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1. Wstep

Ocena stanu sanitarnego Miasta Biata Podlaska za rok 2024, opracowana przez
pracownikow Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Biatej Podlaskie;j,
przedstawia obraz stanu zdrowia mieszkancow oraz warunkéw S$rodowiskowych
wptywajacych na ich dobrostan. W niniejszym opracowaniu analizujemy newralgiczne
aspekty sanitarne, uwzgledniajac zaréwno ogdlne trendy zdrowotne, jak 1 specyficzne
wyzwania, z ktorymi powiat borykat si¢ w 2024 roku.

W roku 2024, po ustgpieniu pandemii COVID-19, system ochrony zdrowia
w Polsce koncentrowal si¢ na odbudowie i wzmocnieniu infrastruktury medyczne;j.
Kontynuowano takze cyfryzacj¢ ochrony zdrowia. Powiatowa Stacja Sanitarno-
Epidemiologiczna w Bialej Podlaskiej aktywnie uczestniczyla w tych dziataniach,
dostosowujac sie¢ do nowych standardéw i wytycznych.

Ocena sanitarna za rok 2024 obejmuje rowniez tradycyjne obszary dziatalno$ci
inspekcji sanitarnej. Bezpieczenstwo zywnos$ci, jako$s¢ wody do spozycia, higiena
srodowiska pracy, stan sanitarny placowek medycznych oraz kontrola miejsc
uzyteczno$ci publicznej pozostaja waznymi elementami analizy. W kontekscie
postpandemicznych wyzwan, te aspekty nabieraja dodatkowego znaczenia dla zdrowia
publicznego.

Pracownicy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, dzigki swoim
wysokim kwalifikacjom i zaangazowaniu, odgrywaja istotng rol¢ w monitorowaniu
sytuacji sanitarno-epidemiologicznej oraz w formutowaniu zalecen i strategii dzialania.
Ich profesjonalizm stanowi fundament skutecznej ochrony zdrowia mieszkancoéw
Miasta Biata Podlaska.

W niniejszym opracowaniu uwzgledniono réwniez dziatania profilaktyczne
1 edukacyjne skierowane do spotecznosci lokalnej. Edukacja zdrowotna oraz promocja
zdrowego stylu zycia sg integralnymi elementami dtugofalowej strategii poprawy stanu
zdrowia mieszkancow.

Podsumowujac, ocena sanitarnej sytuacji Miasta Biata Podlaska za rok 2024 to
nie tylko analiza danych statystycznych, ale takze refleksja nad dynamiczng
rzeczywisto$cig zdrowotng lokalnej spotecznosci. Obejmuje ona szeroki zakres dziatan
podejmowanych przez nasza inspekcj¢ w odpowiedzi na biezagce wyzwania majac na
celu skuteczng ochrone zdrowia publicznego.

Marcin Nowik
Panstwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny w Bialej Podlaskiej
(podpisano elektronicznie)

Raport o stanie sanitarnym Miasta Biata Podlaska zawiera dane na dzien 31 grudnia 2024 r.



2. Stan sanitarny zakladéw zywnosci, Zywienia, materialow i wyrobéw
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia

Bezpieczenstwo zywnos$ci stanowi jeden z filarow ochrony zdrowia. Pojecie
to obejmuje normy, dziatania, regulacje prawne i organy nadzoru, ktérych celem jest
dbanie o to, by produkty spozywcze trafiajace do konsumenta nie szkodzity jego
zdrowiu. Zgodnie z definicjg to ogdt koniecznych do spetnienia warunkow i dziatan,
ktore muszg by¢ podjete podczas wszystkich etapow procesu produkcji zywnosci
I obrotu handlowego zywnoscia, celem zapewnienia bezpieczenstwa zycia i zdrowia
konsumentow. Ksztattowanie jakosci i bezpieczenstwa zywnos$ci wymaga doktadnej
kontroli, ktéra jest mozliwa dzigki stworzeniu systemOw zarzadzania jakoscig
1 bezpieczenstwem zywnos$ci. Systemy te dotycza kontroli zywnosci od producenta
do konsumenta. Bezpieczna dla zdrowia i zycia zywno$¢ musi rowniez odpowiadaé
obowigzujacym przepisom prawnym.

Zadaniem organdéw urzedowej kontroli zywnoSci jest sprawdzanie, czy podmioty
dzialajace na rynku spozywczym spelniaja wymagania prawa zywnosciowego,
a zywnos$¢ produkowana badZ wprowadzana przez nie do obrotu — jest bezpieczna dla
konsumenta. W 2024 r. majac na wzgledzie bezpieczenstwo zdrowotne zywnosci,
na terenie naszego miasta przedstawiciele Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w Biatej Podlaskiej prowadzili urzedowe kontrole w zakresie
przestrzegania przepisOw okres§lajacych wymagania higieniczne i zdrowotne wedlug
wytycznych 1 procedur opracowanych przez Gtownego Inspektora Sanitarnego, ktore
obejmowaly wiele obszarow m.in. kontrole warunkéw produkcji, przechowywania
1 sprzedazy zywnosci; prawidlowos$¢ prowadzenia procesow technologicznych; nadzor
nad jakoscig zdrowotng zywnosci oraz materiatdw 1 wyrobow przeznaczonych do
kontaktu z zywnoscig, znakowanie zywno$ci wprowadzanej do obrotu; prawidtowos¢
prezentacji 1 reklamy suplementow diety 1 ZywnosSci specjalnego przeznaczenia
zywieniowego na stronach internetowych; transport artkutdéw spozywczych
w miejscach produkcji, obrotu oraz w zaktadach zywienia zbiorowego dokonujac
oceny jakos$ci zywnos$ci. Kontrole podmiotow dziatajacych na rynku spozywczym
byly prowadzone z czgstotliwo$cia wyznaczona na podstawie analizy ryzyka
identyfikowanych zagrozen dla zdrowia 1 zycia ludzi. Prowadzono réwniez
dziatania w ramach sieci systemu wczesnego ostrzegania RASFF, ktory pozwala
na szybkie uruchomienie mechanizméw reagowania, w sytuacjach stwierdzenia
potencjalnego zagrozenia zdrowia lub zycia konsumentow.

2.1.  Ogdlna ocena obiektow Zywnosci i Zywienia

W 2024 roku nadzorem sanitarnym objgto 554 obiekty zywieniowo-
zywnosciowe, w tym 14 obiektow obrotu materiatami i wyrobami przeznaczonymi
do kontaktu z zywnoscig. Ogdtem przeprowadzono w ww. obiektach 439 kontroli
i rekontroli, w tym 56 kontroli interwencyjnych oraz 34 granicznych kontroli
sanitarnych.


https://pl.wikipedia.org/wiki/Warunek
https://pl.wikipedia.org/wiki/Dzia%C5%82anie_(socjologia)
https://pl.wikipedia.org/wiki/Proces_produkcyjny
https://pl.wikipedia.org/wiki/%C5%BBywno%C5%9B%C4%87
https://pl.wikipedia.org/wiki/%C5%BBywno%C5%9B%C4%87
https://pl.wikipedia.org/wiki/Zdrowie
https://pl.wikipedia.org/wiki/Konsument_(ekonomia)
https://pl.wikipedia.org/wiki/Zarz%C4%85dzanie_jako%C5%9Bci%C4%85

W wyniku przeprowadzonych biezacych kontroli sanitarnych, wydano

5 decyzji administracyjnych nakazujacych usunigcie stwierdzonych uchybien
sanitarno-technicznych oraz 6 decyzji przedluzajacych termin wykonania zalecen

wynikajacych| z decyzji administracyjnych.

W wyniku stwierdzenia naruszen prawa zywnosciowego w zakresie wymagan

higienicznych i1 zdrowotnych w zaktadach/obiektach Zzywnosci i zywienia natozono
20 mandatéw karnych na tagczng kwote 7 000 ztotych. Grzywny w drodze mandatow
karnych natozono m. in. za:

brak biezacej czystosci 1 porzadku, brak wlasciwego stanu sanitarno-
higienicznego pomieszczen zaktadu, sprzetu i urzadzen;

nieprzestrzeganie zasad higieny przy sprzedazy srodkow spozywcezych, tj.: brak
wystarczajacej  ilosci  wag, Dbrak zabezpieczenia  zywno$ci  przed
zanieczyszczeniami;

brak odpowiedniej segregacji asortymentowej surowcOw w urzadzeniach
chlodniczych oraz nieprawidlowe warunki przechowywania $rodkéw
spozywczych (niezachowanie cigglo$ci tancucha chtodniczego, przechowywanie
w temperaturze niezgodnej z deklaracja producentow);

niewlasciwe warunki przechowywania $rodkéw spozywczych oraz opakowan
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia;

brak warunkéw dla zapewnienia prawidtowej higieny personelu, brak wtasciwej
odziezy ochronnej u pracownikéw;

nieprawidlowo prowadzong kontrole wewnetrzng oparta o zasady GHP,
1 procedury systemu HACCP, w tym brak systematycznych zapisow
potwierdzajacych zgodno$¢ dziatania z obowigzujacymi w zakladzie
procedurami i instrukcjami;

brak §rodkéw do dezynfekcji powierzchni majacych kontakt z zywnoscia.

Wykres 1. Liczba wydanych decyzji administracyjnych nakazowych i nalozonych mandatow
w latach 2022-2024
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Liczba mandatow naktadanych na przedsigbiorcow oraz przedstawicieli
zaktadow uczestniczacych podczas kontroli w ostatnim roku znacznie si¢ zmniejszyta.
Stan sanitarny w nadzorowanych obiektach zywnosci 1 zywienia ulegt poprawie. Rosnie
wiedza podmiotéw prowadzacych dzialalno§¢ w tym obszarze oraz $wiadomo$¢
obowigzujacych przepisOw i wymagan, majacych na celu zapewnienia bezpieczenstwa
Zywnosci.

Ponadto wydano:

= 71 decyzji dotyczacych optat za kontrole, w wyniku ktorych stwierdzono
naruszenie wymagan higienicznych i zdrowotnych oraz z tytulu innych czynnosci
w tym kontroli granicznych zwigzanych z wydaniem $wiadectw spelnienia
wymagan zdrowotnych przez $rodki spozywcze/materiaty do kontaktu z zywno$cia
przekraczajace granice,

» 32 decyzje o zatwierdzeniu zaktadu na podstawie art. 62 ustawy o bezpieczenstwie
zywnosci 1 zywienia (tekst jednolity: Dz. U. z 2023 r., poz. 1448).

Nadzorowane w 2024 roku zaktady poddawane byly ocenie stanu sanitarnego
na podstawie arkuszy oceny zaktadu produkcji/obrotu zywnoscia/zywienia zbiorowego/
materialdw 1 wyroboéw przeznaczonych do kontaktu z zywnosciag uwzgledniajacych
m.in.: higien¢ produkcji, dystrybucje i sprzedaz, stan higieniczny 1 wptywajacy na niego
stan techniczny i1 porzadkowy pomieszczen, wyposazenie oraz otoczenie zakladu,
jako$¢ i identyfikowalnos¢ surowcow wykorzystywanych do produkcji, jakos¢ wody
stosowanej do przygotowywania zywnoS$ci, stan zdrowia personelu pracujacego
w kontakcie z zywnoS$cig, gospodarke odpadami, wdrozenie i stosowanie zasad oraz
systemow kontroli wewnetrzne;.

Zgodnie z przepisami prawa zywnos$ciowego podmioty dzialajace na rynku
spozywczym, odpowiednio do zakresu i rodzaju prowadzonej dziatalno$ci, powinny
stosowa¢ zasady dobrej praktyki higienicznej (GHP), dobrej praktyki produkcyjnej
(GMP). Z kolei podmioty prowadzace przedsigbiorstwa spozywcze uczestniczace
w jakimkolwiek etapie produkcji, przetwarzania 1 dystrybucji zywnosci po produkcji
podstawowej maja obowigzek opracowania, wykonania i utrzymywania procedur
systemu analizy zagrozen i1 krytycznych punktéw kontroli (HACCP). Obserwuje si¢
coraz wigksza $§wiadomo$¢ przedsigbiorcow w zakresie obowigzujacych wymagan
w stosowaniu dobrej praktyki higienicznej (GHP), dobrej praktyki produkcyjnej (GMP)
oraz procedur systemu HACCP. Sytuacj¢ w zakresie wdrazania omawianych systemow
w przedsigbiorstwach sektora spozywczego na przestrzeni lat przedstawia ponizszy

wykres.



Wykres 2. Obiekty z wdrozonym systemem bezpieczenstwa zywnos$ci - HACCP /GMP /GHP
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2.2.  Ocena jakosciowa Ssrodkow spoiywczych oraz materialow i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu 7 Zywnoscig

Podczas biezacego nadzoru sanitarnego w ramach urzgdowej kontroli Zzywnosci
pobierane byly do badan laboratoryjnych probki Zywnosci oraz materiatdéw 1 wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia zgodnie z ,,Planem poboru probek do badania
zywnosci w ramach urzedowej kontroli Zywno$ci 1 monitoringu dla Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej na 2024 r.” oraz harmonogramami miesigcznymi. Do badan
laboratoryjnych ogétem pobrano 307 probek, w tym: probek zywnosci — 299, probek
materiatéw i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscig — 8. Pobrane probki
byly badane przez akredytowane laboratoria badawcze na terenie kraju m.in.
Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej (dalej WSSE) w Lublinie, WSSE
w Biatymstoku, WSSE w Rzeszowie, WSSE w Kielcach, WSSE w Opolu, WSSE
w Krakowie, WSSE w Lodzi, WSSE w Bydgoszczy. Realizowano rdwniez program
badan probek we wspotpracy z Ministerstwem Rolnictwa 1 Rozwoju Wsi. Program
dotyczyl badania pozostato$ci pestycydow w zywno$ci importowanej oraz ptodow
rolnych pochodzacych z Ukrainy oraz krajow UE przy wspdlpracy Laboratorium
Instytutu Ogrodnictwa w Skierniewicach oraz Instytutu Ochrony Ros$lin — Panstwowego
Instytutu Badawczego w Poznaniu. Poza strukturg Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
przeprowadzono badania 2 probek zywnosci w laboratorium: Panstwowego Instytutu
Weterynarii - Panstwowego Instytutu Badawczego w Pulawach oraz Narodowego
Instytutu Zdrowia Publicznego Panstwowego Zaktadu Higieny w Warszawie.

Zakwestionowana zostata 1 probka produktu tj. komplet 2 kubkéw termicznych
ze wzorem zidt ze wzgledu na stwierdzenie migracji olowiu oraz kadmu.



Kwestionowana probka byta przedmiotem zgloszenia powiadomienia informacyjnego
w Systemie Weczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach (RASFF).

Ocenie znakowania poddano Igcznie 11 probek, w tym suplementow diety.
Pobrane probki zostaty ocenione pod katem przestrzegania obowigzujacych przepiséw
prawa zywnosciowego, ktore nie zostaty naruszone.

Wykres 3. Tlo$¢ pobranych probek zywnosci oraz materialéw i wyrobow przeznaczonych do
kontaktu z ZywnoScia.
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2.3.  Kontrola jakosci zdrowotnej przywozionej 7 zagranicy Zywnosci, skladnikow
Zywnosci, substancji pomagajgcych w przetwarzaniu oraz materialow
i wyrobow przeznaczonych do kontaktu 7 Zywnosciq.

Graniczne kontrole sanitarne przeprowadzane sa przez pracownikow
upowaznionych przez panstwowego granicznego inspektora sanitarnego na przejsciach
granicznych: drogowych, kolejowych, rzecznych i morskich oraz w portach lotniczych.
Z kolei w skladach celnych i1 miejscach docelowego przeznaczenia — przez
pracownikow upowaznionych przez danego panstwowego powiatowego inspektora
sanitarnego.

Celem przeprowadzania granicznej kontroli sanitarnej jest utrzymanie bariery
sanitarno-epidemiologicznej poprzez niedopuszczenie do wprowadzania do obrotu
zywno$ci oraz materiatow 1 wyroboOw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia,
ktorych jako$¢ zdrowotna nie odpowiada obowigzujagcym przepisom i moze stanowic
zagrozenie dla zdrowia 1 zycia ludzi. Importer zobowigzany jest do ztozenia wniosku
o dokonanie granicznej kontroli sanitarnej do wtasciwego Panstwowego Inspektora
Sanitarnego. W trakcie przeprowadzanych kontroli granicznych sprawdzano
dokumentacje towaru, przeprowadzono kontrole identyfikacyjng oraz bezposrednia,
w tym ogledziny towaru oraz w uzasadnionych przypadkach pobierano probki do badan
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laboratoryjnych. Podczas kontroli dokumentacji sprawdzano dokumenty potwierdzajace
bezpieczenstwo importowanych produktow, w tym wyniki badan laboratoryjnych oraz
dokumenty handlowe i identyfikujace dang partie towaru. Kontrola identyfikacyjna
1 bezposrednia byla przeprowadzana z czestotliwo$cia wynikajaca z oceny ryzyka.
Kontrole graniczne przeprowadzano przy wspotudziale funkcjonariuszy Urzedu
Celnego oraz przedstawicieli Agencji Celnych na terenie Urzedu Celnego w Bialej
Podlaskiej oraz w miejscach uznanych Agencji Celnych. W wyniku przeprowadzanych
kontroli wydawane byty $wiadectwa stwierdzajace spetnienie wymagan zdrowotnych
przez $rodek spozywczy badz material lub wyréb przeznaczony do kontaktu
z zywnos$cig. Najczesciej importowane produkty to gltéwnie: batony zbozowe, owoce
mrozone (malina, $liwka), papryka mrozona, nasiona stonecznika, wino stotowe, orzech
laskowy, materialy i wyroby przeznaczone do kontaktu z Zzywnos$cig. Ogétem wydano
34 Swiadectwa spelniajace wymagania zdrowotne przez Srodki spozywcze badz
materiaty lub wyroby przeznaczone do kontaktu z Zzywnoscia.

Wykres 4. Graniczna kontrola sanitarna
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2.4.  Wybrane zagadnienia ;ywienia zhiorowego

2.4.1. Ocena sposobu zywienia w zakladach zamknietych Zywienia zbiorowego,
w tym w jednostkach systemu oswiaty

W  okresie szkolnym prawidlowe zywienie jest waznym czynnikiem
determinujgcym prawidtowy wzrost, rozwoj i zdrowie dzieci. Wiek szkolny jest
odpowiednim okresem na zmian¢ zachowan zywieniowych i uksztaltowanie nawykow
prozdrowotnych. Niewlasciwe nawyki zywieniowe 1 brak zroéwnowazonej diety
sprzyjaja zaré6wno niedoborom jak i nadmiarom dostarczanej energii i maja decydujacy
wplyw na stan zdrowia w wieku poOzniejszym. Przedstawiciele Panstwowego
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Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Biatej Podlaskiej podczas przeprowadzanych
kontroli w jednostkach systemu o$wiaty dokonywali m.in. oceny sposobu zywienia na
podstawie opracowanych jadlospisow dekadowych. Oceng sposobu zywienia
w placéwkach systemu o$wiaty pod wzgledem sktadu jako$ciowego oraz wymagan
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 r. przeprowadzano w sposdb
opisowy z wykorzystaniem list wspomagajacych. Oceny dokonywano podczas kazdej
przeprowadzane] kompleksowej kontroli sanitarnej w obiektach takich jak stoldwki
szkolne, przedszkola, zlobki, stotowki studenckie oraz bursy i internaty. tacznie
oceniono 21 jadlospiséw. W zywieniu dzieci i milodziezy stwierdzono znaczaca
poprawe sposobu zywienia oraz zmian¢ nawykow zywieniowych. Nastgpito
urozmaicenie zywienia tj. zwigkszenie podazy zr6znicowanego asortymentu produktow
z r6znych grup $rodkéw spozywczych m.in. petnoziarnistych makaronow, brazowego
ryzu, szerokiego asortymentu kasz oraz ptatkow; zwiekszono podaz owocow. Placowki
oswiatowe prowadzace zywienie dzieci 1 mlodziezy pracowaly w oparciu o programy
komputerowe 1 prowadzily dokumentacje¢ pozwalajaca na stwierdzenie, iz realizowane
jadtospisy w ramach Zywienia zbiorowego dzieci i mtodziezy spetniajg aktualne normy
dla populacji Polski.

Dokonano rowniez oceny sposobu zywienia pacjentow w szpitalach i zaktadach
opieki zdrowotnej na podstawie wytycznych Gtownego Inspektora Sanitarnego
z 2019 r. w ramach ,Programu oceny stanu zywienia pacjentéw w szpitalach
1 zaktadach opieki zdrowotnej na podstawie jadtospisow/positkow”. Ocenie jakosciowej
poddawano jadlospisy diety podstawowej w bloku zywienia zaktadu stuzby zdrowia
(szpital). W zywieniu pacjentow szpitala wystepowaly urozmaicone produkty z grupy
mleko i przetwory mleczne, w tym napoje fermentowane, ryby, réznorodne kasze oraz
thuszcze ro$linne bogate w kwasy jedno- i wielonienasycone. Przy komponowaniu
positkow uwzgledniano réznorodne owoce jak 1 warzywa szczegdlnie w postaci
surowej. Oceniono sposob zywienia jako prawidtowy.

2.5.  System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach (ang.
Rapid Alert System for Food and Feed, w skrocie RASFF)

System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach (ang.
Rapid Alert System for Food and Feed, w skrocie RASFF) sluzy do wymiany
informacji pomigdzy organami urzgdowej kontroli w Europie bedacymi cztonkami tego
systemu. Do systemu wprowadzane sg informacje o zywnosci, paszach i materiatach
przeznaczonych do kontaktu z zywnos$cig, potencjalnie niebezpiecznych dla zdrowia
ludzi, zwierzat lub srodowiska i1 dzialaniach nast¢pczych w wyniku zidentytikowania
takich produktow. Rozporzadzenie Wykonawcze Komisji (UE) 2019/1715 z dnia
30 wrzesnia 2019 r. ustanawiajace przepisy dotyczace funkcjonowania systemu
zarzadzania informacjami w zakresie kontroli urzedowych oraz jego sktadnikow
systemowych, zwane dalej rozporzadzeniem IMSOC, wlaczyto system RASFF do sieci
powiadamiania i wspolpracy. W sklad sieci wchodza takze: system wspotpracy
I pomocy administracyjnej (ang. Administrative Assistance and Cooperation, zwany
dalej (AAC) 1 sie¢ na rzecz przeciwdziatania falszowaniu zywnosci (ang. Food Fraud
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Network, FFN). Poza rozporzadzeniem IMSOC gtowng podstawe prawng dzialania
systemu RASFF stanowi rozporzadzenie (WE) nr 178/2002 Parlamentu Europejskiego
i Rady z dnia 28 stycznia 2002 r. ustanawiajace ogolne zasady i wymagania prawa
zywnosciowego, powotujace Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywno$ci oraz
ustanawiajgce procedury w zakresie bezpieczenstwa zywnosci, w szczegolnosci
art. 50-52 tego rozporzadzenia. Powiadomienia RASFF zwykle zwigzane byly
z wycofaniem produktu (zywnosci, wyrobow do kontaktu z zywnos$cig) z obrotu i/lub
od konsumentéw. Obowigzek wycofania zywnosci, ktore sg niezgodne z wymaganiami
w zakresie ich bezpieczenstwa, spoczywa na podmiotach dzialajacych na rynku
zywnosci, zgodnie z art. 19 i 20 rozporzadzenia (WE) nr 178/2002.

