
ekspozycji medycznej (Dz. U. Nr 51, poz. 265 z pdzn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2006 r. w sprawie szczegotowych
warunkow bezpiecznej pracy z urzadzeniami radiologicznymi (Dz. U. Nr 180, poz. 1325);
Ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U. Z 1998 r. Nr 21, poz. 94
z poézn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 29 listopada 2002 r.
W sprawie najwyzszych dopuszczalnych stgzen i natgzen czynnikéw szkodliwych dla
zdrowia w §rodowisku pracy (Dz. U. Nr 217, poz. 1833 z pdzn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011 r. w sprawie badan i pomiaréw
czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy (Dz. U. Nr 33, poz. 166);
Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie
ogblnych przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. z 2003 r. Nr 169, poz. 1650
Z pozn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 lipca 2012 r. w sprawie substancji
chemicznych, ich mieszanin, czynnikow lub proceséw technologicznych o dziataniu
rakotwoérczym lub mutagennym w §rodowisku pracy (Dz. U. z 2012 r. poz. 890);
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005 r. w sprawie szkodliwych
czynnikdw biologicznych dla zdrowia w $rodowisku pracy oraz ochrony zdrowia
pracownikow zawodowo narazonych na te czynniki (Dz. U. Nr 81, poz. 716 z pdzn. zm.);
Ustawa z dnia 25 lutego 2011 r. o substancjach chemicznych i ich mieszaninach
(Dz. U. Nr 63, poz. 322 z p6zn. zm.);

Rozporzadzenie (WE) Nr 1907/2006 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 18 grudnia

2006 r. w sprawie rejestracji, oceny, udzielania zezwolen i stosowanych ograniczen
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

w zakresie chemikaliow (REACH) i utworzenia Europejskiej Agencji Chemikaliow,
zmieniajace dyrektywe 1999/45/WE oraz uchylajace rozporzadzenie Rady (EWG)
nr 793/93 1 rozporzadzenie Komisji (WE) nr 1488/94, jak rowniez dyrektywe Rady
76/769/EWG i dyrektywy Komisji 91/155/EWG, 93/67/EWG, 93/105/WE i 2000/21/WE
REACH (Dz. Urz. UE L 396 z 30.12.2006, str. 1, z p6zn. zm.);

Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1272/2008 z dnia 16 grudnia
2008 r. w sprawie klasyfikacji, oznakowania i pakowania substancji i mieszanin,
zmieniajace 1 uchylajace dyrektywy 67/548/EWG 1 1999/45/WE oraz zmieniajace
rozporzadzenie (WE) nr 1907/2006 (Dz. Urz. UE L 353 z 31.12.2008, str. 1).
Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie chorob
zawodowych (Dz. U. Nr 105, poz. 869 z pézn. zm.);

Ustawa z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane (Dz. U. z 2010 r. Nr 243, poz. 1623
Z pozn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow
technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 75,
poz. 690 z p6zn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Gospodarki Zywno$ciowej z dnia 7 pazdziernika
1997 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny odpowiada¢ budowle rolnicze
i ich usytuowanie (Dz. U. Nr 132, poz. 877 z pézn. zm.);

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 wrzesnia 2002 r., w sprawie szczegoétowych
wymogow, jakim powinien odpowiada¢ lokal apteki (Dz. U. Nr 171, poz. 1395);

Ustawa z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostgpnianiu informacji o srodowisku i jego
ochronie, udziale spoteczenstwa w ochronie srodowiska oraz o ocenach oddziatywania na
srodowisko (Dz. U. Nr 199, poz. 1227 z p6zn. zm.);

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 9 listopada 2010 r. w sprawie przedsigwzigé
mogacych znaczaco oddziatywa¢ na srodowisko (Dz. U. Nr 213, poz. 1397);

Ustawa z dnia 27 marca 2003 r. o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym
(Dz. U. 22012 1. poz. 647 z pézn. zm.);