W roku 2024 w ramach funkcjonowania Systemu Wczesnego Ostrzegania
o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach RASFF otrzymano 43 powiadomienia dotyczace
srodkdw spozywczych, w tym suplementéw diety oraz materialdw 1 wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z Zzywno$cig. W ramach otrzymanych powiadomien
podejmowano dzialania majace na celu monitorowanie procesOw wycofywania z obrotu
kwestionowanych partii zZywno$ci oraz materiatdbw 1 wyrobdw przeznaczonych
do kontaktu z zywnos$cig. Najwigcej powiadomien zglaszanych bylo w zwigzku
z przekroczeniem najwyzszych dopuszczalnych poziomow tj. pozostatosci pestycydow,
sumy alkaloidow pirolizydynowych, aflatoksyny Bl oraz sumy aflatoksyn, metali
szkodliwych dla zdrowia oraz akyloamidu. Powiadomienia zglaszane w zwigzku
zagrozeniami mikrobiologicznymi dotyczyly glownie stwierdzenia obecnosci
Salmonella, wykrycia toksyny Shiga Escherichia coli. Pozostale powiadomienia
w ramach funkcjonowania systemu RASFF dotyczyly przekroczenia barwnika E110
z6lcieni pomaranczowej, przekroczenia pierwszorzedowych amin aromatycznych,
zanieczyszczenia cialem obcym, stwierdzenia obecnosci martwych szkodnikow,
stwierdzenia przekroczenia migracji specyficznej w materiatach 1 wyrobach
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia.

Przeprowadzano kontrole interwencyjne 1 postgpowania wyjasniajace
u odbiorcow, do ktorych trafity kwestionowane $rodki spozywcze badZz materiaty
1 wyroby przeznaczone do kontaktu z Zywnos$cig. Podmioty podejmowaty dzialania
polegajace na wycofywaniu ze sprzedazy produktow bedacych przedmiotem
powiadomienia. Ustalenia z podejmowanych dziatah w ramach systemu RASFF
na biezaco przekazywano do Lubelskiego Panstwowego Wojewodzkiego Inspektora
Sanitarnego w Lublinie.

2.6. Sprzeda? internetowa srodkow spoZywczych

Prowadzono nadzor nad sprzedazg internetowg srodkow spozywczych. Na terenie
dziatalnosci PSSE w Bialej Podlaskiej znajduje si¢ 5 podmiotéw prowadzacych
dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie posrednictwa w sprzedazy zywnosci ,,na odlegtos$¢”
(sprzedazy wysytkowej), w tym sprzedazy przez internet. Sa to 4 sklepy internetowe
wprowadzajace do obrotu suplementy diety, zywno$¢ wzbogacona, zywnos$¢ dla
okreslonych grup oraz 1 hurtownia artykutow spozywczych.
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W ramach nadzoru sprzedazy ,,na odlegto$¢” dokonywano ocen ofert zawartych
na stronach internetowych nalezacych do przedsigbiorcéw zarejestrowanych na terenie
dziatalnosci PSSE w Biatej Podlaskiej. Przeprowadzono 180 ocen stron internetowych
oraz oceniono 6 $rodkéw spozywczych, w tym suplementéw diety. Podczas
weryfikowania  stron  internetowych  podmiotow  prowadzacych  dziatalnos¢
w zakresie sprzedazy ,na odleglos¢” nie stwierdzono nieprawidtowos¢, w zwigzku
z powyzszym nie podejmowano dziatan administracyjnych.

2.7. Podsumowanie

Nadzér nad bezpieczenstwem zywnosci 1 zywienia w Powiatowej Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej w Bialej Podlaskiej prowadzi Sekcja Higieny Zywnosci
i Zywienia. Nadzorujemy i kreujemy dziatania majace na celu dobro i zdrowie
obywateli. Naszym celem jest minimalizowanie negatywnego wplywu biezacych
wydarzen na zycie mieszkancOw naszego miasta - informujemy, aktywizujemy
i edukujemy.

Stan higieniczno-sanitarny nadzorowanych obiektow ulegt znacznej poprawie,
ros$nie wiedza oraz $wiadomos$¢ podmiotéw prowadzacych poszczegdlne rodzaje
dzialalnoéci. Nadzér nad zapewnieniem wlasciwego poziomu bezpieczenstwa
zdrowotnego zywnos$ci i odpowiedniej jakosci produktow spozywczych w dalszym
ciggu bedzie kontynuowany i systematycznie sprawowany, szczegélnie w zakresie:
wspotpracy ze wszystkimi inspekcjami zajmujacymi si¢ zagadnieniem bezpieczenstwa
zywnosci, wdrazania i skutecznego stosowania systemOw kontroli wewnetrznej
w obiektach Zzywnosci 1 Zywienia oraz systematycznego prowadzenia dokumentacji
systemowej, bezpieczenstwa zywnos$ci 1 zywienia zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa zywnosciowego, nadzoru nad produktami wprowadzanymi do obrotu
mogacymi stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia ludzi, utrzymania prawidlowego
wyposazenia technicznego oraz stanu sanitarnego w obiektach, zachowania higieny
osobistej personelu i1 higieny miejsca pracy, zachowania rezimu sanitarnego przy
procesach produkcyjnych zywnos$ci, wykonywania badan laboratoryjnych probek
zywno$ci w akredytowanych laboratoriach, oceny potencjalnego ryzyka w zakresie
bezpieczenstwa 1 jako$ci zdrowotnej, na ktore narazona moze by¢ Zywno$¢ w procesie
produkcji 1 obrotu, czuwania nad bezpieczenstwem Zywnos$ci, Zywienia oraz
zapobiegania powstawaniu zakazen przenoszonych droga pokarmowa poprzez
sprawowanie biezgcego 1 zapobiegawczego nadzoru sanitarnego.
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3. Zapobieganie oraz zwalczanie zakazen i choréb zakaznych u ludzi

3.1.  Choroby zakaine objete przez Swiatowg Organizacje Zdrowia programami
eradykacji i eliminacji (odra, roZyczka, poliomyelitis)

W  przypadku choréb =zakaznych, ktére wystepuja jedynie u czlowieka
1 przeciwko ktorym dostepne sg szczepionki o wysokim stopniu skutecznosci, mozliwe
jest osiaggnigcie celu jakim jest eliminacja choroby na danym obszarze (rozumiana jako
brak zakazen na terenie kraju przy mozliwych zawleczeniach z zagranicy), a nastepnie
eradykacja choroby tzn. calkowite wyeliminowanie na $§wiecie. Obecnie Polska
uczestniczy w koordynowanych przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO)
globalnych programach eliminacji i eradykacji odry i rozyczki oraz poliomyelitis
(nagminnego porazenia dziecigcego).

3.1.1. Odra

Odra jest ostrag chorobg wirusowg przebiegajaca z goraczky, kaszlem,
zapaleniem spojowek oraz wysypka. Najczestszym powiklaniem jej przebiegu jest
zapalenie ptuc oraz zapalenie ucha srodkowego. Zachorowania w wigkszosci dotycza
0sOb podrézujacych poza granice kraju. Zachorowania o charakterze i rozmiarach
ognisk epidemicznych moga wystapi¢ jedynie wsrod spolecznosci lokalnych lub
srodowisku szkolnym, w ktorym stopien uodpornienia dzieci i dorostych jest nie
wystarczajacy dla uzyskania tzw. odpornosci zbiorowej (95%). Stosowanie szczepien
ochronnych ma zasadnicze znaczenie w zapobieganiu zachorowaniom na odr¢ i ze
wzgledu na wysoka zakazno$¢ choroby 1 droge szerzenia si¢ (droga powietrzna) oraz
brak leczenia przyczynowego nie moze by¢ zastapione innymi $rodkami. W roku 2024
liczba przypadkéw odry w Polsce wyniosta 279. W 2024 r. na terenie miasta Biata
Podlaska nie odnotowano zachorowan na odre.

Wykres 5. Odra — zapadalno$¢ na 100 000 tys. mieszkancow w Polsce i w mie$cie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024.
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3.1.2. Rozyczka

Roézyczka cechuje sie tagodnym przebiegiem, jednak zapobieganie tej chorobie
jest niezwykle istotne ze wzgledu na wystgpowanie zespotu wad wrodzonych (zespot
r6zyczki wrodzonej) u dzieci urodzonych przez kobiety, ktoére ulegly zakazeniu
w trakcie trwania cigzy. Po okresie wystgpienia wzrostu zachorowan na rézyczke
wywolanych epidemig wyréwnawcza gtéwnie wsrod mtodych mezczyzn (ostatnia miata
miejsce w 2013 r.), ktorzy nie byli objeci obowigzkowymi szczepieniami w latach
90. XX wieku, w kolejnych latach obserwowano spadek liczby zachorowan. W 2024
roku na terenie Polski odnotowano 192 przypadki zachorowan.

Na terenie miasta Biata Podlaska ostatnie przypadki zachorowan na podstawie
objawow klinicznych odnotowano w 2015r. (3 zachorowania). W przypadku
zgloszenia przez lekarza podejrzenia lub rozpoznania rézyczki, pobierany jest materiat
do badan laboratoryjnych, ktéry nastegpnie transportowany jest do Narodowego
Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Instytutu Badawczego, gdzie
wykonywane sa badania majace na celu potwierdzenie lub wykluczenie zachorowania.
Niepokojacy jest fakt wzrostu liczby 0s6b odmawiajacych szczepien dzieci, pomimo
tego, ze to szczepienia stanowia najlepszy dostepny $rodek zapobiegajacych
zachorowaniom.

Wykres 6. Rozyczka - zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancow w Polsce i w powiecie bialskim
w latach 2019 - 2024
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3.1.3. Poliomyelitis (ostre nagminne porazenie dzieciece)

Polska, jak i caty Region Europejski, jest oficjalnie wolna od poliomyelitis od
2002 r. Ostatni przypadek tej choroby spowodowany dzikim wirusem polio odnotowano
w Polsce w 1984 r. Mimo to grozba ponownego wprowadzenia dzikiego wirusa polio
do kraju pozostaje realna, az do momentu wyeradykowania tej choroby na §wiecie.
W tym celu konieczne jest miedzy innymi utrzymywanie wysokiego poziomu
zaszczepienia oraz state monitorowanie przypadkow ostrych porazen wiotkich, ktore sg
poddawane diagnostyce wirusologicznej dla celow nadzoru epidemiologicznego, w celu
wykluczenia wirusa polio, jak 1 potwierdzenia przyczyny ich wystapienia.
Aby przerwaé transmisj¢ dzikiego wirusa polio nalezy zaszczepi¢ pelnym cyklem
podstawowym co najmniej 95% dzieci w drugim roku zycia. Wedlug WHO do czasu
calkowitej eradykacji poliomyelitis na $wiecie, osoby wyjezdzajace na tereny
endemicznego wystepowania poliomyelitis (Afganistan, Demokratyczna Republika
Kongo, Pakistan) powinny posiada¢ kompletne szczepienie (uodpornienie) przeciwko
tej chorobie.

3.2. Grutlica

Gruzlica jest chorobg zakazng wywotang przez bakterie — pratki gruzlicy
z grupy Mycobacterium tuberculosis complex. Zakazenie zwykle rozprzestrzenia si¢
droga oddechowa. Najczestsza postacig gruzlicy jest gruzlica pluc. Zarazliwa jest
jedynie gruzlica ptuc w okresie pratkowania. Pierwszy, trwajacy najczesciej miesiac,
okres leczenia, prowadzi si¢ w warunkach izolacji szpitalnej pacjenta. Choroba ta moze
ulec aktywacji po wielu latach od zakazenia pierwotnego, jak rowniez reaktywacji wiele
lat po przebytym leczeniu. Wspotczesna sytuacja epidemiologiczna gruzlicy jest
w znacznej mierze poktosiem sytuacji epidemiologicznej sprzed wielu dziesigcioleci.

GruZzlica jest objeta przez WHO celem eliminacyjnym, jakim jest osiggniecie do
roku 2050 liczby zachorowan nie przekraczajacej 1 przypadku na 1 000 000
mieszkancow. Zapadalno$§¢ na gruzlice w Polsce jest wcigz wyzsza niz $rednia
w krajach Unii Europejskiej (wspotczynnik 7,3 na 100 000 ludnosci w 2020 roku).

Swoista metoda zapobiegania gruzlicy jest stosowanie od 80 lat szczepienia
przeciwko gruzlicy, ktdre zapobiega wystapieniu u niemowlat cigzkich i $miertelnych
postaci klinicznych gruzlicy takich jak gruzlicze zapalenie opon moézgowo -
rdzeniowych oraz gruzlica rozsiana (prosowka). Szczepienia te wykonywane sg zgodnie
ze Schematem Szczepien Ochronnych. Przepisy o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen 1 chorob zakaznych u ludzi naktadaja na osoby chore na gruzlice obowigzek
leczenia gruzlicy oraz przewiduja obowigzek leczenia szpitalnego osob chorych na
gruzlice w okresie wydalania pratkow gruzliczych (pratkowania) lub z uzasadnionym
podejrzeniem o pratkowanie. Leczenie osob chorych na gruzlice jest bezptatne dla
wszystkich 0sob przebywajacych w Polsce (takze dla cudzoziemcow), bez wzgledu na
stan ich ubezpieczenia.

W 2024 roku w Bialej Podlaskiej gruzlice stwierdzono u 5 oséb (4 megzczyzn
i 1 kobiety) w wieku od 24 do 67 lat. Nadzorem epidemiologicznym objeto osoby
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Z najblizszego otoczenia 0s6b chorych. Do lekarzy POZ przekazano informacje
0 osobach, ktore winny by¢ poddane badaniom profilaktycznym i1 ewentualnemu
leczeniu swoistemu.

3.3.  Grypaizachorowania grypopodobne

Grypa jest ostra chorobg zakazng, wywotywang przez wirusy grypy. Przyczyna
corocznych, sezonowych wzrostow zachorowan na grype w okresie jesienno —
zimowym s3 wirusy grypy typu A i B. Zachorowania moga przybieraé postaé
sezonowa, epidemiczng lub pandemiczng. Grypa powoduje zachorowania w kazdej
grupie wiekowej. WHO szacuje, Zze rocznie zachorowania dotyczy¢ moga 5 — 10 %
dorostych i 20 — 30% dzieci. Do zakazenia dochodzi droga kropelkowa lub przez
kontakt ze skazong powierzchnia. W 2024 r. na terenie kraju odnotowano 5 886
zachorowan.

W 2024 roku na terenie nadzorowanym odnotowano 281 potwierdzonych
przypadkow grypy. Wykazano 225 przypadkow grypy potwierdzonej wynikiem
szybkiego testu antygenowego. Hospitalizacji wymagato 68 0sob.

Szczepienie jest najskuteczniejszym sposobem zapobiegania zachorowaniom na
grype, mimo to w Polsce tylko niewielka liczba 0s6b szczepi si¢ p/grypie.

3.4.  Choroby przenoszone drogq krwi. Wirusowe zapalenie watroby typu B i C
3.4.1. Wirusowe zapalenie watroby typu C (WZW C)

WHO szacuje, ze na calym $wiecie 71 milionéw ludzi choruje na przewlekte
zapalenie watroby typu C. U znacznej liczby osob przewlekle zakazonych rozwija sig¢
marskos$¢ lub rak watroby, a okoto 399 000 ludzi umiera kazdego roku z tego powodu.
Leki przeciwwirusowe mogg wyleczy¢ obecnie ponad 95% 0s6b z zakazeniem wirusem
zapalenia watroby typu C, zmniejszajac tym samym ryzyko zgonu z powodu raka
watroby 1 marskos$ci watroby. Wirusowe zapalenie watroby typu C (WZW typu C)
okreslane rowniez jako zakazenie wirusem HCV (ang. Hepatitis C virus), moze by¢
wywotane poprzez kontakt z zakazong krwia, lub kontakt z przedmiotami, ktore byty
nig zanieczyszczone. Aby mogto doj$¢ do zakazenia musi doj$¢ do przerwania cigglosci
tkanek, co ma miejsce przy wykonywaniu:

e procedur medycznych (np. iniekcje, pobranie krwi, zabiegi stomatologiczne),

e zabiegéw medycyny estetycznej (np. usuwanie zmarszczek),

e tatuazy,

e zabiegdw kosmetycznych (np. manicure),

e poprzez uzywanie wspolnych z osoba chorg przedmiotow np. cazkéw do

paznokci, maszynek do golenia.

W Polsce wedtug Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego
Instytutu  Badawczego zgodnie z wynikami badania epidemiologicznego
przeprowadzonego w latach 2012 — 2016, p/ciata anty — HCV wystepuja u ok. 1%
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populacji, a liczba 0sob aktywnie zakazonych (obecnos¢ we krwi HCV — RNA) wynosi
okoto 200 000. W 2024 r. nastgpit spadek liczby przypadkow i zapadalno$ci na
wirusowe zapalenie watroby typu C w mie$cie Biata Podlaska. Odnotowano
14 przypadkow. Stan 5 o0sob chorych wymagal hospitalizacji. Zapadalno$¢ wyniosta
25,71 na 100 000 mieszkancow. Zachorowato 13 mezczyzn 1 1 kobieta w wieku od 35
do 66 lat.

Brak szczepionki przeciwko HCV sprawia, ze zmniejszenie liczby zachorowan
mozna osiggnaé poprzez: poprawe warunkow higieniczno — sanitarnych udzielanych
ustug medycznych i kosmetycznych, w tym w zakresie postepowania ze sprzgtem
wielorazowego uzytku oraz dzialania profilaktyczno — edukacyjne, ktérych celem jest
wyksztatcenie zachowan, ktére pozwolg unikna¢ zakazenia nie tylko HCV, ale tez HBV
czy HIV.

Wykres 7. WZW C - zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancow w Polsce i miescie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024
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3.4.2. Wirusowe zapalenie watroby typu B (WZW B)

Do zakazenia HBV (ang. Hepatitis B virus) dochodzi poprzez: kontakt
z zakazong krwia, kontakty seksualne z zakazonymi, uzywanie niejalowego sprzetu
medycznego (igly i narzedzia chirurgiczne) lub sprzetu kosmetycznego, ktory jest
skazony krwia osoby zakazonej. Do zakazenia dziecka moze tez dojs¢ w czasie porodu
jezeli matka byla wczesniej zakazona. Wirus HBV jest 100 razy bardziej zakazny niz
wirus HIV.

W analizowanym okresie 2024 roku odnotowano wzrost zachorowan na WZW
typu B. Zachorowata 4 mezczyzn 1 1 kobieta w wieku od 23 do 36 lat. Stan osob
zakazonych nie wymagatl hospitalizacji. Wspolczynnik zapadalnosci wyniost 9,18 na
100 000 mieszkancow.

Szczepienie jest najlepszym sposobem zapobiegania zachorowaniom na
WZW typu B. Podanie szczepionki pobudza produkcj¢ swoistych przeciwciat, ktore
chronig przed zakazeniem HBV.
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Wykres 8. WZW B - zapadalno$é na 100 000 mieszkancéw w Polsce i miescie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024
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3.5.  Choroby przenoszone drogq pokarmowgq

Do choréb przenoszonych droga pokarmowa zalicza si¢ zaré6wno choroby
odzwierzgce przenoszone poprzez zywno$¢, ktore sa najpowszechniejsza przyczyna
zakazen w tej grupie schorzen, jak réwniez choroby, ktore wystepuja wytacznie
u czlowieka, takie jak zakazenia rotawirusowe, norowirusowe, a takze wirusowe
zapalenie watroby typu A (WZW typu A). Zrédlem ognisk zbiorowych zatrué i zakazen
pokarmowych sg min. skazone mleko i inne produkty nabiatowe, gotowe dania/positki,
jaja oraz produkty je zawierajace, mi¢so wieprzowe i drobiowe, owoce morza oraz
zywno$¢ pochodzenia roslinnego.

3.5.1. Bakteryjne zakazenia pokarmowe

W Polsce wsrod przyczyn zatru¢ pokarmowych nadal najczeséciej pojawia sig
zakazenie wywotane pateczkami Salmonella. Gtownym powodem wystepowania
chorobotworczych paleczek w spozywanej zywnosci jest nie zachowanie zasad higieny
przy przygotowaniu positku, nieprawidlowa obrobka termiczna przygotowywanych
potraw 1 niewtasciwe warunki przechowywania zywno$ci. W analizowanym okresie na
terenie kraju wykazano 9 247 zachorowan wywolanych pateczkami Salmonella.
Na nadzorowanym terenie w 2024 roku odnotowano 21 przypadkéw zachorowan
salmonelozy. Odnotowano 21 przypadkéw zatru¢ pokarmowych u 12 kobiet
19 mezczyzn w wieku od 1 do 73 lat. Zapadalno$¢ na 100 tys. mieszkancow wyniosta
38,57. Na nadzorowanym terenie odnotowano spadek liczby ognisk pokarmowych.
Na terenie nadzorowanym wykazano 1 ognisko wywotane przez bakterie Salmonella.
W ognisku nadzorem objeto 5 0sdb, zachorowanie potwierdzono u 3 oséb.
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Wykres 9. Salmoneloza — zapadalno$é na 100 000 mieszkancéw w Polsce i mieScie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024
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W okresie sprawozdawczym odnotowano 36 przypadkow bakteryjnych zatru¢
pokarmowych wywotanych przez Clostridioides difficile. Zachorowato 19 kobiet
w wieku od 28 do 91 lat oraz 17 me¢zczyzn w wieku od 20 do 73 lat. 36 os6b wymagato
hospitalizacji.

Odnotowano 12 przypadkow bakteryjnych zakazen jelitowych wywotanych
Campylobacter, zachorowato 4 me¢zczyzn w wieku od 1 roku zycia do 72 lat oraz 4
kobiety w wieku od 3 do 78 lat. 10 os6b wymagato hospitalizacji.

Odnotowano 1 przypadek zakazenia wywotanego Yersinia enterocolitica,
zachorowaty 2 kobiety w wieku 251 61 lat. 1 osoba chora wymagala hospitalizacji.

W 2024 roku nastapit wzrost liczby przypadkow zakazen jelitowych.
Zapadalnos¢ wyniosta 104,68 na 100 000 mieszkancow.