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2013 r. poz. 217);
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r., w sprawie szczegdlowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U. z 2012 r. poz. 739);

Ustawa z dnia 21 grudnia 2000 r. o zegludze $rodladowej (Dz. U. z 2006 r. Nr 123,

poz. 857 z pozn. zm.);
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26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Ustawa z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnoS$ci 1 Zywienia
(Dz. U. 22010 r. Nr 136, poz. 914 z p6zn. zm.);

Rozporzadzenia (WE) nr 852/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia
2004 r. w sprawie higieny srodkow spozywczych (Dz. U. UE L 139 z 30.04.2004, str. 1;
Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. t. 34, str. 319);

Rozporzadzenie (WE) nr 882/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia
2004 r. w sprawie kontroli urzedowych przeprowadzanych w celu sprawdzenia zgodnosci
Z prawem paszowym 1 zywnos$ciowym oraz regutami dotyczacymi zdrowia zwierzat
I dobrostanu zwierzat (Dz. Urz. UE L 165 z 30.04.2004, str. 1, z p6zn. zm.; Dz. Urz. UE
Polskie wydanie specjalne, rozdz. 3, t. 45, str. 200);

Rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 28 stycznia
2002 r. ustanawiajacego ogoOlne =zasady 1 wymagania prawa Zywnos$ciowego,
powotujacego Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywno$ci oraz ustanawiajacego
procedury w zakresie bezpieczenstwa zywnosci (Dz. Urz. WE L 31 z 01.02.2002, str. 1;
Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 15, t. 6, str. 463);

Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) Nr 1935/2004 z dnia
27 pazdziernika 2004 r. w sprawie materialdow i wyrobow przeznaczonych do kontaktu
z zywnos$cia oraz uchylajace dyrektywy 80/590/EWG 1 89/109/EWG (Dz. Urz. UE L
84/75 z 13.11.2004);

Ustawa z dnia 30 marca 2001 r. o kosmetykach (Dz. U. Nr 42, poz. 473 z p6zn. zm.);
Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego 1 Rady (WE) Nr 1223/2009 z dnia 30 listopada
2009 r. dotyczace produktéw kosmetycznych (Dz. Urz. UE z dnia 22.12.2009 r.
Nr L 342);

Ustawa z dnia 7 czerwca 2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wodg i zbiorowym
odprowadzaniu $ciekow (Dz. U. z 2006r. Nr 123, poz. 858 z pdzn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007 r. w sprawie jakosci wody
przeznaczonej do spozycia przez ludzi (Dz. U. Nr 61, poz. 417 z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 18 lipca 2001 r. Prawo wodne (Dz. U. z 2012 r., poz. 145 z p6zn. zm.).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 kwietnia 2011 r. w sprawie prowadzenia
nadzoru nad jakoscia wody w kapielisku 1 miejscu wykorzystywanym do kapieli
(Dz. U. Nr 86, poz. 478).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 kwietnia 2011 r. w sprawie ewidencji
kapielisk oraz sposobu oznakowania kapielisk i miejsc wykorzystywanych do kapieli

(Dz. U. Nr 91, poz. 527).
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38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,
45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

Ustawa z dnia 13 wrze$nia 1996 r. o utrzymaniu czystosci i porzadku w gminach
(Dz. U. z 2012r., poz. 391 z pdzn. zm.).

Ustawa z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U. z 2011r.
Nr 118, poz. 687 z pdzn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2001 r. w sprawie post¢powania ze
zwlokami i szczatkami ludzkimi (Dz. U. Nr 153, poz. 1783 z p6zn. zm.)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2007 r. w sprawie wydawania
pozwolen 1 zaswiadczen na przewo6z zwlok i szczatkow ludzkich (Dz. U. Nr 249,
poz. 1866).

Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 7 marca 2008 r. w sprawie wymagan, jakie
musza spelnia¢ cmentarze, groby i inne miejsca pochéwku zwlok 1 szczatkéw
(Dz. U. Nr 48, poz. 284).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2011 r. w sprawie sposobu
przechowywania zwlok i szczatkow (Dz. U. Nr 75, poz. 405).

Ustawa z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz. U. z 2013 r., poz. 21).

Rozporzadzenie Ministra Srodowiska z dnia 27 wrzesnia 2001 r. w sprawie katalogu
odpadow (Dz. U. Nr 112, poz. 1206).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2010 r. w sprawie szczegdlowego
sposobu postgpowania z odpadami medycznymi (Dz. U. Nr 139, poz. 940).

Ustawa z dnia 20 marca 2009 r. o bezpieczefistwie imprez masowych (Dz. U. Nr 62,
poz. 504 z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie o§wiaty (Dz. U. z 2004 1., Nr 256, poz. 2572
z pozn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r.
W sprawie bezpieczenstwa 1 higieny w publicznych 1 niepublicznych szkotach
i placowkach (Dz. U. 2003, Nr 6, poz. 69 z pézn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 31 sierpnia 2010 r. w sprawie
rodzajow innych form wychowania przedszkolnego, warunkow tworzenia i organizowania
tych form oraz sposobu ich dzialania (Dz.U. Nr 161, poz. 1080
Z pézn. zm.).

Rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 grudnia 2010 r. w sprawie
podstawowych warunkéw niezbednych do realizacji przez szkoly i nauczycieli zadan
dydaktycznych, wychowawczych 1 opiekunczych oraz programéw nauczania

(Dz. U.z 2011 r. Nr 6, poz. 23).
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52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 4 marca 2004 r. w sprawie
szczegotowych zasad i warunkoéw udzielania i cofania zezwolenia na zatozenie szkoty lub
placowki publicznej przez osobe prawna lub osobg fizyczna (Dz. U. Nr 46, poz. 438
z pdzn. zm.)

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 21 stycznia 1997 r. w sprawie
warunkoéw, jakie musza spelnia¢ organizatorzy wypoczynku dla dzieci i miodziezy
szkolnej, a takze zasad jego organizowania i nadzorowania (Dz. U. Nr 12, poz. 67
z pézn. zm.).

Ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi do lat 3 (Dz. U. Nr 45, poz. 235
z pozn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 25 marca 2011 r. w sprawie
wymagan lokalowych i sanitarnych dotyczacych kluboéw dziecigcych (Dz. U. Nr 69,
poz. 367).

Ustawa o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej z dnia 09 czerwca 2011r.
(Dz.U. 2011, Nr 149, poz. 887 z pdzn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie
instytucjonalnej pieczy zastgpczej (Dz.U. Nr 292, poz. 1720).

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r.
W sprawie bezpieczenstwa 1 higieny w publicznych 1 niepublicznych szkotach
i placowkach (Dz. U. 2003, Nr 6, poz. 69 z pdzn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Gospodarki z dnia 5 kwietnia 2011 r. w sprawie zasadniczych
wymagan dla zabawek (Dz. U. 2011, Nr 83, poz. 454).

Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 5 lipca 2007 r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach (Dz. U. Nr 128, poz. 897).

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 31 sierpnia 2010 r. w sprawie
rodzajow innych form wychowania przedszkolnego, warunkow tworzenia i organizowania
tych form oraz sposobu ich dziatania (Dz.U. Nr 161, poz. 1080 z p6zn. zm.).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie organizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzie¢mi 1 mtodzieza (Dz. U. Nr 139, poz. 1133).
Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ushugach turystycznych (Dz. U. z 2004 r., Nr 223,
poz. 2268 z p6zn. zm.).

Rozporzadzenie Ministra Gospodarki 1 Pracy z dnia 19 sierpnia 2004 r. w sprawie
obiektow hotelarskich i innych obiektow, w ktorych sa $§wiadczone ustugi hotelarskie

(Dz. U. z 2006 r. Nr 22, poz. 169 z p6zn. zm.).
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65.

66.

67.

68.