Wykres 10. Inne bakteryjne zakazenia jelitowe - zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancéw w Polsce
i miescie Biala Podlaska w latach 2019 — 2024
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3.5.2. Wirusowe zakazenia pokarmowe

Biegunki i zatrucia pokarmowe nadal sg istotng przyczyng chorobotworczosci
u dzieci do lat 2. W wigkszos$ci przypadkdéw majg one etiologi¢ wirusowa, najczesciej
wywolujg je rotawirusy. Na terenie kraju w okresie sprawozdawczym odnotowano
41 698 =zakazen jelitowych wywotanych wirusami, w tym 13 865 przypadkow
0 etiologii rotawirusowej. Na nadzorowanym terenie odnotowano spadek liczby
przypadkéw wirusowych zakazen jelitowych. Odnotowano tacznie 82 przypadki
zachorowan. 46 przypadkéw zostalo wywolane przez rotawirusy, zachorowalo 27
me¢zezyzn 1 19 kobiet w wieku od 1 roku zycia do 65 lat. U 9 oséb chorobe wywotaty
norowirusy. Zachorowato 5 kobiet i 4 megzczyzn. Wystapity 23 zachorowania wywotlane
przez adenowirusy, zachorowato 11 me¢zczyzn 1 12 kobiet w wieku od 0 do 67 lat.
Pozostate 4 przypadki zostaly wywotane wirusem nieokre§lonym. Zachorowato
3 kobiety 1 1 megzczyzna w wieku od 22 roku do 31 lat. Stan 67 os6b wymagat
hospitalizacji. Zapadalno$¢ wyniosta 150,59 na 100 000 mieszkancow.

Wykres 11. Wirusowe zakazenia jelitowe — procent zakazen poszczegélnymi wirusami
U mieszkancéw miasta Biala Podlaska w 2024 r.
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3.5.3. Wirusowe zapalenie watroby typu A (WZW A)

Wirusowe zapalenie watroby typu A potocznie nazywane ,zolttaczka
pokarmowg” szerzy si¢ glownie przez brudne rece oraz droga kontaktow seksualnych.
Do zakazenia moze doj$¢ podczas: spozycia zakazonej zywnos$ci lub wody, a takze
podczas mycia rgk w skazonej wodzie. WZW typu A do niedawna wystepowalo
w Polsce sporadycznie. Wiekszo$¢ os6b dorostych nie zetkneta si¢ z wirusem 1 co za
tym idzie nie wyksztatcita odpornosci przeciwko temu wirusowi. Biorgc to pod uwage,
nalezy stwierdzi¢, ze w przypadku pojawienia si¢ wirusa w populacji, bedzie on si¢
fatwo rozprzestrzenial. W 2017 r. wystgpilo na terenie kraju ognisko epidemiczne
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wywolane WZW typu A. W 2024 r. w Polsce odnotowano 316 przypadkow tej choroby.
Natomiast na ternie miasta Biata Podlaska nie odnotowano przypadkéw WZW typu A.

Wykres 12. WZW A - zapadalno$é na 100 000 mieszkancéw w Polsce i mieScie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024
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Skutecznym sposobem zapobiegania zakazeniom zotagdkowo — jelitowym jest
utrzymywanie wysokiego standardu higienicznego podczas przygotowywania
1 spozywania positkow tj. czgste mycie rak, unikanie spozywania surowego migsa
1 skorupiakow, unikanie picia nieprzegotowanej wody 1 nie spozywanie zZywnoSci
niewiadomego pochodzenia. Dostgpna jest rowniez szczepionka p/WZW typu A
I rotawirusom.

3.6.  Choroby odzwierzece

Nadzor nad tymi przypadkami polega na wspotpracy migdzy organami Inspekcji
Sanitarnej 1 Inspekcji Weterynaryjnej. Obie stuzby realizujg te zadania w ramach
swoich kompetencji okreslonych w przepisach prawa, w oparciu o zalecenia i wytyczne
organizacji mi¢dzynarodowych takich jak WHO, Organizacja Narodow Zjednoczonych
do spraw Wyzywienia i Rolnictwa (FAO), Swiatowa Organizacja Zdrowia Zwierzat
(OIE) oraz instytucji europejskich takich jak Europejskie Centrum ds. Zapobiegania
i Kontroli Choréb (ECDC), Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywnosci (EFSA),
powotlanych w celu zapewnienia skutecznego systemu monitorowania i powiadamiania
0 wystgpieniu zagrozenia dla zdrowia ludzkiego w zwigzku z obecno$cig
niebezpiecznych czynnikow chorobotworczych, takze odzwierzecych, pochodzacych
bezposrednio od zwierzat jak i produktow pochodzenia zwierzgcego.

3.6.1. Borelioza

Borelioza z Lyme jest chorobg zakazng, wywotang przez bakterie — Borrelia
burgdorferi. Jest to najczeSciej wystepujagca choroba przenoszona przez kleszcze
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w Polsce 1 Europie. W Polsce w 2024 r. odnotowano 29 347 przypadkéw zachorowan
na boreliozg. Na nadzorowanym terenie odnotowano 65 przypadkow boreliozy,
zachorowato 39 kobiet w wieku od 2 do 78 lat oraz 26 me¢zczyzn w wieku od 6 do 75
roku zycia.

Hospitalizacji wymagatly 4 osoby chore. Sposrod wszystkich zachorowan 2 przypadki
dotyczyly neuroboreliozy. Zapadalnos¢ w przeliczeniu na 100 000 mieszkancow
wyniosta 119,37.

Dotychczasowy wzrost liczby zachorowan zwigzany byl ze zwigkszong
popularnoscig aktywnych form wypoczynku, co sprzyja kontaktom z wektorami
przenoszacymi boreliozg, wzrostem liczby kleszczy oraz wydluzeniem ich okresu
aktywno$ci spowodowanym zmianami klimatycznymi. Ponadto w ostatnim czasie
zwigkszyla si¢ rowniez dostgpno$¢ badan laboratoryjnych potwierdzajacych lub
wykluczajacych zachorowanie. Wobec braku dostepnej szczepionki przeciwko
boreliozie podstawg jej profilaktyki jest stale upowszechnianie wiedzy na temat tej
choroby oraz edukacja spoteczenstwa w zakresie stosowania $rodkdw ochronnych
(noszenie wlasciwej odziezy 1 obuwia, stosowanie repelentdow podczas pobytu w lesie)
oraz wlasciwego postepowania w przypadku uktucia przez kleszcza.

Wykres 13. Borelioza - zapadalno$é na 100 000 mieszkanncéw w Polsce i miescie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024.
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3.6.2. Stycznos$¢ i narazenie na wscieklizne oraz potrzeba szczepien

Wicieklizna to wirusowa, $miertelna choroba ukladu nerwowego przenoszona
przez ssaki. Wirus wscieklizny przenoszony jest ze $ling chorego zwierzecia poprzez
ugryzienie albo oslinienie uszkodzonej skory lub bton §luzowych cztowieka. W 2024 r.
w Polsce odnotowano 11 128 przypadkow stycznosci i1 narazenia na wscieklizne oraz
potrzeby szczepien.
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Na nadzorowanym terenie w okresie sprawozdawczym odnotowano wzrost
przypadkéw styczno$ci i narazenia na wscieklizng. Odnotowano 5 przypadkow
pogryzien u kobiet i 4 u mezczyzn w wieku od 27 do 77 roku zycia.

Nadzor nad tymi przypadkami polega na wspoOtpracy z organami Inspekcji
Weterynaryjnej 1 objeciu nadzorem oséb ze styczno$ci z takim zwierzgciem oraz na
zapewnieniu preparatow szczepionkowych w ramach postepowania poekspozycyjnego.

3.7.  Choroby inwazyjne

Szczepy Streptococcus pneumoniae sa przyczyna 3,5 mln zgonow rocznie
w skali §wiata. Pneumokoki wywoluja zakazenia inwazyjne takie jak: zapalenie ptuc,
sepsa, zapalenie opon mozgowo — rdzeniowych oraz zakazenia nieinwazyjne
np. zapalenie ucha srodkowego, zatok i zapalenie spojowek. Na nadzorowanym terenie
odnotowano 3 przypadki posocznicy wywotanej przez S.pneumoniae. Posocznica
wystapita u rocznej dziewczynki 1 69 letniej kobiety oraz mezczyzny w wieku 73 lat.
Wszystkie przypadki wymagaly hospitalizacji.

Odnotowano 3 przypadki wirusowego zapalenia opon mozgowych.
Zachorowato 2 mezczyzn w wieku 10 i 65 lat oraz kobieta w wieku 63 lat. Stan
wszystkich chorych wymagat hospitalizacji.

Na nadzorowanym terenie zarejestrowano 4 przypadki zapalenia opon
moézgowych innych 1 nieokreslonych. Zachorowato 2 kobiety i 2 me¢zczyzn w wieku od
32 do 64 lat. Stan chorych wymagat hospitalizacji.

Odnotowano 2 przypadki bakteryjnego zapalenia opon mézgowych i/lub mozgu.
Zachorowaty 2 kobiety w wieku 37 1 56 lat, ktorych stan wymagal hospitalizacji.

Odnotowano 4 przypadki kleszczowego zapalenia mozgu. Zachorowato
4 mezczyzn w wieku od 19 do 65 lat. Stan wszystkich chorych wymagal hospitalizacji.

Odnotowano 5 przypadkéw choroby wywotanej przez Streptococcus pyogenes.
Odnotowano 4 przypadki r6zy. Zachorowaly 3 kobiety i 1 mezczyzna w wieku od
69 do 87 lat. Stan 3 pacjentow wymagal leczenia szpitalnego. Odnotowano jeden
przypadek innej okreslonej i nieokre$lonej choroby wywotanej przez Streptococcus
pyogenes u 83 - letniej kobiety, ktora byta hospitalizowana.

3.8.  Choroby przenoszone drogq plciowq

3.8.1. Kila

Kita jest chorobg ogdlnoustrojowa, ktorag mozna si¢ zarazi¢ droga kontaktow
seksualnych. Zakazenie moze by¢ tez przeniesione z matki na dziecko tzw. kita
wrodzona. W analizowanym okresie w Polsce odnotowano 3 028 przypadki kily.
Na terenie nadzorowanym odnotowano 6 przypadkéw innej postaci kily 1 kity
nieokreslonej niewymagajacych hospitalizacji, zapadalno$¢ wyniosta 11,02 na 100 000
mieszkancow.
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3.8.2. HIV (ludzki wirus niedoboru odpornosci) i AIDS (zespo6l nabytego
uposledzenia odpornosci)

Na sSwiecie zyje 36,7 mln ludzi z HIV/AIDS, w 2016 r. zakazenie HIV
rozpoznano u 1,8 mln ludzi, leczenie antyretrowirusowe otrzymywato 19,5 mln os6b
z HIV/AIDS, rok wcze$niej — 17,1 mln, od 2005 r. liczba zgonoéw na AIDS ulegta
zmniejszeniu 0 48%, mimo to w 2016 r. 1 mln ludzi zmarto z powodu HIV/AIDS.
Kontakty seksualne to obecnie gtéwna droga zakazen w Polsce. W Polsce w 2024 r.
wykazano 183 przypadki zachorowan na AIDS. Na terenie miasta nie odnotowano
nowych przypadkéw HIV 1 AIDS.

3.9.  Ospa wietrzna

Ospa wietrzna jest ostra chorobg zakazng wywotang przez wirus ospy wietrznej.
Jest jedna z najbardziej zaraZzliwych choroéb zakaZnych. Najczestszym zrodlem
zakazenia jest bezposredni kontakt z chorym lub droga kropelkowa. Zakazenie szerzy
si¢ takze przez kontakt z przedmiotami zanieczyszczonymi wydzielinami z drog
oddechowych chorej osoby.

W Polsce w 2024 r. odnotowano 153 640 przypadkéw ospy wietrznej.
W przypadku zachorowan na ospg¢ wietrzng zarejestrowano wzrost liczby zachorowan
w stosunku do 2023 roku. Zachorowania te dotyczyly gitownie dzieci w wieku
przedszkolnym i szkolnym. Zachorowalo 158 mezczyzn 1 183 kobiet. W przypadku
2 0s6b byla konieczna hospitalizacja.

Wykres 14. Ospa wietrzna - zapadalno$é na 100 000 mieszkancéw w Polsce i miescie Biala
Podlaska w latach 2019 — 2024
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3.10. Krztusiec

Krztusiec jest ostrg zakazng chorobg uktadu oddechowego wywotywang przez
bakterie, tzw. pateczki krztusca. Do zakazenia dochodzi droga kropelkowa,
a w przypadku kontaktu z osoba chorg zakazeniu ulega do 90 % o0sob
nieuodpornionych. Na terenie Polski w 2024 r. odnotowano 32 430 przypadkow
zachorowan wywolanych pateczkami krztusca. Na terenie miasta odnotowano
34 przypadki krztusca, zachorowato 20 kobiet w wieku od 0 do 70 lat oraz 14 me¢zczyzn
w wieku od 0 do 61 lat. Stan 5 chor6b wymagat hospitalizacji.

Cykl obowigzkowych szczepien p/krztuscowi rozpoczyna si¢ w 2 miesigcu zycia
dziecka. Najistotniejszym czynnikiem sprzyjajacym szerzeniu si¢ krztu§ca w populacji
jest wystepowanie zjawiska naturalnego zanikania odpornosci na t¢ chorobe, zar6wno
w przypadku oséb szczepionych i tych ktorzy przechorowali krztusiec. Od
15 pazdziernika 2024 roku, kobiety w cigzy moga bezptatnie zaszczepi€ si¢ przeciw
krztuscowi w przychodniach podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). Gléwnym celem
szczepienia jest ochrona noworodkow i niemowlat w pierwszych miesigcach Zycia
przed zachorowaniem 1 hospitalizacja z powodu krztusca. Szacuje sig,
ze odpornos¢ po przechorowaniu lub szczepieniu utrzymuje si¢ od 5 do 7 lat.

Wykres 15. Krztusiec - zapadalnos$¢ na 100 000 mieszkancow w Polsce i miescie Biala Podlaska
w latach 2019 — 2024
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3.11. COVID-19

COVID-19 jest ostra chorobg zakazng wywotang przez wirusa SARS-CoV-2.
Po raz pierwszy zostala rozpoznana w mieScie Wuhan w prowincji Hube w Chinach
w 2019 roku. Choroba szybko zaczgta si¢ rozprzestrzenia¢ na wszystkie kontynenty,
11 marca 2020 roku Swiatowa Organizacja Zdrowia oglosila pandemie. Pierwszy
przypadek zakazenia SARS-CoV-2 w Polsce zostal potwierdzony 4 marca 2020 roku.

26



W 2024 roku odnotowano spadek liczby zachorowan 1 zapadalnosci
w poroéwnaniu do 2023 roku. Odnotowano 668 przypadkéw potwierdzonych zakazen
SARS-CoV-2 oraz 51 przypadkow mozliwych. Zapadalno$¢ wyniosta 1320,40 na
100 000 mieszkancow. Hospitalizacji wymagato 59 oso6b. Odnotowano 4 zgony
spowodowane wirusem SARS-CoV-2, wspotczynnik $miertelnosci wyniost 0,006. Na
nadzorowanym terenie wystapity 3 ogniska spowodowane zakazeniem wirusem SARS-
CoV-2.

Wykres 16. Covid-19 - zapadalno$é na 100 000 mieszkancéw w Polsce i mie$cie Biala Podlaska
w latach 2020 — 2024

COoVvID-19

000
8000
FO00
S000
S000
4000
3000
2000
1000 . .

8]

2020 2021 2022 2023 2024
m Biata Podlaska Polska

Wykres 17. COVID-19 — $miertelno$é w Polsce i mieScie Biala Podlaska w latach 2020 — 2024
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Szczepienie przeciw koronawirusowi to najskuteczniejsza bron w walce
z ciezkim przebiegiem choroby oraz §miercig. Podanie szczepionki pobudza produkcje
swoistych przeciwciatl, ktore chronig przed zakazeniem wirusem SARS-CoV-2.
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Szczepienie przeciwko COVID-19 rekomendowane sg dla os6b od 5 roku zycia.
Nie wszystkie szczepionki zapewniaja odporno$¢ na cate zycie. W przypadku
niektorych szczepien nabyta odporno$¢ maleje z czasem. To zjawisko tzw. stabnacej
odpornosci, znane na dlugo przed pandemig koronawirusa. Dlatego powtarzanie
niektorych szczepien to dziatanie konieczne, normalne i1 bezpieczne.

3.12. Podsumowanie sytuacji epidemiologicznej na terenie miasta Biala Podlaska

Ogdlna liczba choréb zakaznych zarejestrowanych na nadzorowanym terenie
wyniosta 1791 przypadkow. Nadzor epidemiologiczny jest konieczny z racji znaczenia
klinicznego i potencjatu epidemicznego zglaszanych chorob zakaznych. Wsrdd choréb
podlegajacych zglaszaniu nie odnotowano zachorowan na: WZW A, AIDS, inne
wirusowe zapalenie mozgu, choroby wywotanej przez Haemophilus ifluenzae, inne
bakteryjne zatrucia pokarmowe, chorob¢ meningokowg inwazyjna, rozyczke, jersinioze
pozajelitowa, rzezaczke, tezec, odre, krztusiec, bablowice, wtosnicg, innych chordb
przenoszonych drogg plciowg wywotanych przez Chlamydig.

Tabela 1. Wystepowanie chorob zakaznych w miescie Biala Podlaska — miasto na prawach powiatu
w 2023 i 2024 roku

Biala Podlaska miasto na prawach powiatu
Jednostka chorobowa Razem I pétrocze II poétrocze Razem
2023 2024 2024 2024
Wirusowe zapalenie 3 5 3 5
watroby typu B
Wirusowe zapalenie 20 5 3 14
watroby typu C
Wirusowe zapalenie 0 0 0 0
watroby typu A
AIDS - zesp6t nabytego
uposledzenia odpornosci 0 0 0 0
Nowo wykryte zakazenia
"y 0 0 0 0
Bakteryjne zapalenie opon
mozgowo-rdzeniowych i/lub 0 2 0 2
mozgu
Zapalenie mézgu inne i
nieokreslone 0 0 0 0
Choroba wywotana przez
Haemophilus influenzae 0 1 0 1
inwazyjna
Chorobg menm_gokokowa 0 0 0 0
inwazyjna
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Biala Podlaska miasto na prawach powiatu

Jednostka chorobowa Razem I polrocze II potrocze Razem
2023 2024 2024 2024
Wirusowg zapalenie opon 5 1 2 3
mozgowych
Zapa.leme. opon m?zgowych 1 1 3 4
inne 1 nieokreslone
Inne erusqwe zapalenie 0 0 0 0
mozgu
Kleszczovye zapalenie 6 3 1 4
mozgu
Choroba Wywolan’a przez S. 12 9 3 5
pyogenes (ogotem)
Choroba wywotana przez
Streptococcus pneumoniae 3 2 1 3
(ogotem)
Jersinioza pozajelitowa 0 0 0 0
Goraczka denga 0 0 1 1
Listerioza 1 0 0 0
Kita 1 0 6 6
Rzezgczka 0 0 0 0
Borelioza 81 26 39 65
Giardioza 1 1 1 2
Salm(?neloza 45 12 9 1
(ogdlem)
Biegunki i zap. zot.-jelitowe
BNO (? prawdopodobnym 114 20 57 122
zakaznym pochodzeniu
(ogodlem)
Biegunki i zap. zot.-jelitowe
BNO (? prawdopodobnym 31 20 1 34
zakaznym pochodzeniu
u dzieci do lat 2
Inne bakteryjne zakazenia
jelitowe 44 33 24 57
(ogdlem)
Ir?ne? bakteryjn_e z_akazema 1 3 0 3
jelitowe u dzieci do I. 2
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Biala Podlaska miasto na prawach powiatu

Jednostka chorobowa Razem I polrocze II potrocze Razem
2023 2024 2024 2024
Inne bakteryjne z?truma 0 0 0 0
pokarmowe (ogdétem)
Inne bakteryjnfe z:_ﬂruma 0 0 0 0
pokarmowe u dzieci do lat 2
WII‘I.JSOWC zak’azema 59 53 29 82
jelitowe (ogotem)
Wirusowe zakazenia
- . 1 7 12
jelitowe u dzieci do I. 2 3 S
Rozyczka 0 0 0 0
Tezec (ogolem) 0 0 0 0
Odra 0 0 0 0
Ospa wietrzna 172 235 106 341
Plonica 80 17 25 42
Krztusiec 2 20 14 34
Swinka 2 0 1 1
Bablowica 1 1 0 1
Witosénica 0 0 0 0
Grypai zachorow?nla 53 53 3 56
grypopodobne (ogotem)
Grypa i zachorowania
grypopodobne u dzieci do 29 17 2 19
14 r.z.
Grypa potwierdzona
wynikiem szybkiego testu 50 197 28 225
antygenowego
Stycznos,c '1 na'razeme na 19 3 6 9
wécieklizne
Gruzlica (ogotem) 11 1 4 5
Gruzlica u dzieci do 14 r.z. 0 0 0 0
Zakazenie SARS-Co-V-2 876 106 562 668

(COVID-19)
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Biala Podlaska miasto na prawach powiatu
Jednostka chorobowa Razem I polrocze II potrocze Razem
2023 2024 2024 2024
Zakazenie SARS-Co-V-2
(COVID-19) — przypadki 107 13 38 51
mozliwe
Zakazenie wirusem RSV 29 56 0 56
Mikobakteriozy 0 1 0 1
Legioneloza 0 1 0 1
erusowe.zapale’nle 0 1 0 1
watroby - nieokreslone
Inne choroby przenoszone
droga plciowa wywotane 0 0 0 0
przez Chlamydie
Razem 1791 920 969 1889

Zarejestrowano spadek liczby zachorowan na:
— wirusowe zapalenie watroby typu C,
— wirusowe zapalenia opon mozgowych,
— kleszczowe zapalenie mézgu,
— choroby wywotane przez S. pyogenes,
— listeriozg,
— borelioze,
— salmonelozg,
— inne bakteryjne zatrucia pokarmowe,
— plonicg,
— Swinke,
— gruzlice,
— COVID-19.

Odnotowano wzrost liczby zachorowan na:
— wirusowe zapalenie watroby typu B,
— wirusowe zapalenie opon mozgowych,
— wirusowe zapalenie watroby nieokres$lone,
— bakteryjne zapalenie opon moézgowo-rdzenioych i/lub mézgu,
— chorobe wywotang przez Haemophilus influenzae,
— zapalenie opon mézgowych inne i nieokreslone,
— gorgczke denga,
— kile,
— gardioze,
— biegunki 1 zapalenia zoladkowe-jelitowe o prawdopodobnie zakaZnym
pochodzeniu,
— 1inne bakteryjne zakazenia jelitowe,
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— wirusowe zakazenia jelitowe,

— osp¢ wietrzna,
— krztusiec,

- 8rype,

— zakazenia wywotane RSV,

— mikobakteriozg,
— legionelozg.

Tabela 2. Zapadalno$¢ na wybrane jednostki chorobowe na 100 000 w 2023 i 2024 .

Biala Podlaska miasto na prawach powiatu

Jednostka chorobowa Liczba Liczba
rzvoadké Zapadalnos$é rzvpadké Zapadalno$¢
przypaciow 2023 przypacrow 2024
2023 2024
Wir leni
Irusowe zapalenie 3 5,50 5 9,18
watroby typu B
Wirusowe zapalenie 20 36,64 14 25,71
watroby typu C
Wirusowe zapalenie 0 0 0 0
watroby typu A
erusowe.zapaletnle 0 0 1 184
watroby - nieokreslone
AIE?S - zespol nabytego. 0 0 0 0
uposledzenia odpornosci
Nowo wykryte zakazenia
"y 0 0 0 0
Bakteryjne zapalenie opon
mozgowo-rdzeniowych i/lub 0 0 2 3,67
mozgu
Zapale.nle morzgu inne i 0 0 0 0
nieokreslone
Choroba wywotana przez
Haemophilus influenzae 0 0 1 1,84
inwazyjna
Chorobz? menm_gokokowa 0 0 0 0
inwazyjna
erusow? zapalenie opon 5 916 3 551
moézgowych
Zapa'leme. opon m(?zgowych 1 183 4 7.35
inne i nieokreslone
Inne erusolwe zapalenie 0 0 0 0
mozgu
Kleszczovye zapalenie 6 10,99 4 735
mozgu
Choroba wywotana przez 3 5,50 3 5,51
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Biala Podlaska miasto na prawach powiatu

Jednostka chorobowa Liczba Liczba
. Zapadalnos¢ . Zapadalnos¢
przypadkow 2023 przypadkow 2024
2023 2024
Streptococcus pneumoniae
( ogotem)
Jersinioza pozajelitowa 0 0 0 0
Listerioza 1 0 0 0
Goraczka denga 0 0 1 1,84
Kita 1 1,83 6 11,02
Rzezgczka 0 0 0 0
Borelioza 81 148,40 65 119,37
Giardioza 1 1,83 2 3,67
Salmoneloza
. 45 82,45 21 38,57
(ogblem)
Biegunki i zap. zot.-jelitowe
BNO c,) prawdopodobnym 114 208,86 122 224,05
zakaznym pochodzeniu
(ogodlem)
Inne‘ ba}kteryjne %akazema 44 80,61 57 104,68
jelitowe (ogotem)
Inne bakteryjne zetru(:la 1 183 0 0
pokarmowe (ogdtem)
Wirusowe zakazenia 52 95,27 82 150,59
jelitowe (ogotem)
Rozyczka 0 0 0 0
Tezec (ogolem) 0 0 0 0
Odra 0 0 0 0
Ospa wietrzna 172 315,13 341 626,23
Ptonica 80 146,57 42 77,13
Krztusiec 2 3,66 34 62,44
Swinka 2 3,66 1 1,84
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Biala Podlaska miasto na prawach powiatu
Jednostka chorobowa Liczba Liczba
. Zapadalnos¢ . Zapadalnos¢
przypadkow 2023 przypadkow 2024
2023 2024
Bablowica 1 1,83 1 1,84
Wilosénica 0 0 0 0
ach -
Grypa i zachorowania 82 150,24 281 516,04
grypopodobne (ogotem)
StycznosF ‘1 ngrazeme na 19 3481 9 16,53
wécieklizne
Gruzlica (ogotem) 11 20,15 5 9,18
Zakazenie SARS-CoV-2
7 1226,7
(COVID-19) 876 1604,95 668 6,75
Zakazenie SARS-CoV-2
(COVID-19) -przypadki 107 196,04 51 93,66
mozliwe
Zakazenie wirusem RSV 29 53,13 56 102,84
Mikobakteriozy 0 0 1 1,84
Legioneloza 0 0 1 184
Inne choroby przenoszone
drogg ptciowa wywotane 0 0 0 0
przez Chlamydie

Zmiany w liczbie zachorowan na niektore choroby zakazne np. ospg wietrzng,
zachorowania grypopodobne czy biegunki i zapalenia zoladkowo — jelitowe BNO
o prawdopodobnym zakaznym przebiegu (ogétem i dzieci do lat 2), podobnie jak
w latach ubiegltych miaty charakter sezonowy lub byly kontynuacja obserwowanych
wczesniej trendow wieloletnich.

W analizowanym okresie wystapito 14 zgonow z powodu chorob zakaznych:

— 1 zgon spowodowany posocznicg nieokreslong u 77-letniego mezczyzny,

— 1 zgon spowodowany legioneloza u 60-letniego mezczyzny,

— 2 zgony u 89 — letniej kobiety i 77-letniego mezczyzny z powodu posocznicy
wywotanych przez inne bakterie Gram-ujemny,

— 2 zgony u 66— letniej kobiety i 58-letniego mezczyzny wywolany zespolem
wstrzasu toksycznego,

— 1 zgon z powodu zakazenia bakteryjnego jelit, nieokreslonego u 91-letniej
kobiety,

— 1 zgon u 60 — letniego mezczyzny spowodowany posocznicag wywotang bakterig

Staphylococcus aureus,
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— 2 zgony wywotane zakazeniem Klebsiella pneumoniae, zmarli mezczyzni
w wieku 80 i 97 lat,
— 4 zgony wywotane COVID-19, zmarty osoby w wieku 62, 77, 83 1 96 lat.

3.13. Sytuacja epidemiologiczna na terenie szpitala pozostajgcego pod nadzorem
PSSE w Bialej Podlaskiej

W szpitalu powotane s3: Komitet Kontroli Zakazen Szpitalnych oraz Zespot
Kontroli Zakazen Szpitalnych, ktéorych gléwnym zadaniem jest zapobieganie
1 zwalczanie zakazen wystepujacych na terenie szpitala.

W sktad zespotu wchodza:
» lekarz jako przewodniczacy zespotu, ktory posiada specjalizacje z dziedziny
mikrobiologii lekarskiej,
= pielegniarka lub potozna jako specjalista do spraw epidemiologii lub higieny
1 epidemiologii w liczbie nie mniejszej niz 1 na 200 t6zek szpitalnych,

W skiad komitetu wchodza:

» kierownik szpitala lub jego przedstawiciel oraz wyznaczeni kierownicy komorek
organizacyjnych szpitala w tym dziatu diagnostyki mikrobiologicznej, centralnej
sterylizatorni i apteki szpitalnej,

» czlonkowie Zespot Kontroli Zakazen Szpitalnych,

= osoba kierujaca praca pielggniarek w szpitalu,

» lekarz wykonujacy dziatania z zakresu medycyny pracy.

Do zadan zespotu nalezy monitorowanie sytuacji epidemiologicznej szpitala,
w tym: wykrywanie ognisk 1 drog szerzenia zakazen, identyfikacja zakazen szpitalnych,
nadzorowanie procesoOw sterylizacji 1 dezynfekcji, prowadzenie szkolen personelu
szpitalnego w zakresie zapobiegania 1 zwalczania zakazen szpitalnych, wprowadzanie
nowych metod i procedur zwalczajacych zakazenia szpitalne. Zespot Kontroli Zakazen
Szpitalnych wspolpracuje z Sekcja Nadzoru Przeciwepidemicznego Powiatowej Stacji
Sanitarno - Epidemiologicznej w Bialej Podlaskiej w zakresie zglaszania
I opracowywania ognisk epidemicznych, jesli takie wystapia.

W roku 2024 do PSSE zgloszono 11 ognisk epidemicznych wykrytych
w nadzorowanym szpitalu.

Szczegdlnie wazng kwestia w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym jest
przestrzeganie przez personel medyczny podstawowych zasady higieny rak i sprzetu
medycznego. Dlatego tez dziatania przeciwepidemiczne prowadzone w szpitalach
obejmuja m.in. takie elementy jak: higiena rak, sprzetu, odziezy roboczej personelu,
bielizny szpitalnej, sprzatanie, dezynfekcja pomieszczen oraz urzadzen szpitala,
odpowiednia izolacja os6b zakazonych lub skolonizowanych, a takze edukacja
pacjentow 1 ich rodzin w trakcie ich pobytu w szpitalu.
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Niekorzystnym  zjawiskiem epidemiologicznym w  zakresie zakazen
biologicznymi czynnikami chorobotworczymi jest wzrost liczby zakazen wywotanych
przez pateczki Gram - w tym Klebsiella pneumoniae wytwarzajace karbapenemazy
1 w zwigzku z tym wykazujace opornos¢ na wszystkie dostepne w lecznictwie
szpitalnym 1 ambulatoryjnym antybiotyki. Majac na wzgledzie pojawianie si¢
w drobnoustrojow o zwickszonej, a nawet catkowitej opornosci na dostgpne
antybiotyki, jednym z najpowazniejszych wyzwan dla systemu opieki zdrowotnej
i zdrowia publicznego, z ktorymi trzeba zmierzy¢ si¢ dla ochrony zycia i zdrowia
pacjentow leczonych w szpitalach jest ograniczenie narastania opornosci
drobnoustrojéw 1 zapobieganie rozprzestrzenianiu si¢ zakazen nimi wywotanych.
Wspdlnie z zespotem kontroli zakazen szpitalnych podjeto dzialania w celu wzmozenia
nadzoru epidemiologicznego oraz zwigkszenia efektywnosci dziatan
przeciwepidemicznych podejmowanych w szpitalu.

3.14. Realizacja szczepien ochronnych w  populacji wieku rozwojowego
i u osob dorostych w roku sprawozdawczym 2024 na terenie miasta Biala
Podlaska

Na terenie nadzorowanym stwierdzono nastepujaca wszczepialnosc.

Wykres 18. Realizacja szczepien ochronnych p/blonicy, tezcowi.
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Wykres 19. Realizacja szczepien ochronnych p/krztuscowi.
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Wykres 20. Realizacja szczepien ochronnych p/poliomyelitis.

Poliomyelitis

100%

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

1046 1162 1314 1414 1511 1582 1741 1800 1683 1588

Rocznik 2024 2023 2022 2021 2020 2019 2018 2017 2016 2015

Brakszczepien 58,7% @ 11,4%  7,3% 4,9% 5,1% 4,7% 3,4% 3,9% 1,9% 1,1%

W | dawka 61,8% @ 83,3% 86,2% 91,3% 92.4%

B Uzupetniajace 35,6% | 80,1% @ 86,6% 89,1% | 29,6% | 10,2% @ 7.4% 4,9% 4,8%

B Pierwotne 41,3% | 52,9% @ 12,6% @ 8,5% 5,8% 3,9% 3,0% 2,4% 1,9% 1,6%
B Pierwotne W Uzupetniajace MBI dawka Brak szczepien

37



Wykres 21. Realizacja szczepien ochronnych p/Haemopilus influenzae typu b.
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Wykres 22. Realizacja szczepien ochronnych p/Streptococcus pneumonia.
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Wykres 23. Realizacja szczepien ochronnych p/§wince, odrze, rozyczce.
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Realizacja szczepien 0s0b szczegolnie narazonych w ramach ,,Programu

Szczepien Ochronnych”:

» p/tezcowi — zaszczepiono — 3 osoby,
= p/WZW typu B — zaszczepiono — 362 osoby,
= p/Haemophilus influenzae typu b — zaszczepiono — 13 o0sob.
» p/zakazeniom Streptococcus pneumoniae — zaszczepiono — 28 osob,
= plospie wietrznej — zaszczepiono — 176 osob.

Realizacja obowigzkowych szczepien po ekspozycyjnych:
*  p/tezcowi — zaszczepiono — 1157 osob,
= p/wsciekliznie — zaszczepiono — 30 osob.
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Na terenie nadzorowanym od 2019 do 2024 roku zarejestrowano 42 niepozadane
odczyny poszczepienne. 37 odczyndéw bylo zakwalifikowanych jako NOP tagodny,
5 odczynow bylto odczynami zakwalifikowanymi jako NOP-y powazne.

W 2024 roku wykazano 355 dzieci, ktorych rodzice nie realizuja obowiazku
szczepien ochronnych.

WyKkres 24. Niepozadane odczyny poszczepienne w latach 2019 - 2024 na terenie nadzorowanym
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4. Jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi
4.1. Wstep

Panstwowa Inspekcja Sanitarna prowadzi nadzor nad jakoscia wody

przeznaczonej do spozycia na podstawie:

1. ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (tekst jednolity:
Dz.U. z 2024 r., poz. 416),

2. ustawy z dnia 7 czerwca 2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wod¢ i zbiorowym
odprowadzeniu $ciekoéw (tekst jednolity: Dz.U. z 2024 1., poz. 757),

3. rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 r. w sprawie jakosci wody
przeznaczonej do spozycia przez ludzi (Dz.U. z 2017 r., poz. 2294).

Wymagania dotyczace jakosci wody do picia okresla rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 r. w sprawie jako$ci wody przeznaczonej do spozycia
przez ludzi. Zakres badan obejmuje parametry mikrobiologiczne, fizykochemiczne,
organoleptyczne jak rowniez promieniotworcze.

Zgodnie z ustawg z dnia 7 czerwca 2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wodg¢
i zbiorowym odprowadzeniu $ciekow, badania wody wykonuja laboratoria Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej lub inne laboratoria o udokumentowanym systemie jako$ci badan
zatwierdzonym przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

W trosce o zapewnienie bezpiecznej wody konsumentom prowadzone s3
systematyczne badania przez producenta wody w ramach kontroli wewngtrznej oraz
Inspekcje Sanitarng.

W oparciu o wnikliwg analize sprawozdan z badan wody, Panstwowa Inspekcja
Sanitarna okres§la przydatnos¢ wody do spozycia. W przypadku przekroczen, rola
Inspekcji  jest monitorowanie wywigzywania si¢ producenta wody z realizacji
harmonograméw dziatan naprawczych, ktérych celem jest przywrdcenie jakosci wody
do wymagan zgodnych z aktualnym rozporzadzeniem.

4.2.  Zaopatrzenie ludnosci w wodg

4.2.1. Pobér wody na potrzeby eksploatacji sieci wodociggowej

Do produkcji wody w wodociagu Biata Podlaska wykorzystywane sa zasoby
wody podziemnej. Woda jest ujmowana w dwodch ujeciach glebinowych,
zlokalizowanych przy ul. Narutowicza i ul. Sitnickiej (fgcznie 14 studni). Dwanascie
studni  pozyskuje wod¢ z poziomdéw  wodonosnych  czwartorzegdowych
1 trzeciorzedowych, pozostate dwie korzystajg z zasobdw jurajskich.

Producent prowadzi systematyczny monitoring jakosci wody surowej. Wyniki
badan wskazuja na znaczng zawarto$¢ zelaza, manganu, jonu amonowego, metnosci
oraz barwy. Woda przed podaniem na sie¢ wodociaggowa zostaje poddana procesom
uzdatniania.
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4.2.2. Struktura wodociagu

Woda do spozycia produkowana jest przez dwie stacje uzdatniania wody,
ktorych dziatanie opiera si¢ na I stopniowym procesie napowietrzania i filtracji oraz
dezynfekcji wody promieniami UV. Woda z wodociggu Biata Podlaska poddawana jest
okresowo dezynfekcji podchlorynem sodu.

Przeprowadzono kontrole sanitarne dwoéch uje¢ zaopatrujagcych wodocigg. Stan
sanitarno-techniczny obiektow nie budzit zastrzezen.

Tabela 3. Produkcja wody przeznaczonej do spozycia w m%/dobe

Rok 2019 2020 2021 2022 2023 2024
m?/24h 7214 6706 6926 6890 7070 6973

4.2.3. Ocena jakoS$ci wody z wodociagu

Z wodociagu Biata Podlaska korzysta ok. 53636 osoby (99% mieszkancoéw
miasta). Pozostata ludno$¢ korzysta z uje¢ nie objetych nadzorem.

Producent monitorowat jako$¢ wody na podstawie zatwierdzonego przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Biatej Podlaskiej harmonogramu
kontroli wewnetrznej, ktory zostal opracowany zgodnie z aktualnym rozporzadzeniem.
Ze wzgledu na stwierdzone przekroczenie, przedsigbiorstwo zwigkszyto czgstotliwosé
badan.

Rownolegle Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej
monitorowat jako§¢ wody zgodnie z planem, ustalonym indywidualnie dla wodociagu,
opartym na szacowaniu ryzyka zdrowotnego konsumentow.

W 2024 r. na terenie miasta Biata Podlaska wykonano badania 37 probek wody
do spozycia, z czego w 1 stwierdzono przekroczenie (nieakceptowalny zapach).

Wykres 25. Udzial zakwestionowanych probek wody
25,00% 23,57%
20,00%
15,00%
12,50%

10,00%

5,00%

2,70%

0,00%

W stosunku do 2023 r. jako$¢ wody poprawila si¢, odnotowano mniej
przekroczen.
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Na postawie sprawozdan z badan wody wykonanych w 2024 r., Panstwowy
Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej opracowal 17 biezacych ocen
jako$ci wody. Na koniec roku wode z wodociaggu w Biatej Podlaskiej oceniono jako
spetniajagcg wymagania.

Ponadto wydano 1 ocen¢ na materialty i wyroby zastosowane w procesach
uzdatniania (uj¢cie ul. Narutowicza) oraz 3 oceny dotyczace dystrybucji wody.

4.3.  Laboratoria wykonujgce badania jakosci wody przeznaczonej do spoZycia
przez ludzi

Zgodnie z art. 12 ust. 4 ustawy z dnia 7 czerwca 2001 r. o zbiorowym
zaopatrzeniu w wod¢ i zbiorowym odprowadzeniu $ciekéw, badania wody wykonujg
laboratoria Panstwowej Inspekcji Sanitarnej lub inne laboratoria o udokumentowanym
systemie jakosci badan zatwierdzonym przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

Na terenie miasta Biala Podlaska funkcjonuje Laboratorium Wody Bialskich
Wodociagdéw 1 Kanalizacji ,,WOD-KAN” Sp. z o.0., ktore realizuje badania wody
w ramach kontroli wewnetrznej. Opisywane laboratorium posiada aktualne
zatwierdzenie do badan Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Bialej
Podlaskiej oraz akredytacje PCA.

4.4.  Analiza przekroczen parametrow mikrobiologicznych

Kluczowg rolg Inspekcji Sanitarnej jest biezaca analiza wynikéw badan wody do
picia, zarowno tych wykonanych w ramach nadzoru, jak i otrzymanych od producenta
wody. Wyniki badan z sieci wodociaggu w Bialej Podlaskiej nie wykazaly przekroczen
parametrow  mikrobiologicznych $wiadczacych o zanieczyszczeniu kalowym
tj. Escherichia coli i enterokokow.

45.  Analiza przekroczen parametrow chemicznych

Zakres oznaczanych parametrow chemicznych okresla zatacznik nr 2 aktualnego
rozporzadzenia. Badaniami sg objete zwigzki szkodliwe takie jak: azotany, azotyny,
metale cigzkie, pestycydy, benzen, benzo(a)piren czy wielopierscieniowe weglowodory
aromatyczne. Wyniki badan z wodociggu Biala Podlaska nie wykazaly przekroczen
w tym zakresie.

4.6.  Analiza przekroczen dodatkowych wymagan

Ocena przydatnosci wody do picia uwzglednia nie tylko bezpieczenstwo
zdrowotne konsumentow, wazne sg takze aspekty organoleptyczne i akceptowalnos¢
przez konsumentow.

Na terenie miasta Biata Podlaska stwierdzono przekroczenie parametru
okreslonego w zalaczniku nr 3 tj. nieakceptowalny zapach (1). Ponownie pobrana
probka nie wykazala nieprawidlowosci.
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4.7.  Substancje promieniotwdrcze w wodzie przeznaczonej do spoiycia

Badania w ramach wstgpnego monitoringu substancji promieniotwoérczych
w wodzie (tryt, rad??®®, rad®?®, radon, dawka orientacyjna) 14 studni glebinowych
wykonano w 2016 r. Uzyskane wyniki wykazaly konieczno$¢ wykonania kolejnych
badan z czgstotliwos$cig co 51 10 lat.

Kolejne badania studni glebinowych zasilajacych wodociagéw wykonano
w 2021 r. Wyniki badan wykazaty, ze woda pod wzgledem promieniotwérczym spetnia
wymagania.

W 2023 r. zrealizowano badanie wody w ramach wstepnego monitoringu
substancji promieniotworczych z nowego odwiertu przy ul. Sitnickiej. Uzyskane wyniki
wykazaty, ze nie wystepujg substancje promieniotworcze w stezeniach wskazujacych na
konieczno$¢ zwigkszenia minimalnej czestotliwos$ci badan.

4.8.  Badanie cieplej wody w kierunku obecnosci bakterii 7 rodzaju Legionella sp.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2017 r. w sprawie jakosci
wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi, wskazuje na konieczno$¢ badania wody
cieptej w kierunku Legionella sp. w budynkach zamieszkania zbiorowego
I uzytecznosci publicznej, w ktorych powstaje aerozol wodno-powietrzny oraz
W przedsiebiorstwach podmiotéw wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju
stacjonarne i catodobowe $§wiadczenia zdrowotne.

Na terenie miasta Biala Podlaska skontrolowano jako$§¢ wody cieptlej
w 3 obiektach Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego, 4 budynkach zamieszkania
zbiorowego (1 internat, 2 akademiki, 1 otwarty osrodek dla cudzoziemcoéw) oraz 37
budynkach uzytecznosci publicznej (3 zlobki, 16 przedszkoli, 4 szkoty podstawowe,
9 hoteli, 1 stadion oraz 4 silownie). Z opisywanych obiektow pobrano tacznie 210
probek wody. Nieprawidtowosci stwierdzono w 18 probkach.

W zwigzku z przekroczeniem Legionella sp. w 1 akademiku prowadzono
postepowania administracyjne. W wyniku dziatan naprawczych jako$¢ wody poprawita
sie. Postgpowanie zakonczono.

W trzech obiektach (akademik, szkota podstawowa, przedszkole) w ktorych
stwierdzono wysokie skazenie bakteriami Legionella sp. wydano decyzje
administracyjne. Na chwil¢ obecng nie sa juz stwierdzane przekroczenia, niemniej
jednak postgpowania moga zosta¢ zakonczone po potwierdzeniu stabilnej jakosci wody.

Ze wzgledu na przekroczenie Legionella sp. w 1 szkole podstawowej
prowadzone jest postgpowanie administracyjne. W placéwce realizowane sg dziatania
naprawcze.
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4.9. Podsumowanie

W 2024 r. 99% mieszkancoOw miasta Biala Podlaska korzystalo z wody
pochodzacej z wodociggu zbiorowego zaopatrzenia. Jakos¢ wody byta systematycznie
kontrolowana w calej sieci wodociggowej. Dla zapewnienia bezpiecznej wody
niezbg¢dne jest wspodtdzialanie jej producenta z wlascicielami i zarzadcami budynkow
oraz Inspekcja Sanitarng poprzez:

= Monitorowanie i Optymalizacje¢ Procesow Uzdatniania Wody: Warto
kontynuowa¢ systematyczne monitorowanie jakosci surowej wody, ze
szczegblnym naciskiem na sktad chemiczny. Optymalizacja procesow
uzdatniania moze pomoéc w redukcji zawartosci zelaza, manganu i innych
substancji niepozadanych,

» Intensyfikacje Kontroli Jakosci Wody: Mimo ogolnej poprawy, zaleca si¢
nadal intensyfikowa¢ kontrole jako$ci wody, zwlaszcza w obszarach, gdzie
notowano przekroczenia. Zwigkszenie czgstotliwosci badan moze pomoc
w szybkim reagowaniu na potencjalne zagrozenia,

* Ciagla Optymalizacj¢ Procesow: Stale doskonalenie proceséw, zaréwno
produkcyjnych, jak i kontrolnych, jest kluczowe dla utrzymania wysokich
standardow  dostarczanej wody. Monitorowanie nowych technologii
i najlepszych praktyk moze przyczynic si¢ do efektywnosci systemu,

* Nadzor nad Obiektami Uzytecznosci Publicznej: W zwigzku z konieczno$cia
utrzymania wysokich standardow jakosci wody w obiektach uzyteczno$ci
publicznej, zaleca si¢ regularne kontrole i wspolprace z administracja tych
miejsc,

* Transparentno$¢ i Komunikacje: Wazne jest utrzymanie transparentnosci
w kwestiach dotyczacych jakosci wody. Komunikacja z mieszkancami na temat
wynikow badan, dzialan kontrolnych i dostgpnych informacji moze budowac
zaufanie do dostarczanej wody,

* Edukacj¢ Spoleczng: W celu zwigkszenia $wiadomo$ci mieszkancow
dotyczacej jakosci wody, zaleca si¢ prowadzenie kampanii edukacyjnych,
informujacych o wynikach badan, procesach uzdatniania wody 1 korzysciach
ptynacych z korzystania z wodociagu.