Ustawa z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania
tytoniu i wyrobow tytoniowych (Dz. U. z 1996 r. Nr 10, poz. 55 z pdzn. zm.)

Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi (Dz. U. Nr 234, poz. 1570 z p6zn. zm.) wraz z aktami wykonawczymi
obejmujacymi m.in.:

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dn. 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowiazkowych
szczepien ochronnych (Dz. U. Nr 182, poz. 1082);

Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2012 r., poz.124

z pézn. zm.).
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Wojewodzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Gorzowie WIKp.
ul. Mickiewicza 12B, 66-400 Gorzéw WIkp.
fax: (95) 722-46-52
telefon: (95) 722-60-57
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lek. med. Dorota Konaszczuk

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Drezdenku
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fax: (95) 762-08-99
telefon: (95) 762-05-20
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www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssegorzow
e-mail: pssegorzow@wsse.gorzow.pl
Parnstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
mgr Edward Andrusyszyn

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Kro$nie
Odrzanskim
ul. Swierczewskiego 24, 66-600 Krosno Odrzanskie
fax: (68) 383-53-70
telefon: (68) 383-80-77
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssekrosno
e-mail: pssekrosno@wsse.gorzow.pl
p-o. Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego:
inz. Janina Kwiatkowska

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Miedzyrzeczu
ul. Os. Centrum 16, 66-300 Mig¢dzyrzecz
fax: (95) 741-27-87
telefon: (95) 741-22-27 do 28
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssemiedzyrzecz

e-mail: pssemiedzyrzecz@wsse.gorzow.pl

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:

lek. med. Jarostaw Marcela

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Nowej Soli
ul. Wojska Polskiego 11, 67-100 Nowa Sél
fax: (68) 387-47-38
telefon: (68) 387-24-61
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssenowasol
e-mail: pssenowasol@wsse.gorzow.pl
p.o.Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
mgr inz.Jozefa Meissner

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Stubicach
ul. Mickiewicza 6, 69-100 Stubice
fax: (95) 758-20-04
telefon: (95) 758-20-03
www: http://www.wsse.gorzow.pl/psseslubice
e-mail: psseslubice@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
lek. med. Jadwiga Caban-Korbas

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Sulgcinie
ul. Lipowa 14, 69-200 Sulecin
fax: (95) 755-34-21
telefon: (95) 755-34-21
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssesulecin
e-mail: pssesulecin@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
lek. med. Artur Krysik

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Swiebodzinie
ul. 1 Maja 22, 66-200 Swiebodzin
fax: (68) 382-23-21
telefony:
(68) 382-07-47 sekretariat

(68) 382-23-21 Epidemiologia
(68) 382-49-37 Higiena Zywienia, Zywnosci i Przedmiotow Uzytku
(68) 382-43-54 Higiena Dzieci i Mlodziezy oraz Higiena Komunalna
(68) 382-07-48 Higiena Pracy, Zapobiegawczy Nadzor Inwestycyjny,

Oswiata Zdrowotna oraz Szczepienia Ochronne
(68) 382-43-15 Laboratorium
www: http://www.wsse.gorzow.pl/psseswiebodzin
e-mail: psseswiebodzin@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
mgr Arleta Miskiewicz

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Zielonej Gorze
ul. Jasna 10, 65-470 Zielona Gora
fax: (68) 325-50-70
telefon: (68) 325-46-71 do 75
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssezielonagora
e-mail: pssezielonagora@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
dr n. med. Tomasz Janik

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Zaganiu
ul. Szprotawska 45a, 68-100 Zagan
fax: (68) 477-66-00
telefon: (68)477-66-00 do 15
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssezagan
e-mail: pssezagan@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
mgr Jacek Stepien

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Zarach
ul. Podchorazych 23a, 68-200 Zary
fax: (68) 470-62-59
telefon: (68) 470-62-58
www: http://www.wsse.gorzow.pl/pssezary
e-mail: pssezary@wsse.gorzow.pl
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny:
lek. med. Piotr Bogustawski
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