Istotnym czynnikiem ksztaltujacym bezpieczenstwo zdrowotne wody jest
zapewnienie prawidlowego funkcjonowania instalacji wewnetrznej w budynkach tak,
aby nie dochodzito do wtérnego zanieczyszczenia i pogorszenia jakosci wody.

Pomimo prowadzonych inwestycji zwigzanych z rozbudowg sieci wodociggowej
nie wszyscy mieszkancy majg dostep do wody o kontrolowanej jakosci. W ujeciach
indywidualnych wazng rol¢ odgrywa wlasciwa eksploatacja urzadzen jak
1 systematyczne badania wody. Zaniedbania w tym zakresie mogg by¢ przyczyna
zagrozen zdrowotnych o0séb z nich korzystajacych.

Nadzor nad jakoscia wody cieptej w  kierunku Legionella sp.
w podmiotach leczniczych i obiektach zamieszkania zbiorowego prowadzony jest od
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wielu lat. Aktualne rozporzadzenie wprowadzilo obowiazek badan roéwniez
w budynkach uzytecznosci publicznej takich jak ztobki i przedszkola.
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5. Plywalnie
5.1. Wstep

Funkcjonowanie i nadzér nad plywalniami w zakresie bezpieczenstwa
zdrowotnego wody uregulowano w nastgpujacych aktach prawnych:

1. ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (tekst

jednolity: Dz.U. z 2024 r., poz. 416),

2. ustawie z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie osoéb przebywajacych na
obszarach wodnych (tekst jednolity: Dz.U. z 2023 r., poz. 714 z p6zn. zm.),

3. rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie
wymagan, jakim powinna odpowiada¢ woda na ptywalniach (tekst jednolity:

Dz.U. z 2022 r., poz. 1230).

Bezpieczenstwo zdrowotne uzytkownikéw pltywalni uzaleznione jest od
systematycznej kontroli jakosci wody i stanu sanitarno-higienicznego obiektu. Kontrole
przeprowadzane sg przez zarzadce obiektu, w ramach kontroli wewngtrznej oraz przez
Inspekcje Sanitarna.

W ramach dziatan Inspekcja Sanitarna sprawuje systematyczny nadzor nad
jakoscig wody oraz warunkami higieniczno-sanitarnymi i technicznymi hali basenowej,
zaplecza technicznego oraz pomieszczen higieniczno-sanitarnych.

5.2.  Nadzor nad jakoscig wody na plywalniach

Systematyczna kontrola jakosci wody jest szczegdlnie waznym elementem
nadzoru sanitarnego na ptywalniach. Najistotniejsza kwestia w plywalniach jest
uzyskanie stanu, w ktorym woda spetnia wymagania mikrobiologiczne, a jednocze$nie
stezenie Srodka dezynfekcyjnego 1 ubocznych produktow dezynfekcji jest na niskim
poziomie.

Przyczyna wigkszosci probleméw s3a zanieczyszczenia mikrobiologiczne
wnoszone do wody przez uzytkownikow basendéw. Istnieje ryzyko przeniesienia
organizmow chorobotworczych bedacych przyczyng infekcji. W zwigzku z powyzszym,
niezbgdna jest systematyczna kontrola jakosci wody oraz wilasciwe prowadzenie
procesow uzdatniania i dezynfekcji.

Zakres badan prowadzonych w ptywalniach obejmuje rowniez parametry
fizyko-chemiczne. Nalezy zwréci¢ uwagg na to, ze zagrozenia dla korzystajacych moga
wystapi¢ po dtuzszym czasie ekspozycji na dany czynnik.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej nadzoruje
ptywalni¢ kryta AWF, ptywalni¢ kryta Zespolu Szkoét Ogolnoksztatcagcych w Biatej
Podlaskiej oraz Zespot Otwartych Basenow Akademii Bialskiej. Baseny zasilane sg
w wode pochodzaca z wodociaggu zbiorowego zaopatrzenia Biata Podlaska.

W sktad plywalni AWF wchodzi niecka sportowa, niecka rekreacyjna
z urzadzeniami wytwarzajacymi aerozol wodno-powietrzny oraz 1 jacuzzi. Ptywalnia
Zespotu Szkot Ogolnoksztatcacych dysponuje jedng niecka. Zespot Otwartych Basenow
Akademii Bialskiej posiada basen sportowy oraz basen rekreacyjny z urzadzeniami
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wytwarzajacymi  aerozol ~wodno-powietrzny. Obiekty nie posiadaja niecek
przeznaczonych do nauki ptywania dla niemowlat i dzieci do lat 3.

Skontrolowano stan sanitarny wszystkich ptywalni. Nieprawidtowosci nie
stwierdzono.

Zarzadzajacy ptywalniami prowadzili systematyczne badania wody w ramach
kontroli wewnetrznej zgodnie z harmonogramami ustalonymi we wspotpracy
z Inspekcja Sanitarng. Badania wykonywano w laboratorium posiadajagcym akredytacje
PCA. Wyniki badan sukcesywnie przekazywano do Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Bialej Podlaskiej. Ponadto zarzadzajacy plywalniami prowadzili
obserwacje i pomiary parametrow zgodnie z obowigzujacym rozporzadzeniem.

W natryskach dwoch plywalni prowadzono postgpowania administracyjne w
zwiazku ze $rednim stopniem skazenia bakteriami Legionella sp. W wyniku dziatan
naprawczych jako$¢ wody poprawila si¢. Postepowania zakonczono.

Na postawie wynikow badan wody wykonanych w ramach kontroli wewngtrznej
oraz probek pobranych w ramach nadzoru, Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Bialej Podlaskiej opracowal 54 biezace oceny jakosci wody.

5.3.  Roczne zbiorcze oceny wody na plywalni

W oparciu o przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada
2015 r. w sprawie wymagan, jakim powinna odpowiada¢ woda na plywalniach,
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej opracowat zbiorcze
roczne oceny z 3 plywalni. Przedmiotowe oceny opracowano na podstawie analiz:

1. parametrow jakosci wody na ptywalni ocenionych na podstawie wymagan,
o ktorych mowa w ww. rozporzadzeniu,

2. wynikow badan wody na ptywalni wykonywanych przez zarzadzajacego
pltywalnia,

3. zakresu i czestotliwosci wykonywania badan wody przez zarzadzajacego
ptywalnia oraz zastosowanych metodyk referencyjnych analiz,

4. wynikobw badan wody na plywalni wykonywanych przez wlasciwego
panstwowego inspektora sanitarnego w roku kalendarzowym, ktorego dotyczy
ocena.

Roczne oceny w ptywalni AWF i1 Zespolu Szkot Ogolnoksztatcacych w Biatej
Podlaskiej opracowano na podstawie badan wody przeprowadzonych w okresie od
stycznia 2024 r. do grudnia 2024 r. Ze wzgledu na sezonowy charakter, ptywalnie
Zespotu Otwartych Basenéw Akademii Bialskiej oceniono w oparciu o badania
zrealizowane w okresie od czerwca 2024 r. do wrzesnia 2024 r.

5.4.  Obowiqzki zarzgdzajgcego plywalnig

Zarzadzajacy ptywalniami sg zobowigzani do dokonywania oceny jakos$ci wody
na ptywalni w zakresie parametrow mikrobiologicznych i fizyko-chemicznych zgodnie
z harmonogramami ustalonymi z Panstwowym Powiatowym Inspektorem Sanitarnym
w Bialej Podlaskie;.
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Ocena jakosci wody na plywalni dokonywana jest z uwzglednieniem
prowadzenia przez zarzadc¢ biezacych obserwacji wody, systematycznego
1 udokumentowanego nadzoru pracy urzadzen oraz rejestrowania wynikéw pomiaru
jakosci  wody na plywalni. Zakresy badan  jakosci wody ustalone
sg w oparciu o aktualne rozporzadzenie i sg uzaleznione od prowadzonej dziatalnosci,
ilo$ci 1 rodzaju niecek basenowych.

Ponadto zarzadzajacy ptywalnig zobowigzany jest do informowania o jakos$ci
wody w swoim obiekcie, za ktorg odpowiada w ramach prowadzonej dziatalnos$ci.

W nadzorowanych plywalniach informacje o jakosci wody umieszczano na
tablicach ogtoszen oraz stronach internetowych.
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6. Stan sanitarny obiektow uzytecznosci publicznej

6.1. Wstep

Zagrozenia zdrowotne dla ludzi moga powstawaé rowniez podczas korzystania
z réznorakich ushug §wiadczonych w obiektach uzytecznosci publicznej. W zwiazku
z powyzszym organy Inspekcji Sanitarnej sprawuja takze nadzér nad: obiektami
noclegowymi, dworcami komunikacyjnymi, obiektami sportowymi, higieng
swiadczenia ustug  kosmetycznych, fryzjerskich 1  odnowy  biologiczne;,
przygotowaniem i zabezpieczeniem sanitarnym imprez masowych, postepowaniem ze
szczatkami 1 zwlokami ludzkimi m.in. w zakresie ekshumacji oraz transportu zwilok
1 szczatkow ludzkich oraz stanu sanitarnego cmentarzy, prosektoriow.

W 2024 r. na terenie miasta Biata Podlaska stalym nadzorem sanitarnym objeto
267 obiektow uzytecznosci publicznej, w ktorych przeprowadzono 171 kontroli
sanitarnych. W stosunku do 2023 r. przybylo 15 obiektow uzyteczno$ci publiczne;.

Zakres kontroli obiektéw obejmowal m.in.: zaopatrzenie w wode do spozycia,
odprowadzanie $ciekdéw, gospodarke odpadami, stan sanitarno-techniczny pomieszczen,
utrzymanie czystosci i higieny podczas §wiadczenia ustug oraz przestrzeganie zakazu
palenia wyrobow tytoniowych i1 papieroséw elektronicznych.

6.2.  Stan sanitarny wybranych rodzajow obiektow
6.2.1. Ustepy publiczne

W 2024 r. na terenie miasta Biala Podlaska oddano do uzytku 2 ustgpy

ogolnodostepne. Kontroli nie przeprowadzono.

6.2.2. Domy pomocy spolecznej, inne jednostki pomocy spolecznej, noclegownie
i domy dla bezdomnych

W ewidencji znajduje si¢ pig¢ obiektow tj. srodowiskowy dom samopomocy,
noclegownia, ogrzewalnia dla bezdomnych oraz strzezony i1 otwarty osrodek dla
cudzoziemcow. Kontrole 3 obiektéw nie wykazaty nieprawidtowosci.

6.2.3. Obiekty hotelarskie i inne, w ktérych swiadczone sq ushugi hotelarskie

Do obiektéw hotelarskich i innych, w ktérych §wiadczone sg ustugi hotelowe
nalezg m.in. hotele, motele, pensjonaty, domy wycieczkowe i domy wczasowe.

Zakres kontroli obiektow obejmowal m.in.: zaopatrzenie w wode zimna i ciepta,
gospodarke Sciekowa 1 odpadowa, postepowanie z czysta i brudng bielizng oraz
poscielg, stosowane $rodki czystosciowe i dezynfekcyjne, stan sanitarno-techniczny
pomieszczen, utrzymanie czystosci 1higieny podczas $wiadczenia uslug oraz
przestrzeganie zakazu palenia wyrobow tytoniowych i papierosoéw elektronicznych.
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Na terenie miasta nadzorem objgto 16 obiektow, w tym 6 hoteli oraz 10 innych
obiektéw $wiadczacych ustugi hotelarskie. Przeprowadzono 5 kontroli sanitarnych.

W 1 obiekcie zakonczono rozpoczete w 2023 r. postegpowanie administracyjne,
majace na celu wyegzekwowanie wlasciwego stanu technicznego.

Grupa ta charakteryzuje si¢ zroznicowanym standardem $wiadczonych ustug,
wyposazeniem pomieszczen 1 wystrojem wnetrz. Wsréd nich sg duze obiekty
posiadajagce klimatyzowane apartamenty, sale konferencyjne i klubowe jak rowniez
mniejsze placéwki posiadajace kilka pokoi z weztami sanitarnymi.

6.2.4. Zaklady fryzjerskie, kosmetyczne, tatuazu, odnowy biologicznej oraz
swiadczgce lacznie powyzsze ustugi

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej sprawuje nadzor
nad 193 obiektami $wiadczacymi ustugi w zakresie: fryzjerstwa (83), kosmetyki (77),
tatuazu (4), odnowy biologicznej (9) oraz wykonujacych wigcej niz jedng ustuge (20).
W 2024 r. skontrolowano 127 zaktadéw, w ktérych przeprowadzono 152 kontrole.

Wykres 26. Ewidencja zakladéw nalezacych do tej grupy
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Grupa ta charakteryzuje si¢ duzym zrdéznicowaniem 1 obejmuje obiekty
prowadzone przez jedng osobe, poprzez zaklady s$redniej wielko$ci, az po salony
o szerokim zakresie wykonywanych ustlug. Wiasciwa ocena stanu sanitarnego tych
obiektow wymaga uwzglednienia wielu elementow takich jak: procedury zapobiegania
zakazeniom 1 chorobom zakaZnym, zaopatrzenie w zimng 1 ciepta wodeg, gospodarke
sciekowa 1 odpadowa, postepowanie z narzedziami, bielizng, odpadami, preparatami
kosmetycznymi, stosowane $rodki czystosciowe 1 dezynfekcyjne, stan sanitarno-
techniczny pomieszczen, utrzymanie czystosci i higieny podczas $wiadczenia ushug
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oraz przestrzeganie zakazu palenia wyrobow tytoniowych 1  papieroséw
elektronicznych.

W zaktadach fryzjerskich narzedzia wielorazowego uzytku po kazdym uzyciu sg
poddawane dezynfekcji chemicznej, a w gabinetach kosmetycznych dodatkowo
procesom sterylizacji. Umowy na sterylizacje narzedzi w wigkszosci podpisywane
sa ze szpitalem. Ponadto systematycznie wzrasta liczba gabinetdéw posiadajacych
wlasne autoklawy. Obiekty wytwarzajace odpady niebezpieczne posiadaja umowy na
odbidr tych odpadow. W wiekszosci obiektow stosowana jest bielizna jednorazowego
uzytku.

Kontrole sanitarne 14 obiektow wykazaly biezace zaniedbania sanitarne,
w zwigzku z czym nalozono 14 mandatow karnych na laczng kwote 3400 zi.
Stwierdzono nastgpujace nieprawidtowosci: brudno utrzymane powierzchnie zaktadu,
brak srodka do dezynfekcji narzedzi i powierzchni oraz nieprawidlowe postgpowanie z
narzedziami, bielizng oraz odpadami niebezpiecznymi. Kontrole sprawdzajace
wykazaty usunigcie usterek sanitarno-higienicznych.

W 11 zaktadach prowadzone jest postgpowanie administracyjne, majace na celu
wyegzekwowanie wlasciwego stanu technicznego.

Wykres 27. Zestawienie nalozonych mandatéw karnych opisywanej grupy
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6.2.5. Pralnie

Na terenie miasta Biata Podlaska funkcjonuja 2 pralnie. W 2024 r.
skontrolowano jeden obiekt. Nieprawidtowosci nie stwierdzono.

6.2.6. Obiekty obslugi pasazerow zbiorowego transportu publicznego

W zakresie obslugi komunikacyjnej na terenie miasta Biata Podlaska
funkcjonujg: dworzec autobusowy, dworzec kolejowy oraz przystanki miejskie.
Kontrole nie wykazaty nieprawidtowosci.

6.2.7. Zaklady Swiadczace ustugi w zakresie obslugi pogrzebow, transportu zwlok
oraz cmentarze

Powiatowy Inspektor Sanitarny w Bialej Podlaskiej sprawuje nadzér nad dwoma
zakladami pogrzebowymi $wiadczacymi ustugi w zakresie transportu zwtok i obslugi
pogrzebow. Zrealizowano kontrole obu obiektow, nieprawidlowosci nie stwierdzono.

Na terenie Biatej Podlaskiej znajduja si¢ 3 cmentarze tj.: parafialny, komunalny
| prawostawny. Kontroli sanitarnych nie przeprowadzono.

6.2.8. Inne obiekty uzytecznos$ci publicznej

Do obiektow znajdujacych si¢ pod stalym nadzorem sanitarnym zalicza si¢
rowniez targowiska (2), stacje paliw (4), kina (2), muzeum (1), amfiteatr (1), place
zabaw z piaskownicami (5), stadion (1). Przeprowadzono 5 kontroli, uchybien nie
stwierdzono.

6.2.9. Podsumowanie

Najwigce] nieprawidtowosci stwierdzono w obiektach $§wiadczacych ustugi
fryzjerskie, kosmetyczne i odnowy biologicznej. W stosunku do wtascicieli tych
zakltadow podejmowano dziatania represyjne (mandaty, postgpowania administracyjne,
zalecenia pokontrolne).

W trakcie kontroli sanitarnych podejmowano dzialania informacyjno-
edukacyjne dot. wentylacji, klimatyzacji, wytycznych sterylizacji, wykorzystania
odpowiednich preparatow dezynfekcyjnych, badan wody cieptej w kierunku Legionella
Sp. oraz zasad utrzymywania instalacji wody cieptej minimalizujacych ryzyko
namnazania si¢ bakterii Legionella sp.

Ze wzgledu na stwierdzane uchybienia sanitarne konieczne jest nieustanne
ponawianie kontroli sanitarnych, szerzenie o$wiaty i1 zachowan prozdrowotnych.
Szczegotowe zestawienie mandatow w latach 2022 - 2024 przedstawiono na wykresie
ponizej.
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7. Nadzor nad warunkami zdrowotnymi Srodowiska pracy
7.1.  Dzialalnosé w ramach bieigcego nadzoru sanitarnego

Jednym z gléwnych kierunkéw dzialania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
W obszarze higieny pracy w 2024 roku byla ochrona zdrowia pracownikow przed
niekorzystnym oddziatywaniem szkodliwych 1 uciazliwych czynnikéw wystepujacych
W miejscu pracy poprzez nadzor nad warunkami zdrowotnymi srodowiska pracy.

Na koniec 2024 r. w ewidencji obiektow objetych nadzorem znalazly si¢
273 zaktady zlokalizowane w miescie Biata Podlaska (262 w 2023 r.), zatrudniajace
ogb6tem 10497 pracownikow (9185 w 2023 r.).

Dziaty klasyfikacji dziatalno$ci, w ktorych, zgodnie z ewidencja obiektow
objetych nadzorem, zatrudnionych jest najwiecej 0sob przedstawiono w tabeli.

Tabela 4. Dzialy klasyfikacji dzialalno$ci o najwiekszej liczbie pracownikéw (objetych nadzorem)

PKD Dzial klasyfikacji dzialalnosci zatrudnionych
86 opieka zdrowotna 2019
85 edukacja 1610
47 handel detaliczny 898

W 2024 roku w mie$cie Biata Podlaska przeprowadzono 95 kontroli biezacych
I sprawdzajacych w zakresie warunkow srodowiska pracy. Skontrolowano 87 zaktadow
zatrudniajgcych tacznie 5808 pracownikéw (w 2023 r. 135 kontroli w 106 zaktadach).
Nadzorem objetych zostato 32 % zewidencjonowanych podmiotow (w 2023 r. — 40 %).
Kontrole w obszarze higieny pracy, obok ogdlnych wymagan w zakresie
warunkow higienicznych 1 zdrowotnych srodowiska pracy, obejmowaty w szczegdlnosci:
e narazenie na szkodliwe czynniki biologiczne,
e narazenie na dziatanie substancji chemicznych, ich mieszanin, czynnikow
lub procesow technologicznych o dziataniu rakotworczym lub mutagennym,
e stosowanie substancji chemicznych i ich mieszanin stwarzajacych zagrozenie,
e stosowanie produktow biobojczych.

Nieprawidlowosci stwierdzono w 12 skontrolowanych zaktadach.

Najczesciej stwierdzane uchybienia dotyczyly (liczba zaktadow):

— stanu sanitarno-technicznego pomieszczen pracy i higieniczno-sanitarnych (9),
— badan i pomiardéw czynnikow szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy (7),
— oceny ryzyka zawodowego (3),

— czynnikow o dzialaniu rakotworczym (2),

— stosowania substancji i mieszanin chemicznych (2).

W 2024 roku realizowano zadanie nadzoru w zakresie warunkéw pracy i oceny
narazenia zawodowego pracownikdéw narazonych na procesy technologiczne o dziataniu

55



rakotworczym lub mutagennym. Zrealizowane w tym zakresie kontrole wykazaty

nast¢pujace uchybienia:

— nieuwzglednienie w ocenie ryzyka zawodowego procesow technologicznych
0 dziataniu rakotworczym,

— bark rejestru prac, ktorych wykonywanie powoduje konieczno$¢ pozostawania
w kontakcie z procesami technologicznymi o dziataniu rakotworczym,

— brak rejestru pracownikdw narazonych na dziatanie proceséw technologicznych
0 dziataniu rakotworczym,

— brak oznakowania stanowisk pracy znakiem ostrzegawczym przed czynnikiem
rakotworczym,

— nie przekazanie informacji o procesach technologicznych o dziataniu rakotwoérczym.

W 2024 r. przekroczenie najwyzszego dopuszczalnego natezenia hatasu
stwierdzono w 1 zaktadzie — w warunkach przekroczenia pracowato 2 pracownikow.
W celu ograniczenia narazenia pracownikow na ponadnormatywny halas
systematycznie egzekwuje si¢ od zakltadow pracy opracowywanie programow dzialan
organizacyjno-technicznych zmierzajacych do obnizenia narazenia na halas,
przeprowadzanie okresowych badan lekarskich pracownikow, udost¢pnianie
pracownikom ochron sluchu odpowiednio dobranych do wystepujacego natezenia
hatasu, oznakowanie miejsc zagrozenia informacja o wystepujacym przekroczeniu
dopuszczalnych normatywéw higienicznych oraz znakami nakazujgcymi stosowanie
ochron stuchu.

W wyniku postgpowan administracyjnych przeprowadzonych w zwigzku ze
stwierdzonymi nieprawidlowos$ciami wydanych zostato 27 decyzji w zakresie poprawy
warunkow pracy. Nakazy dotyczyty najczesciej (liczba nakazow):

— czynnikow o dzialaniu rakotworczym (4)

— oceny ryzyka zawodowego (7),

— stanu sanitarno-technicznego pomieszczen pracy i higieniczno-sanitarnych (26),
— badan i pomiaréw czynnikow szkodliwych (5),

— stosowania substancji i mieszanin chemicznych (2).

7.2.  Choroby zawodowe

Pion higieny pracy prowadzi nadzor sanitarny w celu poprawy warunkow pracy
1 ochrony zdrowia pracownikéow przed negatywnym oddziatywaniem szkodliwych
i ucigzliwych czynnikow wystepujacych w miejscu pracy, a zwlaszcza powstawaniem
chorob zawodowych.

W 2024 roku zgloszono 2 podejrzenia chorob zawodowych (w 2023 r. — 5),
ktore dotyczyty: przewlektych choréb narzadu glosu spowodowanych nadmiernym
wysitkiem glosowym oraz gruzlicy. Przeprowadzono 6 postepowan zwigzanych ze
sporzadzeniem karty oceny narazenia zawodowego. Wydano 1 decyzj¢ o stwierdzeniu
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choroby zawodowej narzadu glosu spowodowanej nadmiernym wysitkiem glosowym
(w 2023 r. — 1 decyzja).

Wykres 29. Liczba stwierdzonych choréb zawodowych w latach 2015-2024

w
4,1

w

n
[4,]

N

—
w

I

liczba stwierdzonych choréb zawodowych
o
!
|

0 0 0 0 0

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

o

Analizujac zapadalnos$¢ na choroby zawodowe na przestrzeni kilku ostatnich lat
stwierdzi¢ nalezy, ze w mie$cie Biala Podlaska nie ma jednej dominujacej jednostki
chorobowej - w poprzednich latach stwierdzano m. in. przewlekle choroby narzadu
glosu, alergiczne kontaktowe zapalenie skory, zespol ciesni w obrebie nadgarstka,
przewlekte choroby ukladu ruchu wywotane sposobem wykonywania pracy, za¢me
popromienng, choroby zakazne 1 pasozytnicze (WZW typu B, posocznica
gronkowcowa, gruzlica, borelioza). Srednia liczba stwierdzanych choréb zawodowych
z ostatnich 10 lat wynosi 1 na rok, a trend wykazuje tendencj¢ spadkows.

7.3. Podsumowanie

Kluczowym kierunkiem dzialania Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w Bialej Podlaskiej w obszarze dziatania pionu higieny pracy jest
prowadzenie nadzoru sanitarnego w celu poprawy warunkow pracy i ochrony zdrowia
pracownikow przed negatywnym oddziatywaniem szkodliwych 1 wucigzliwych
czynnikOw wystepujacych w miejscu pracy, a zwlaszcza powstawaniem chordb
zawodowych.

Pracownicy pionu higieny pracy realizujgc, zadania z zakresu poprawy
warunkow pracy w 2024 roku przeprowadzili 95 kontroli w 87 zakladach pracy
(zatrudniajacych 5808 pracownikéw). Najczesciej stwierdzane nieprawidlowosci
dotyczyty: oceny ryzyka zawodowego, stanu sanitarno-technicznego pomieszczen pracy
I higieniczno-sanitarnych, czynnikow o dziataniu rakotworczym, badan i pomiarow
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czynnikow szkodliwych dla zdrowia w $§rodowisku pracy, stosowania substancji
I mieszanin chemicznych.
W 2024 roku w miescie Biata Podlaska stwierdzono 1 chorob¢ zawodowa.
Srednia z ostatnich 10 lat wynosi 1 na rok, a trend wykazuje tendencje spadkowa.
Dzialania Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Bialej
Podlaskiej w obszarze higieny pracy przyczynily si¢ do poprawy warunkow pracy oraz
zwigkszenia poziomu bezpieczenstwa i ochrony zdrowia pracownikow.
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8. Nadzor nad chemikaliami

Dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w obszarze nadzoru nad
chemikaliami w 2024 roku obejmowaty m.in.: sprawowanie nadzoru nad substancjami
chemicznymi i ich mieszaninami, detergentami, produktami biobdjczymi, prekursorami
narkotykowymi kat. 2 1 3, nowymi substancjami psychoaktywnymi, a takze kontrole
przestrzegania przepisow dotyczacych zakazu wytwarzania i wprowadzania do obrotu
srodkow zastgpezych.

8.1.  Substancje chemiczne i ich mieszaniny

W 2024 roku przeprowadzono 66 kontroli w zakresie substancji chemicznych
i ich mieszanin. Skontrolowano 11 wprowadzajacych do obrotu substancje i mieszaniny
chemiczne (11 kontroli) oraz 53 zaklady stosujace substancje i mieszaniny chemiczne
stwarzajgce zagrozenie (55 kontroli). Nieprawidlowosci stwierdzono u 3 dystrybutorow
1 2 stosujacych — wydano 5 decyzji (w tym 1 umarzajaca — nieprawidtowos$ci usunigto
w trakcie postepowania).

8.2.  Produkty biobojcze

W 2024 roku przeprowadzono 22 kontrole (w tym 5 interwencyjnych) —
skontrolowano 19 podmiotéw udostepniajacych na rynku produkty biobdjcze
(sprawdzono aktualno$¢ pozwolen 293 produktow). Nieprawidtowosci stwierdzono
w 3 przypadkach (udostgpnianie produktdow po uplywie terminu waznosci,
nieprawidlowa oferta reklamowa) — wydano 3 decyzje (1 nakazowg i1 2 umarzajace —
nieprawidlowosci usunigto w trakcie postepowania). W zaktadach stosujacych produkty
biobdjcze w dziatalnosci zawodowej przeprowadzono 14 kontroli.

8.3.  Produkty kosmetyczne

W 2024 r. u dystrybutorow przeprowadzono 6 kontroli w zakresie udostgpnia na
rynku produktéw kosmetycznych (skontrolowano 315 produktow). Wydano 1 decyzje
nakazujaca wstrzymanie udostgpniania produktow do czasu zapewnienia prawidtowego
oznakowania (3 produkty). Na dystrybutora nalozono administracyjng kar¢ pieni¢zng
w wysokosci 500 zt).

8.4.  Prekursory narkotykow kat. 2i 3
Gléwne zastosowania prekursoréw narkotykowych w miescie Biata Podlaska to
produkcja $rodkoéw czyszczacych i myjacych (kwas chlorowodorowy, kwas siarkowy).

W 2024 r. prowadzono 3 kontrole u wprowadzajacych do obrotu oraz 3 kontrole
u stosujagcych prekursory narkotykowe — nieprawidlowosci nie stwierdzono.
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8.5.  Srodki zastepcze i nowe substancje psychoaktywne

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej we wspolpracy
z Policjg stale monitoruje rynek ,nowych narkotykéw” oraz, o ile to konieczne,
prowadzi wspdlnie dziatania rozpoznawcze 1 czynnosci kontrolne. Od czasu zamknigcia
ostatniego w 2015 r. nie ujawniono stacjonarnych punktéw sprzedazy s$rodkow
zastepczych. W rozdziale tym podano informacje razem dla miasta i powiatu bialskiego.

8.5.1. Sytuacja epidemiologiczna

Podmioty wykonujace dziatalno$¢ leczniczg oraz podmioty przeprowadzajgce
badanie posmiertne maja obowigzek zglaszania wystgpienia zatrucia Srodkiem
zastepczym lub nowg substancja psychoaktywna albo podejrzenia wystapienia takiego
zatrucia albo zgonu, ktorego przyczynag moglo byé albo bylo zatrucie $rodkiem
zastepczym lub nowg substancjg psychoaktywna.

Wykres 30. Liczba stwierdzonych przypadkow podejrzen/zatrué¢ srodkami zastepczymi w latach
2020-2024 w mies$cie Biala Podlaska i powiecie bialskim.
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llo§¢ zgloszen podejrzen zatru¢ $rodkami zastepczymi / nowymi substancjami
psychoaktywnymi otrzymanych od podmiotow leczniczych w 2024 roku wyniosta
8 1 jest nieco wyzsza, niz w latach poprzednich.
Zgodnie ze zgloszeniami najczgsciej identyfikowanymi substancjami byty katynony.
Zgondéw mogacych mie¢ zwigzek z uzyciem srodkoéw zastepczych nie odnotowano.
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8.5.2. Ograniczenie obrotu i dostepnosci Srodkow zastepczych
Dzialania kontrolne

W 2024 r. w zwigzku z pojawieniem si¢ licznych informacji na temat sprzedazy

i konsumpcji muchomora czerwonego (Amanita muscaria) i produktow na jego bazie

zawierajacych substancje m.in. kwas ibotenowy 1 muscymol, w zwigzku z pismem

Glownego Inspektora Sanitarnego, Lubelski Panstwowy Wojewodzki Inspektor

Sanitarny polecil objecie takich produktow nadzorem w zakresie przestrzegania zakazu

wytwarzania i wprowadzania do obrotu $rodkoéw zastgpczych.

W ramach sprawowanego nadzoru podjeto nastgpujace dziatania:

» sprawdzono platformy sprzedazowe oraz media spoleczno$ciowe pod katem
oferowania produktow zawierajacych muscymol i/lub kwas ibotenowy w postaci
muchomora czerwonego (Amanita Muscaria) lub innych produktéw zawierajacych te
substancje — nie stwierdzono ofert z obszaru dziatania PPIS w Bialej Podlaskiej,

» wobec braku uzasadnionych podejrzen dotyczacych wytwarzania i wprowadzania do
obrotu $rodkéw zastepczych zawierajacych muscymol i/lub kwas ibotenowy
zaplanowano wizytacje w lokalnych sklepach zielarskich, z zywnoscig ekologiczng
oraz punktach sprzedazy e-papieroséw, waporyzatorow oraz pre-rolsow,

* przeprowadzono wizytacje w 5 sklepach — nie stwierdzono wprowadzania do obrotu

takich produktow.

8.6. Podsumowanie
W 2024 roku w obszarze nadzoru nad chemikaliami przeprowadzono szereg

kontroli oraz wydano decyzje: dot. substancji chemicznych i ich mieszanin (66 kontroli,
5 decyzji), produktow biobdjczych (36 kontroli, 3 decyzje), produktéw kosmetycznych
(6 kontroli, 1 decyzja), prekursorow narkotykow kat. 2 i 3 (6 kontroli).
Sprawowany nadzor przyczynit si¢ do wypetienia przez przedsigbiorcéw cigzacych na
nich obowiazkdéw przestrzegania przepisow dotyczacych poszczegodlnych obszardéw
nadzoru nad chemikaliami.

W 2024 roku odnotowano 8 zgloszen podejrzen zatru¢ Srodkami
zastgpczymi / nowymi substancjami psychoaktywnymi. Ilo§¢ zgloszen nieco wyzsza, niz
w latach poprzednich.
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9. Warunki sanitarne w szkolach i innych placéwkach oswiatowo-wychowawczych

9.1.  Nadzor nad warunkami sanitarnymi w placowkach dla dzieci i mtodzieZy

W 2024 roku nadzorem sanitarnym objeto 71 placowek, w tym m.in. placoéwki
edukacyjne, tj. przedszkola, szkoly, placowki opiekunczo-wychowawcze: ztobki,
uczelnie wyzsze, placowki wsparcia dziennego i inne, np. internaty, domy studenta,
poradnie psychologiczno-pedagogiczne oraz 39 obiektow sezonowych. Skontrolowano
41 placowek statych oraz 15 placowek sezonowych w trakcie trwania wypoczynku
letniego 1 zimowego. W 2024 r. funkcjonowato 7 ztobkow, 22 przedszkola.
Skontrolowano 7 ztobkéw, do ktorych uczgszezato 336 dzieci, 9 przedszkoli (z liczbg
uczestnikow 734) oraz 5 szkot podstawowych (1843), 10 zespotéw szkot (4369),
1 szkote policealng (291), 1 szkol¢ wyzszg (1992) oraz 1 internat (30) i 1 szkole
muzyczng (36).

Wykres 31. Nadzor nad warunkami sanitarnymi w placéwkach dla dzieci i mlodziezy w 2024 r.
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Wykres 32. Tlo$¢ funkcjonujacych i skontrolowanych placéwek os$wiatowo-wychowawczych
w mies$cie Biala Podlaska w 2024 r.
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9.2. Stan sanitarny budynkow, w ktorych funkcjonujg placowki dla dzieci
i mlodziezy

W 2024 r. w skontrolowanych placowek nie stwierdzono nieprawidtowosci.
Dorazne zalecenia 1 uwagi wykonywano na biezaco. Placowki zapewnily wlasciwe
warunki sanitarno-higieniczne i techniczne.

9.3. Zaplecze sanitarne placowek dla dzieci i mlodzieiy oraz warunki
do utrzymania higieny osobistej

Zapewnienie prawidlowych warunkéw higieniczno-sanitarnych  zaplecza
sanitarnego 1 jego wyposazenia we wszystkich placowkach nauczania i wychowania
umozliwia utrzymanie higieny osobistej dzieci i milodziezy oraz jest jednym
z elementow profilaktyki szerzenia si¢ chorob zakaznych.

Na terenie miasta wszystkie skontrolowane placowki podiaczone sa do miejskiej
sieci wodociggowej 1 sieci kanalizacyjnej. Nie stwierdzono zaniedban w zakresie stanu
czystosci 1 porzadku sanitariatow. Urzadzenia sanitarne sprawne technicznie,
zapewnione warunki do utrzymania higieny osobistej (biezaca woda ciepta, mydto
w plynie, papier toaletowy, reczniki jednorazowego uzytku).

9.4.  Ergonomia wyposaZenia placowek dla dzieci i mlodzieZy

W 2024 roku w ramach nadzoru biezacego placowek nauczania oraz akcyjnie
w miesigcach luty/marzec 1 pazdziernik/listopad oceniano dostosowanie mebli
szkolnych i przedszkolnych do wymogdéw ergonomii majac na celu propagowanie zasad
prawidlowego doboru mebli wérod dzieci i mtodziezy, nauczycieli, wychowawcow klas
oraz eliminacj¢ wystepujacych nieprawidtowosci.
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Zwracano uwage na dostosowanie parametrow funkcjonalnych mebli do
wysokosci podkolanowej przedszkolakéw i1 ucznidw, oznakowanie mebli, odpowiednie
zestawienie mebli 1 ich stan techniczny oraz posiadanie przez nie certyfikatow
potwierdzajacych zgodnos¢ wyrobu z parametrami okreslonymi w Polskiej Normie lub
atestow potwierdzajacych bezpieczenstwo uzytkowania produktu. W trakcie kontroli
stwierdzono, ze skontrolowane placowki posiadajg meble z certyfikatami. Obowigzek
posiadania certyfikatow nie dotyczy mebli 1 innych elementow wyposazenia nabytych
przed 1997 r. W skontrolowanych szkotach w 11 na stanie byto 100% mebli
z certyfikatami, w 1 zespole 90%, w 2 powyzej 50%, w 1 zespole szkot 10% 1 1 zespot
posiadat meble zakupione przed 1997 (bez certyfikatéw). Na 9 skontrolowanych
przedszkoli, w 8 na stanie byto 100% mebli z certyfikatami, natomiast w jednym 90%,
pozostate 10% zakupione przed 1997 .

Oceniono ogoétem dostosowanie mebli edukacyjnych do zasad ergonomii
w 8 przedszkolach (32 oddzialy, 469 stanowisk), w 4 szkotach podstawowych
(35 oddziatow, 726 stanowisk), w 3 zespotach szkot (17 oddziatow, 365 stanowisk).
Nieprawidlowosci nie stwierdzono. Wigkszo$¢ przedszkoli i szkét posiada 100 %
certyfikowanych mebli. Dodatkowo podczas dwoch edycji kontroli tematycznych
dotyczacych oceny dostosowania mebli do warunkéw antropometrycznych uczniéw
skontrolowano 3 placéwki (18 oddzialow, 326 stanowisk) - 1 szkota podstawowa
1 2 zespoly szkél. W szkotach stwierdzono drobne nieprawidtowosci w zwigzku
z ktorymi wystosowane zostaty pisma do organu prowadzacego i1 dyrektorow szkot.

Wykres 33. Ocena ergonomii mebli szkolnych w 2023 r.(kontrole biezgce i kontrole tematyczne)
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9.5.  Zapewnienie miejsca na podreczniki i przybory szkolne

W trosce o zdrowie ucznidw wprowadzony zostal prawny obowigzek
zapewnienia uczniom miejsca na pozostawienie w placéwkach podrecznikow
1 przyborow szkolnych. Zbyt duze obcigzenie ucznidow ci¢zarem plecakow/tornistrow
szkolnych moze powodowaé nasilenie bolu plecow, zmniejszenie pojemnosci ptuc,
sprzyja¢ ksztaltowaniu nieprawidlowej statyki ciata 1 w efekcie prowadzi¢ do
skrzywienia kregostupa.

W skontrolowanych placowkach zapewniono miejsce na pozostawienie
podrecznikdw 1 pomocy szkolnych na regalach, w szafach, w szufladach znajdujacych
si¢ w salach lekcyjnych oraz w szafkach indywidualnych w szatni.

W 2024 r. przeprowadzono ocen¢ obcigzenia ucznidw cig¢zarem tornistrow
szkolnych w 2 zespotach szkot (szkoly podstawowe). Badaniem objeto 11 oddziatow
(klasy 1-VIII), 172 uczniow. Stwierdzono u 85 ucznidow wage tornistra do 10 % masy
ciata, u 58 ucznidéw waga tornistra stanowita 15 % masy ciala i u 29 ucznidéw byta poza
norma 15% masy ciala. Wyniki badania zostalty omowione z dyrektorem, a w ramach
dodatkowych dziatan przeprowadzono pogadanki dla nauczycieli i ucznidéw oraz
przekazano informacj¢ nt. wad postawy (ulotki). Wystosowano rowniez wystapienia do
organu prowadzacego skontrolowane placowki.
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9.6.  Warunki do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego oraz higiena procesu
nauczania

W ramach nadzoru nad bezpieczenstwem i higieng pobytu dzieci i mtodziezy
w szkotach poddano kontroli warunki sanitarno-higieniczne prowadzenia zajg¢é
wychowania fizycznego, czyli posiadanie przez placéwki infrastruktury sportowej oraz
stan sanitarno-techniczny zaplecza sportowego.

Uczniowie skontrolowanych szkoét maja mozliwos¢ korzystania ze szkolnych
zespotow sportowych z boiskiem, bez boiska, sal gimnastycznych, sal rekreacyjno-
zastepczych, boisk, kortow tenisowych, basenu. Dwie szkoly nie maja wlasnej
infrastruktury sportowej, korzystaja z obiektow sportowych innej placowki. W jedne;j
szkole podstawowej rozbudowano bazg sportowa (hala sportowa z zapleczem
sanitarnym).

9.7.  Rozkiad zajeé oraz organizacja czasu pobytu dzieci

W planie zaj¢¢ dydaktycznych powinno si¢ uwzgledni¢ potrzebe rdwnomiernego
obcigzenia zajeciami w poszczegolnych dniach tygodnia oraz zwraca¢ uwage na stopien
trudnosci poszczegdlnych przedmiotow.

W 2024 r. w ramach nadzoru nad higieng procesu nauczania, skontrolowano
rozktad zaje¢ lekcyjnych w 5 szkotach podstawowych (87 oddziatow), w 5 zespotach
(67 oddzialéw), w 3 liceach (26 oddziatow) i 1 branzowej szkole (6 oddziatow). Razem
w 14 placowkach, 186 oddziatach. Nie stwierdzono nieprawidtowosci. Drobne uwagi
byty omawiane z dyrektorami na miejscu.
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9.8.  Zywienie w szkolach

W 2024 r. w skontrolowanych szkotach prowadzono dozywiania uczniow
w formie obiadow pelnych w 4 szkolach podstawowych (651 obiadow) oraz
w 6 zespotach szkot (747 obiadow). Jedna szkota podstawowa korzystala z obiadow
poza placowka (24 obiady). Dofinansowano 67 positkoéw. Uczniowie posiadali tez
dostep do automatéw z przekaskami, napojami oraz cze$¢ szkot zapewniata wode pitng
(poidetka, dystrybutory). W 1 zespole szkoét (szkola podstawowa) i w 4 szkotach
podstawowych uczniowie w ramach programdéw otrzymywali mleko oraz owoce
I warzywa.

9.9. Profilaktyczna opieka zdrowotna

Program profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzieémi 1 milodzieza
w srodowisku nauczania i wychowania ma na celu zapewnienie uczniom dostepnosci do
opieki i poprawy jej jakosci.

W skontrolowanym szkotach opieka pielggniarska byta $§wiadczona przez
pielegniarke w gabinetach pielegniarskich w 4 zespotach szkét 1 w 2 szkolach
podstawowych, w 1 L.O. i w 1 szkole branzowej. Opicka stomatologiczna zapewniona
byta w 10 szkotach. W 6 placowkach w formie umowy z gabinetem stomatologicznym
zewngtrznym oraz 4 posiadaly gabinety na terenie szkoty. W pozostatych placowkach
brak opieki stomatologicznej.

9.10. Szkoly wyisze

Na terenie miasta funkcjonujag 2 publiczne uczelnie wyzsze. W 2024r.
przeprowadzono kontrole 1 wuczelni (1992 studentéw). Nieprawidtowosci nie
stwierdzono.
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9.11. Warunki sanitarne zorganizowanych form wypoczynku dzieci i mtodziezy

W 2024 r. w elektronicznej bazie wypoczynku Kuratorium O$wiaty
zarejestrowano 39 turnusdw zorganizowanego wypoczynku dzieci i mtodziezy w Bialej
Podlaskiej, (33 z wypoczynku letniego i 6 z wypoczynku zimowego). W ramach
wypoczynku dzieci i mtodziezy podejmowano dziatania profilaktyczne i prewencyjne
zmierzajace do zapewnienia bezpiecznego wypoczynku. Przeprowadzono 1 kontrolg
tematyczng z przygotowania obiektu na wypoczynek zimowy pod katem zapewnienia
wlasciwych warunkow sanitarno-higienicznych. Skontrolowano w okresie letnim
11 turnuséw, w tym 8 wypoczynkow w formie wyjazdowej, z ktorego skorzystato
456 0s6b i 3 wypoczynki w miejscu zamieszkania (67 uczestnikow).

W okresie zimowym skontrolowano 4 turnusy w miejscu zamieszkania
(92 uczestnikow).

Razem przeprowadzono 15 kontroli wypoczynku, w wyniku ktérych
stwierdzono witasciwe warunki higieniczno-sanitarne. Ogétem z wypoczynku w Bialej
Podlaskiej w roku 2024 skorzystato 615 osob.

Wykres 34. Wypoczynek dzieci i mlodziezy (lato/zima) w 2024 r.
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9.12. Zlobki i kluby dzieciece

Pod nadzorem PSSE Biata Podlaska znajdowato si¢ 7 ztobkéw. Przeprowadzono
kontrole sanitarne we wszystkich zlobkach na terenie miasta. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci w zakresie warunkow sanitarno-higienicznych i technicznych.

9.13. Podsumowanie

W 2023 roku przeprowadzono kompleksowy nadzoér nad warunkami sanitarnymi
w szkotach i1 innych placowkach o$wiatowo-wychowawczych w Biatej Podlaskiej.
Skontrolowano 56 placowek, obejmujacych m. in. przedszkola, szkoly, ztobki, uczelnie
wyzsze i inne. Ogotem skontrolowano 41 placowek statych i 15 placowek sezonowych.
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Dla zapewnienia bezpiecznych warunkéw nauki dla dzieci i mlodziezy
niezb¢dne jest wspotdziatanie dyrektora placowki z organem prowadzacym oraz
Inspekcja Sanitarng poprzez:

= Monitorowanie Stanu Technicznego: pomimo ze wigkszosci placowek
charakteryzuje si¢ dobrym stanem technicznym, =zaleca si¢ regularne
monitorowanie i konserwacj¢ infrastruktury szkolnej. W przypadku wykrycia
usterek, pilne naprawy powinny by¢ przeprowadzane dla zapewnienia
bezpieczenstwa uczniow.

= Edukacje¢ na Temat Ergonomii: w konteks$cie oceny ergonomii mebli szkolnych,
zaleca si¢ kontynuacj¢ dziatan edukacyjnych dla nauczycieli i wychowawcow,
promujacych prawidtowy dobér mebli dla dzieci i milodziezy. Swiadomos¢
ergonomii moze wptywac pozytywnie na zdrowie uczniow.

* Redukcje Obciazenia Plecakow: w celu zminimalizowania obcigzenia uczniow,
powinno si¢ rozwazy¢ wprowadzenie strategii redukcji wagi tornistrow szkolnych,
tak aby nie przekraczaly one 15% masy ciala ucznia. Mozna rowniez promowaé
uzywanie plecakdw wyposazonych w systemy utatwiajace noszenie.

= Wspieranie Profilaktyki Zdrowotnej: zapewnienie dostgpu do opieki
pielggniarskiej i stomatologicznej przyczyni si¢ do utrzymania zdrowia uczniow.

* Optymalizacje¢ Planu Zaje¢: nalezy kontynuowaé dbanie o optymalny plan zajec,
roOwnomierne obcigzenie w poszczegolne dni tygodnia oraz uwzglednianie stopnia
trudno$ci przedmiotow. Regularne monitorowanie 1 dostosowywanie planu zajgc
moze poprawi¢ jakos$¢ nauczania.

= Kontynuacje¢ Kontroli Warunkow Wypoczynku: W kontekscie organizowanych
form wypoczynku dla dzieci 1 mlodziezy, zaleca si¢ kontynuacj¢ systematycznych
kontroli warunkow sanitarno-higienicznych. Zapewnienie witasciwych warunkow
podczas wypoczynku jest kluczowe dla zdrowia uczestnikow.

Wdrozenie tych zalecen niewatpliwie moze przyczyni¢ si¢ do dalszej poprawy

warunkoéw  sanitarnych i zdrowotnych w placowkach oswiatowo-wychowawczych
w Bialej Podlaskie;.
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10. Zapobiegawczy nadzor sanitarny

Panstwowa Inspekcja Sanitarna w ramach sprawowania zapobiegawczego
nadzoru sanitarnego dokonuje pod wzgledem wymagan higienicznych i zdrowotnych
analizy projektowanych dziatah planistycznych, inwestycyjnych i systemowo-
organizacyjnych, a takze rozwigzan techniczno-budowlanych obiektéw, infrastruktury
oraz rozwigzan technologicznych réznych procesow w aspekcie wptywu na zdrowie
i zycie ludzi.

Sprawowanie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego ma na celu zapewnienie na
etapie planowania zagospodarowania przestrzennego oraz projektowania i realizacji
inwestycji, wlasciwego stanu sanitarno-zdrowotnego w obiektach, w taki sposob, aby
w trakcie eksploatacji nie powstawaly zagrozenia dla zdrowia 1 zycia ludzi,
powodowane przyjetymi w tym zakresie rozwigzaniami.

Analiza projektowanych rozwigzan w szczegdlnosci przeprowadzana jest
w aspekcie oceny ryzyka narazenia ludzi na czynniki fizyczne, chemiczne i biologiczne,
ucigzliwe lub szkodliwe dla zdrowia cztowieka.

Analiza obje¢te sa miejsca przebywania i zamieszkania ludzi, w tym miejsca
pracy, nauki, wychowania, sportu, rekreacji wypoczynku, ustlug dla ludnosci,
dzialalnosci leczniczej 1 opieki nad osobami niepetnosprawnymi, chorymi oraz
starszymi.

W ramach swojej dzialalnosci w 2024 r. zapobiegawczy nadzor sanitarny
realizowal ustawowe obowiagzki i zadania w zakresie ochrony zdrowia publicznego,
w szczegblnosci poprzez:

* opiniowanie projektdéw miejscowych plandow zagospodarowania przestrzennego
w ramach strategicznej oceny oddziatywania na srodowisko,

* opiniowanie przedsiewzie¢ w ramach oceny oddziatywania na §rodowisko,

* uzgadnianie dokumentacji projektowych pod wzglegdem wymagan higienicznych
i zdrowotnych,

* uzgadnianie projektow decyzji o warunkach zabudowy oraz lokalizacji inwestycji
celu publicznego pod wzgledem wymagan higienicznych 1 zdrowotnych,

* wydawanie zgod, uzgodnien i1 opinii wynikajacych z przepisow prawa, w tym
okreslajagcych warunki techniczne oraz warunki bezpieczenstwa i higieny pracy,

* zajmowanie stanowisk w sprawie dopuszczenia obiektow budowlanych do
uzytkowania.

W ramach strategicznej oceny oddzialywania na srodowisko dokonywano:

* uzgodnien zakresu i stopnia szczegétowosci informacji wymaganych w prognozie
oddziatywania na $§rodowisko projektow dokumentdéw strategicznych,

* uzgodnien dotyczacych odstagpienia od przeprowadzenia strategicznej oceny
oddziatywania na srodowisko,

* opiniowania projektdéw miejscowych planow zagospodarowania przestrzennego
wraz z prognozg oddziatywania na srodowisko.

W postegpowaniu  dotyczacym  oceny oddzialywania  przedsiewziec
kwalifikowanych do mogacych znaczaco oddzialywaé na srodowisko wydano:
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opinie co do potrzeby przeprowadzenia oceny oddzialywania przedsigwzigcia na
srodowisko, ktore dotyczyly takich inwestycji jak: obiekt uslugowo-handlowy
o powierzchni sprzedazy powyzej 2000 m? wraz z niezbedna infrastruktura
techniczng 1 zagospodarowaniem terenu, budowa I etapu wschodniej obwodnicy
miasta Biala Podlaska.

W procesie inwestycyjnym, na etapie projektowania obiektow budowlanych,

w tym uzyskiwania decyzji o pozwoleniu na budowe, uzgadniano dokumentacje

projektowa inwestycji pod wzgledem wymagan higienicznych 1 zdrowotnych.
Opiniowano rowniez projekty technologiczne.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny zajmowal réwniez stanowiska

w formie zgdd, uzgodnien i opinii, dotyczace w szczegolnosci:

>

spelnienia wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska),
wymagan lokalowych i sanitarnych jakie musi spetnia¢ lokal, w ktérym ma by¢
prowadzony zlobek, przedszkole, centrum szkoleniowe, salon fryzjerski,
kosmetyczny, gabinet podologiczny,
zgodnosci lokalizacji inwestycji z miejscowym planem zagospodarowania
przestrzennego,
dopuszczenia do uzytkowania obiektu budowlanego (hala magazynowa
z zapleczem socjalnym, przedszkole, stacja paliw ptynnych, budynek Szkoly
Podstawowej Centrum Pomocy Osobom z Autyzmem, rozbudowa budynku
Spotecznej Szkoly Podstawowej o budynek hali sportowej wraz z zapleczem
1 tacznikiem, budynki handlowe, ustugowe i handlowo-ustugowe).

Dzialania podejmowane w ramach sprawowanego zapobiegawczego nadzoru

sanitarnego uwzgledniaty konieczno$¢ zapewnienia ludziom zdrowych warunkéw zycia

w miejscach ich zamieszkania oraz pobytu 1 byty skierowane w szczegdlnosci na:

oddzielenie obszaro6w przeznaczonych na zabudowe¢ mieszkaniowa od obszarow
przemystowych, tras komunikacyjnych, itp. w celu ograniczenia niekorzystnego
oddziatywania na mieszkancow,

zapewnienie wlasciwej gospodarki wodno-$ciekowej, w tym zaopatrzenie ludnosci
w wode do spozycia o odpowiedniej jakoSci,

prawidlowe postgpowanie z odpadami: usuwanie, gromadzenie, skladowanie
1 unieszkodliwianie odpadow, w tym odpadow medycznych, w sposob, ktory nie
zagraza zyciu 1 zdrowiu ludzi,

zabezpieczenie ludzi przed ucigzliwoscig zwigzang z hatasem poprzez zastosowanie
odpowiednich rozwigzan technicznych,

eliminacj¢ lub ograniczenie emisji zanieczyszczen do powietrza na terenach
zamieszkania 1 pobytu ludno$ci, miedzy innymi poprzez zastosowanie
odpowiednich technologii przemystowych, rozwigzan technicznych i urzadzen
redukujacych lub pochianiajacych substancje szkodliwe dla zdrowia ludzi,
zagwarantowanie odpowiednich pod wzgledem wymagan higienicznych
1 zdrowotnych warunkéw pobytu ludzi w budynkach, w odniesieniu do funkcji
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pomieszczen, m. in. w zakresie wlasciwego o$wietlenia, wysokos$ci, prawidlowej

wymiany i czysto$ci powietrza, temperatury, wilgotnosci.

W 2024 r. w ramach sprawowania zapobiegawczego nadzoru sanitarnego na terenie
miasta Biala Podlaska, Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej
zajat ogotem 64 stanowiska (w 2022 r. — 87, w 2023 r. — 78).

W ramach powyzszego dokonano 7 wuzgodnien dokumentacji projektowej
inwestycji pod wzglegdem wymagan higienicznych i zdrowotnych (w 2022 r. — 3,
w 2023 r.-9).

Wykres 35. Uzgodnienia dokumentacji projektowej
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Zajeto 16 stanowisk w ramach postgpowania w sprawie strategicznej oceny
oddziatywania na $§rodowisko (w 2022 r. — 13, w 2023 r. — 13).

WyKkres 36. Strategiczna ocena oddzialywania na srodowisko
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W 2024 r. uzgodniono pozytywnie 5 projektow decyzji o ustaleniu lokalizacji
inwestycji celu publicznego.

Sporzadzono 2 opinie w ramach oceny oddziatywania przedsigwzigcia na
srodowisko (w 2022 r. — 11, w 2023 r. — 8).

Wykres 37. Ocena oddzialywania na $§rodowisko
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Liczba wydanych opinii

Zajeto 9 stanowisk w ramach uczestniczenia w dopuszczeniu do uzytkowania
obiektu budowlanego (w 2022 r. -7, w 2023 r. —11).

Wykres 38. Uczestniczenie w dopuszczeniu do uzytkowania obiektu budowlanego
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Wydano 25 roznego rodzaju opinii, zgod, zaswiadczen wynikajacych
z przepisOw prawa (w 2022 r. - 51, w 2023 r. - 36).

Wykres 39. Opinie, zgody, za§wiadczenia
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W zwiazku ze sprawowaniem zapobiegawczego nadzoru sanitarnego w 2024 r.
dokonano na terenie miasta Biata Podlaska 26 kontroli obiektow oraz wizji lokalnych
(w roku 2022 przeprowadzono 51 kontroli, w 2023 r. — 38).

Wykres 40. Przeprowadzone kontrole, wizje
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Za przeprowadzone kontrole, uzgodnienie dokumentacji projektowej oraz
uzgodnienia projektéw decyzji o ustaleniu lokalizacji inwestycji celu publicznego pod
wzgledem wymagan higienicznych i zdrowotnych wystawiane byly decyzje ptatnicze.
W roku 2024 wystawiono 31 decyzji ptatniczych, w 2022 r. — 28, aw 2023 r. — 29).

Wykres 41. Decyzje platnicze
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Tabela 5. Podsumowanie liczby zajetych stanowisk i przeprowadzonych kontroli w ciggu ostatnich
3 lat

2022 2023 2024
Uzgodnienia dokumentacji projektowej 3 9 7
Postgpowania w sprawie strategicznych ocen
oddziatywania na srodowisko projektowanych 13 13 16
dokumentéw
Uzgodnienia projektow decyzji o warunkach
zabudowy oraz o lokalizacji inwestycji celu - - 5
publicznego
Ocena oddziatywania przedsigwzigcia na
\ . 11 8 2
srodowisko
Opinie sanitarne, zgody, zaswiadczenia 51 36 25
Stanowiska zajete w zwiazku z dopuszczeniem 7 11 9
do uzytkowania obiektu budowlanego
Kontrole 51 38 26
Decyzje ptatnicze 28 29 31
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Stanowiska Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie zapobiegawczego
nadzoru sanitarnego zajmowane s3 na wniosek zainteresowanych podmiotow lub
w zwigzku z wystgpieniami organdéw prowadzacych postepowanie administracyjne.
Liczba stanowisk zalezy w duzej mierze od liczby przedsiewzie¢ planowanych
1 realizowanych w miescie w danym roku.

Ocena projektowanych rozwigzan skupia si¢ w szczegolnosci na ocenie ryzyka
narazenia ludno$ci na czynniki fizyczne, chemiczne 1 biologiczne, ucigzliwe lub
szkodliwe dla zdrowia cztlowieka w miejscu jego zamieszkania i przebywania.
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11. Dzialalno$¢ w zakresie oswiaty zdrowotnej i promocji zdrowia

Do zadan Sekcji Os$wiaty Zdrowotnej 1 Promocji Zdrowia nalezy
w szczegolnosci:

* inicjowanie, koordynowanie, monitorowanie 1 ocenianie dziatalno$ci
o$wiatowo-zdrowotnej prowadzonej w placoéwkach szkolno-wychowawczych
1 placowkach stuzby zdrowia oraz wspieranie realizacji zadan wynikajacych
z biezacych potrzeb zdrowotnych w srodowiskach lokalnych;

» wdrazanie, koordynacja i ocena programéw oraz akcji edukacyjno-zdrowotnych
o zasigegu krajowym, wojewodzkim i lokalnym skierowanych do wybranych
grup spolecznych;

* inicjowanie dziatan informacyjno-edukacyjnych w dziedzinie promocji zdrowia;

* pozyskiwanie partneréw (wladze lokalne, instytucje i organizacje pozarzadowe)
do realizacji programéw i akcji prozdrowotnych, wspolpraca z mediami.

Wedhug definicji WHO, zawartej w karcie Ottawskiej z 1986 roku: promocja
zdrowia to proces umozliwiajacy ludziom kontrole nad wtasnym zdrowiem oraz jego
poprawe przez podejmowanie wybordw i decyzji sprzyjajacych zdrowiu, ksztattowanie
potrzeb 1 kompetencji do rozwigzywania problemow zdrowotnych oraz zwiekszanie
potencjatu zdrowia. Gléwnymi celami, jakie stawia przed soba, sa m.in.: poprawa
zdrowia 1 jakosci zycia spoteczenstwa, zwigkszenie aktywnosci fizycznej, ksztaltowanie
zdrowych nawykow zywieniowych, zwigkszenie $§wiadomos$ci spozywania substancji
psychoaktywnych, alkoholu i palenia tytoniu, profilaktyka choréb onkologicznych.
Obejmuje cale spoteczenstwa, nie tylko osoby z grupy ryzyka.

W roku 2024 pracownicy Sekcji Oswiaty Zdrowotnej 1 Promocji Zdrowia
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej podejmowali i koordynowali dziatania
wynikajace z art. 6 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, wytycznych Gtéwnego
Inspektora Sanitarnego, zatozen Narodowego Programu Zdrowia 2021-2025, zalecen
Ministra Zdrowia, Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz Komisji Europejskiej,
porozumien zawartych z partnerami realizowanych przedsigwzig¢, a takze z sytuacji
epidemiologicznej 1 biezacych potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa.

Panstwowa Inspekcja  Sanitarna  podejmuje  dziatania  zapobiegawcze
w formie programow edukacyjnych adresowanych do dzieci i mtodziezy oraz akcji
interwencyjnych adresowanych do ogoétu spoleczenstwa.

11.1. Profilaktyka Palenia Tytoniu i e-papierosow

11.1.1. Redukcja zagrozen zdrowotnych wynikajacych z uzywania wyrobow
tytoniowych oraz narazenia na bierne palenie

Waznym zadaniem podejmowanych dziatan realizowanych przez Panstwowa
Inspekcje Sanitarng byto przekazywanie rzetelnych informacji o ryzyku zdrowotnym
zwigzanym z uzywaniem tytoniu, dostosowanych do réznych grup docelowych
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(kampanie spoteczne i medialne, programy edukacyjne dla dzieci i mlodziezy oraz inne
dziatania edukacyjne w srodowiskach lokalnych).

a) Wojewodzki program antytytoniowej edukacji zdrowotnej pt. ,,Bieg po
zdrowie”, adresowany do uczniow IV klas szkot podstawowych

Program edukacji antytytoniowej ,,Bieg po zdrowie” adresowany jest do dzieci
IV klas szkoty podstawowej. Gtowne cele programu to: opdznienie lub zapobiegnigcie
inicjacji tytoniowej, pokazanie atrakcyjnosci zycia w $rodowisku wolnym od dymu
tytoniowego oraz zwigkszenie wiedzy uczniow na temat zdrowia. W roku szkolnym
2023/2024 program zostal zrealizowany w 3 placowkach. W programie udzial wzigto
154 uczniow i 31 rodzicow. Program zostal rozszerzony o dodatkowe dzialania
wzmacniajace jego przekaz, takie jak m.in.: pogadanki na lekcjach przedmiotowych,
prezentacje multimedialne na temat wptywu palenia na zdrowie, opracowanie gazetek
tematycznych, tworzenie komikséw, wystawy plakatow, konkursy plastyczne,
prezentacje filmoéw edukacyjnych o tematyce antytytoniowej.

b) Lokalny program przedszkolnej edukacji antytytoniowej pt. ,,Czyste Powietrze
Wokél Nas”

Program przedszkolnej edukacji antytytoniowej pt. ,,Czyste Powietrze Wokot
Nas” adresowany jest do dzieci w wieku przedszkolnym i wczesnoszkolnym (5-6 lat)
oraz ich rodzicow i opiekunow. Glownym jego celem jest zwigkszenie wiedzy rodzicow
w zakresie ochrony dzieci przed narazeniem na dzialanie dymu tytoniowego oraz
ksztaltowanie $wiadomych, asertywnych postaw wsrdd dzieci dotyczacych ochrony
wlasnego zdrowia, w przypadku bezposredniego kontaktu z osobami palgcymi. W roku
szkolnym 2023/2024 program zostal zrealizowany w 14 placowkach (3 szkoly
podstawowe 1 11 przedszkoli). Lacznie wzigto w nim udzial 604 dzieci oraz 436
rodzicow 1 opiekunow.

¢) Swiatowy Dzien Bez Tytoniu

Co roku, 31 maja obchodzimy Swiatowy Dzien Bez Tytoniu, zainicjowany przez
Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) w 1987 roku. Kampania miata na celu
zwrocenie uwagi na szkodliwos¢ palenia papierosow. Kazdego roku swieto obchodzone
jest pod innym hastem, w roku 2024 brzmiato ono: ,,Mtodziez wkracza 1 zabiera glos
#TobaccoExposed”. W ramach obchodéw Swiatowego Dnia Bez Tytoniu
przeprowadzono szereg dziatan informacyjno-edukacyjnych, takich jak: przesylanie
wytycznych do placowek szkolno-wychowawczych, organizowanie prelekcji,
pogadanek, prezentacji multimedialnych i rozméw, udzielanie porad profilaktycznych,
tworzenie form wizualnych, dystrybucja materiatow oswiatowych, popularyzacja tresci
poprzez media spotecznosciowe, takie jak Facebook PSSE.

d) Swiatowy Dzieh Rzucania Palenia Tytoniu

Swiatowy Dzien Rzucania Palenia Tytoniu, obchodzony w trzeci czwartek
listopada kazdego roku, jest inicjatywa majaca na celu wsparcie osob, ktore chcg zerwaé
z nalogiem palenia tytoniu. Dzien ten zostal zainicjowany przez Amerykanskie
Towarzystwo Walki z Rakiem (ACS) w latach 70. XX wieku i od tego czasu zyskat
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globalne uznanie. Swiatowy Dzien Rzucania Palenia Tytoniu to okazja do podjecia
decyzji o rzuceniu palenia oraz do zwrocenia uwagi na liczne korzy$ci zdrowotne
wynikajace z zaprzestania tego nalogu. W ramach obchodéw Swiatowego Dnia
Rzucania Palenia Tytoniu przeprowadzono szereg dzialan o$wiatowo-zdrowotnych:
poradnictwo profilaktyczne, rozmowy, formy wizualne, prelekcje, pogadanki,
instruktaze, prezentacje multimedialne, emisje filméw, testy motywujace, dystrybucje
materiatow,  spotkania  edukacyjne. Popularyzacja treSci poprzez media
spotecznosciowe: Facebook.

11.1.2. Systematyczna i skuteczna egzekucja przestrzegania przepisow ustawy
o ochronie zdrowia przed nast¢pstwami uzywania tytoniu i wyrobow
tytoniowych

Dostepne badania wskazuja jednoznacznie, ze nie ma bezpiecznego poziomu
narazenia na dym tytoniowy. Kazdy obywatel ma konstytucyjne prawo do ochrony
swojego zdrowia, a narazenie na bierne palenie, szczego6lnie w przestrzeni publicznej,
zdecydowanie to prawo narusza. Dlatego istotne jest, aby w obiektach objetych
przepisami ustawy z 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed nastgpstwami
uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych (t. j. Dz.U. z 2024 r. poz. 1162)
przeprowadza¢ cykliczne kontrole sprawdzajace przestrzeganie tych przepisow oraz,
w razie wykrycia nieprawidlowos$ci, skutecznie egzekwowac prawo. Panstwowa
Inspekcja Sanitarna w ramach sprawowania biezacego nadzoru w zakresie warunkow
i wymogoéw higieniczno-sanitarnych prowadzi systematyczne kontrole przestrzegania
zakazu palenia w miejscach uzytecznosci publiczne;.

11.2. Promocja zdrowia i zdrowego stylu Zycia

a ) Ogoélnopolski program edukacyjny ,, Trzymaj Forme!”

Nadmierna masa ciata stanowi w Polsce jeden z najpowazniejszych problemow
zdrowotnych zwigzanych ze stylem zycia. Niektore zrodlta naukowe mowig juz
o epidemii, a nawet pandemii otyloéci. Zgodnie z danymi Swiatowej Organizacji
Zdrowia (WHO) w Europie w ciaggu ostatnich dwoéch dziesiecioleci czesto$¢
wystepowania otyto$ci potroita si¢. Problem otyto$ci dotyczy réwniez dzieci
1 mlodziezy, u ktérych w ostatnich latach obserwuje si¢ staly wzrost liczby osob
otylych. Dziecinstwo i dojrzewanie sg okresem krytycznym w rozwoju otytosci. Do
zwigkszonego przyrostu masy ciata dochodzi zwykle okoto 8 roku zycia
1 w p6zniejszym wieku wigkszo$¢ dzieci utrzymuje mase ciala na tym samym poziomie
w okresie dojrzewania. Panstwowa Inspekcja Sanitarna we wspolpracy z Polska
Federacja Producentdow Zywnoéci realizuje Ogoélnopolski Program Edukacyjny
»11zymaj Formg¢!” — program propagujacy zdrowy styl Zycia, promujacy zbilansowane
odzywianie oraz aktywnos$cia fizyczng. Gléwnym celem programu jest edukacja
w zakresie trwatego ksztattowania prozdrowotnych nawykow wsrdd mtodziezy szkolnej
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1 ich rodzin poprzez promocj¢ zasad aktywnego stylu zycia i zbilansowanej diety,
w oparciu o odpowiedzialno§¢ indywidualng i wolny wybor jednostki. Dziatania
podejmowane podczas realizacji programu zmierzaja do zwigkszenia $wiadomosci
uczestnikoOw programu dotyczacej wpltywu zywienia i aktywnosci fizycznej na zdrowie.
Realizacja programu oparta jest na metodzie projektu, ktora dla mtodych ludzi stanowi
ciekawe wyzwanie 1 szanse wspOtpracy z innymi. Udziat w programie pomaga rozwijac¢
zainteresowania uczniow 1 poszerza ich wiedz¢ o §wiecie. Pozwala wspodlnie osiagnac
zatozony cel, wptywa na proces zdobywanie nowej wiedzy oraz doswiadczenia, a takze
pozwala wyksztalci¢ umiejetnos¢ radzenia sobie z zagadnieniem problemowym.
Program adresowany do uczniéw klas V-VIII szkét podstawowych. W roku szkolnym
2023/2024 w programie uczestniczylo 8 szkdt podstawowych. Lacznie programem
objeto 1293 ucznidw 1 477 rodzicow. Program ,Trzymaj Formg!” wpisuje si¢
w systematyczng edukacje zdrowotng w szkole, ktéra jest uwazana za najbardziej
optacalna, dlugofalowg inwestycj¢ w zdrowie spoteczenstwa.

Dodatkowg inicjatywa w ramach programu jest ogélnopolski Konkurs wiedzy
0 zdrowym stylu zycia ,,Trzymaj Forme!”, w ktorym uczestniczy¢ mogli réwniez
uczniowie ze szkot, ktore nie biorg udzialu w programie. Konkurs organizowany jest
przez Gtowny Inspektorat Sanitarny, Polska Federacje Producentow Zywnos$ci Zwiazek
Pracodawcow oraz Wojewddzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne jako inicjatywa
towarzyszaca Ogolnopolskiemu Programowi Edukacyjnemu "Trzymaj Forme!"
Konkurs adresowany jest do ucznidow klas VI, VII 1 VI szkot podstawowych
zainteresowanych zdobyciem i poglebianiem wiedzy z zakresu zdrowego stylu zycia
w szczegblnosci uwzgledniajacej tematyke zbilansowanej diety 1 aktywnosci fizyczne;.

b) ,,Skad sie biora produkty ekologiczne” wojewodzki program edukacyjny dla
przedszkoli

»dkad si¢ biorg produkty ekologiczne” jest programem edukacyjnym
skierowanym do dzieci w wieku przedszkolnym 1 ich rodzicow, ktérego celem jest
zwigkszanie wiedzy na temat rolnictwa ekologicznego oraz budowanie wlasciwych
nawykow zywieniowych. Podstawowymi narzedziami programu sg m.in.: publikacja
»kad si¢ biora produkty ekologiczne?”, animowany film edukacyjny, scenariusze
zaje¢ dla nauczycieli idzieci szeScioletnich. Dodatkowo przygotowano webinaria
#polprofilaktyka, ktore poruszaja m.in. kwestie potrzeby rozmowy z dzieémi na
temat ksztaltowania prawidlowych nawykéw zywieniowych. W roku szkolnym
2023/2024 realizowana byta kolejna edycja programu, do ktérej przystapito
11 przedszkoli. W programie udziat wzigto 331 dzieci w wieku 5-6 lat, jak rowniez
278 rodzicow.
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11.3. Profilaktyka chorob zakaZnych

a) Krajowy Program Zapobiegania Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS

Program okresla polityke rzadu w zakresie zapobiegania HIV/AIDS i1 zwalczania
ich spotecznych skutkow. Jest realizowany zgodnie z Rozporzadzeniem Rady
Ministrow z dnia 15 lutego 2011 r. w sprawie Krajowego Programu Zapobiegania
Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS (Dz. U. z 2011 r., nr 44, poz. 227). Realizacja
Programu kieruje Minister Zdrowia, a koordynacja dzialah powierzona zostata
Krajowemu Centrum ds. AIDS. Gléwnym celem programu jest wzrost wiedzy na temat
HIV i AIDS oraz zmniejszenie liczby zakazen HIV w drodze ryzykownych zachowan.
Program jest realizowany w r6znych formach, w tym poprzez:

o Kampani¢ medialng #jedynytakitest, realizowang z udzialem Krajowego

Centrum ds. AIDS

o Kampanie medialna ,,M0j pierwszy raz

e Europejski Tydzien Testowania w kierunku HIV (20-27 listopada 2024 r.)

e Obchody Swiatowego Dnia AIDS (1 grudnia)

« Walentynkowe zaproszenia do PKD

e Obchody Dnia Pamigci o Zmartych na AIDS (trzecia niedziela maja)

e Systematyczne dzialania edukacyjne w zakresie zapobiegania zakazeniom HIV

o Edukacj¢ 1 uswiadamianie spoteczenstwa

Liczba 0sob zakazonych HIV wcigz wzrasta, a nieleczone zakazenie HIV prowadzi
do zachorowania na AIDS. Na ryzyko zakazenia HIV narazeni sa wszyscy — bez
wzgledu na wiek, pte¢, orientacj¢ seksualng, religi¢ czy ras¢. W zwiazku z tym wiedza
na temat HIV 1 AIDS jest niezbedna kazdemu czlowiekowi. Droga do zatrzymania
wzrostu zachorowan nie sg leki, lecz unikanie sytuacji, w ktorych mozna zarazi¢ si¢
wirusem. Kluczowa kwestig jest profilaktyka 1 uswiadamianie, jakie sg kanaly
przenoszenia HIV. W ramach realizacji programu organizowane byly rézne metody
1 formy dziatan, wykorzystujace nowe technologie informacyjne i komunikacyjne,
w tym internet, oraz tradycyjne formy promocji, takie jak: spotkania edukacyjne
w szkotlach, pogadanki, prelekcje, prezentacje multimedialne, poradnictwo, rozmowy,
dystrybucja materialow o$wiatowo-zdrowotnych.

b) Wojewodzki program edukacyjny ,,Podstepne WZW”

Program edukacyjny dotyczy profilaktyki zakazen HAV, HBV, HCV. , Podstepne
WZW” jest odpowiedzig na pojawiajace si¢ wcigz nowe przypadki zakazen. Celem
programu jest podniesienie §wiadomos$ci ucznidw na temat zagrozen zwigzanych z
ryzykiem zakazenia wirusowym zapaleniem watroby oraz pobudzenie do refleksji nad
odpowiedzialnos$cig w zakresie wlasnych zachowan zdrowotnych. Program skierowany
jest do uczniow szkot ponadpodstawowych i ich rodzicow. W roku szkolnym
2023/2024 realizowany byl w 7 szkolach ponadpodstawowych (10 profili).
W programie udziat wzigto 873 uczniéw oraz 796 rodzicow.
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11.4. Profilaktyka nowotworowa

a) Wojewodzki program edukacyjny ,,Wybierz Zycie Pierwszy Krok”

Wiedza o zagrozeniu rakiem szyjki macicy i powodujacym go wirusem HPV,
nie jest szeroko rozpowszechniona wsrdéd polskiego spoteczenstwa, w tym wsrod
mtodziezy. Tymczasem ksztalttowanie $wiadomosci zdrowotnej powinno by¢
obowigzkowym elementem procesu edukacji od najmtodszych lat. Celem programu jest
podniesienie poziomu wiedzy na temat zagrozen zwigzanych z zakazeniami wirusem
HPV i profilaktyki raka szyjki macicy wsréd mtodziezy i rodzicow. Realizowany
program ma na celu podnie$s¢ $wiadomo$¢ zdrowotng w zakresie roli profilaktyki
wtornej 1 pierwotnej raka szyjki macicy, a takze motywowaé mlodziez do podjecia roli
liderow edukacji zdrowotnej w ich srodowisku w celu wplywania na zachowania
zdrowotne rodzicoéw 1 opiekundéw, a zwlaszcza wzrost zainteresowania badaniami
profilaktycznymi w tym badaniami cytologicznymi. W roku szkolnym 2023/2024
w programie uczestniczylo 8 szkot ponadpodstawowych (12 profili), obejmujac 1338
uczniéw, 1055 rodzicow oraz 42 nauczycieli.

b) Wojewodzki program edukacyjny ,,Znami¢! Znam je?”

Chociaz zainteresowanie czerniakiem rosnie, swiadomos$¢ Polakow na jego temat
jest wcigz niska. Aby w jeszcze wigkszym stopniu upowszechni¢ wiedzg o tym
nowotworze, Akademia Czerniaka zainaugurowata program profilaktyczno-edukacyjny
»Znami¢! Znam je?” — czyli co musisz wiedzie¢ o czerniaku skory. Kazdego roku
w Polsce onkolodzy odnotowuja okoto 4000 nowych przypadkéw zachorowan na
czerniaka. Niestety blisko 30% chorych umiera z powodu tego nowotworu, gdyz zbyt
pozno trafia do lekarzy. Tymczasem wczesnie wykryty czerniak jest tatwo uleczalny.
Program ten poprzez popularyzacje profilaktyki prezentuje skuteczne metody
zabezpieczania si¢ przed tym groznym nowotworem skory. Celem programu jest
zwickszenie $wiadomosci mlodziezy na temat czerniaka — jednego z najbardziej
agresywnych nowotwordéw skory, zachecanie do regularnego badania skory oraz
przestrzegania podstawowych zasad ochrony przed czerniakiem. Adresatami programu
sg uczniowie szkot ponadpodstawowych oraz ich rodzice. W roku szkolnym 2023/2024
w programie uczestniczylo 7 szkot ponadpodstawowych (10 profili). Liczba odbiorcow
programu wyniosta 1188 uczniow i 1141 rodzicow.

c) Profilaktyka choréb nowotworowych

Nowotwory ztosliwe sa jednym 2z najwigkszych probleméw wspodiczesnej
medycyny ze wzgledu na ich rosnaca czestos¢ wystepowania oraz Wwciaz
niezadowalajacg skuteczno$¢ leczenia. Liczba zachorowan na nowotwory ztosliwe
w Polsce bedzie systematycznie wzrastata, co jest wynikiem zardwno starzenia si¢
populacji, jak i wzrostu narazenia na czynniki ryzyka zwigzane ze stylem zycia (otylos¢,
niska aktywno$¢ fizyczna, palenie tytoniu, nadmierna konsumpcja alkoholu).
W zwigzku z tym pracownicy Sekcji Os$wiaty Zdrowotnej i Promocji Zdrowia
podejmuja dziatania edukacyjne w formie: porad profilaktycznych, rozmoéw, dystrybucji
materiatow informacyjno-edukacyjnych, organizacji stoisk promocji zdrowia podczas
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festyndw, zamieszczania informacji dotyczacych profilaktyki nowotworowej w mediach
spoteczno$ciowych oraz na stronach internetowych, takich jak strona www i Facebook
PSSE

11.5. Profilaktyka w zakresie przeciwdzialania uzaleinieniu od alkoholu, tytoniu
i innych srodkow psychoaktywnych

a) Krajowy program edukacyjny ,,ARS, czyli jak dba¢ o milo$¢?”

»ARS, czyli jak dba¢ o milo$¢?” jest programem profilaktycznym w zakresie
przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych §rodkéw psychoaktywnych,
skierowanym do uczniéw szkot ponadpodstawowych i ich rodzicéw. Zasadniczym
celem programu jest ograniczenie niekorzystnych nastepstw zdrowotnych i spotecznych
uzywania substancji psychoaktywnych przez mtodziez. Program ,,ARS, czyli jak dbac
o mito§¢?” podchodzi do tego zagadnienia w sposdb innowacyjny. Nie skupia si¢ na
typowym przekazie dotyczacym negatywnych skutkéw korzystania z uzywek, ale
wskazuje, jak naduzywanie substancji psychoaktywnych moze negatywnie wptywac na
warto$ci uznawane przez miodych ludzi za wazne w zyciu. Jego oryginalnym
zatozeniem jest otwarte i konsekwentne odwotanie si¢ do najbardziej cenionej warto$ci,
jaka jest mitos¢. W roku szkolnym 2023/2024 w programie uczestniczylo 5 szkot
ponadpodstawowych (6 profili). Liczba odbiorcow programu wyniosta 204 uczniow
oraz 56 rodzicow.

b) Profilaktyka wuzaleznien - alkoholu, narkotykow i innych $rodkéw
psychoaktywnych

Celem akcji jest zapobieganie uzaleznieniom, podniesienie $wiadomosci
spoteczno$ci, a w szczegdlnosSci dzieci 1 mlodziezy w dokonywaniu decyzji
sprzyjajacych zdrowiu oraz zwigkszenie wiedzy na temat szkodliwosci zazywania
nowych narkotykow, narkotykéw, alkoholu i innych $rodkow psychoaktywnych.
Dziatania realizowane byly w formie prelekcji, pogadanek, rozmoéw, prezentacji
multimedialnych, ¢wiczen narkogogli, 1 alkogogli poradnictwa, instruktazy,
rozdawnictwa materiatlow, punktow edukacyjno - profilaktycznych.

c) Kampania ,Uzaleznienia behawioralne”

Dostep do internetu stanowi istotng czg$¢ wspotczesnego $wiata i jest waznym
narzedziem w edukacji dzieci. Coraz wigcej mtodych ludzi spedza coraz wigcej czasu
w Internecie. Nowa technologia daje dzieciom mozliwo$¢ przeniesienia si¢ do
réwnoleglej, bardziej atrakcyjnej rzeczywisto$ci. Cho¢ internet oferuje wiele korzysci,
takich jak dost¢p do wiedzy, narz¢dzia edukacyjne i mozliwo$¢ komunikacji, niesie
takze pewne zagrozenia. Nadmierne korzystanie z internetu moze prowadzi¢ do
uzaleznien behawioralnych, a takze wplywa¢ negatywnie na zdrowie psychiczne
1 fizyczne mlodych ludzi. Wsparciem dla Dzieci i Mtodziezy buto: organizowanie zajeé
edukacyjnych i warsztatow dla dzieci 1 mtodziezy, ktore pomoga im rozwija¢ zdrowe
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nawyki korzystania z technologii; promowanie aktywnosci fizycznej i Spolecznej;
zachecanie do uczestnictwa w zajeciach sportowych, kulturalnych i spotecznych jako
alternatywy dla spgdzania czasu w internecie.

11.6. Dziatania 7 obszaru promocji zdrowia realizowane przez jednostki Parnstwowej
Inspekcji Sanitarnej

Oproécz dzialan o charakterze ogolnopolskich 1 wojewoddzkich interwencji
programowych 1 nieprogramowych Panstwowa Inspekcja Sanitarna realizuje szereg
inicjatyw z zakresu promocji zdrowia, edukacji zdrowotnej czy profilaktyki chordb,
ktére odpowiadaja na potrzeby mieszkancow, m.in.:

a) Profilaktyka zachorowan na grype

W ramach dzialah majacych na celu podniesienie $wiadomos$ci spotecznej
w zakresie zagrozen zwigzanych z grypa i jej powiklaniami, a takze zmniejszenie liczby
zachorowan oraz powiklan pogrypowych, podejmowano szereg réoznorodnych dziatan
takich jak: pogadanki edukacyjne w szkotach, przedszkolakach, formach wypoczynku,
ktére miaty na celu uswiadamiaé¢ o ryzykach zwigzanych z grypa oraz korzysciach
wynikajacych ze szczepien przeciwko grypie. Wykorzystywano rowniez formy
wizualne, m. in.: plakaty, ulotki, ktére zostaly rozmieszczone w strategicznych
miejscach (placowki szkolno-wychowawczych oraz miejsca czesto odwiedzane przez
mieszkancow np. przychodnie) aby dotrze¢ do jak najwiekszej liczby osob.

b) ,,Swiatowy Dzien Zdrowia — 7 kwietnia”

Hastem przewodnim obchodéw byto ,,Zdrowie dla wszystkich”. W 1948 roku kraje
z calego $§wiata potaczyty sity i zatozyly WHO (Oswiatowa Organizacje Zdrowia), aby
promowac¢ zdrowie, zapewni¢ §wiatu bezpieczenstwo 1 stuzy¢ bezbronnym - aby kazdy
1 wszedzie mogt osiggnaé najwyzszy poziom zdrowia 1 dobrego samopoczucia.

¢) Swiatowy Tydzien Wiedzy o Antybiotykach 18-24 listopada. Europejski Dzien
Wiedzy o Antybiotykach — 18 listopada

W dniu 18 listopada w krajach Unii Europejskich obchodzimy Europejski Dzien
Wiedzy Antybiotykach, ktéry zostal ustanowiony w 2008 roku przez Europejskie
Centrum Zapobiegania i Kontroli Choréb. W dniach 18 — 24 listopada 2024 roku
obchodzimy réowniez Swiatowy Tydzien Wiedzy o Antybiotykach, ktory zostal
ustanowiony przez Swiatowa Organizacje Zdrowia w 2015 r. W Polsce dziatania
kampanii koordynuje Narodowy Instytut Lekoéw w ramach realizacji Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021 — 2025 finansowanego ze $rodkow Ministra Zdrowia.
Kampanie maja na celu zwrdocenie uwagi i poprzez prowadzone dzialania podniesienie
swiadomosci spoteczenstwa jak powazne zagrozenie dla zdrowia publicznego stanowi
zjawisko narastania 1 rozprzestrzeniania si¢ opornosci na antybiotyki wsrdd
drobnoustrojow wywotujacych zakazenia u czlowieka. Poprzez zaangazowanie si¢
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w globalne dziatania kampanii i szerzenie wiedzy na temat problemu oporno$ci na
srodki przeciwdrobnoustrojowe, w tym opornosci bakterii na antybiotyki, mozemy mie¢
wplyw na zmniejszenie tego zjawiska.

d) Profilaktyka zatrué¢ grzybami

Cel: to przede wszystkim upowszechnienie i poglebienie wiedzy spoleczenstwa
o grzybach jadalnych i trujacych oraz u§wiadomienie zagrozen zdrowia 1 zycia wskutek
zbierania nieznanych grzybow. W okresie sezonu grzybowego przypadajacego
w miesigcach lipiec - listopad PSSE pehita tzw. ,,dyzury grzybowe” w siedzibie Stacji.
Dokonywano gruntownych ogledzin grzybéw przynoszonych przez petentdw,
dodatkowo udzielano grzybowych porad profilaktycznych. Wielokrotnie przypominano
o zasadach dotyczacych konsumpcji grzybow, zasadach bezpiecznego grzybobrania
oraz o tym co nalezy zrobi¢ w razie ryzyka zatrucia grzybami. Zorganizowano wystawe
w Centrum Miasta podczas Jarmarku Michalowego — Plac Wolnosci, podczas ktorej
mozna byto skorzysta¢ z merytorycznych porad grzyboznawcow i klasyfikatordéw,
otrzyma¢ materialy edukacyjne oraz wyshucha¢ tematycznych prelekcji. Dzialania
prowadzone byly rowniez w formie: prezentacji, pogadanek, instruktazy, rozméw, form
wizualnych, prelekcji, prezentacji multimedialnych, emisje filmow oraz dystrybucji
materiatow.

e) Bezpieczny i zdrowy wypoczynek letni

Celem podejmowanych dziatan bylo propagowanie wsrod wypoczywajacych
zasad bezpiecznego wypoczynku oraz promowanie wiedzy na temat dbania o wiasne
zdrowie. Adresatami tej inicjatywy byly dzieci, mtodziez oraz opiekunowie réznych
form wypoczynku (obozéw, kolonii, potkolonii). W zwigzku z powyzszym prowadzone
byty dziatania informacyjno-edukacyjne obejmujace nastgpujace tematy: styl Zycia
wolny od natogow, ze szczegdlnym uwzglednieniem profilaktyki Srodkow
psychoaktywnych (alkohol, narkotyki, S$rodki zastepcze, tzw. ,,nowe narkotyki”);
profilaktyka choréb zakaznych (w tym meningokokoéw); profilaktyka zatru¢
pokarmowych, w tym zatru¢ grzybami; zagrozenia sezonu letniego (odkleszczowe
zapalenie opon moézgowych i mézgu, borelioza, szkodliwo§¢ nadmiernej ekspozycji
stonecznej na promieniowanie ultrafioletowe /UV/); profilaktyka bablowicy, wszawicy
oraz §wierzbu; zapobieganie zakazeniom wirusem HIV; prowadzenie zdrowego stylu
zycia; szeroko pojete bezpieczenstwo podczas wakacji. Informacje 1 fotorelacje
opublikowane zostaty na Facebooku PSSE.

f) Bezpieczny i zdrowy wypoczynek zimowy

Prowadzone byty dziatania informacyjno - profilaktyczne z zakresu promoc;ji
zdrowia w placowkach zorganizowanego wypoczynku zimowego. Dotyczyly one
przestrzegania higieny osobistej, higieny wypoczynku, dbania o aktywnos$¢ fizyczng
1 zdrowy styl Zycia, zapobiegania uzaleznieniom, profilaktyki zatru¢ pokarmowych oraz
innych tematéw wynikajacych z lokalnych potrzeb. Informacje 1 fotorelacje
opublikowane zostaty na Facebooku PSSE oraz na stronie internetowej PSSE.
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11.7. Dziatania informacyjno-edukacyjne z zakresu promocji zdrowia

11.7.1. Zrealizowane interwencje nieprogramowe wynikajace z sytuacji
epidemiologicznej, potrzeb zdrowotnych spoleczenstwa oraz priorytetow
zdrowia publicznego

a) Profilaktyka wszawicy

Wszawica jest aktualnym problemem zdrowotnym, gdyz liczba oséb zarazonych
jest stale na wysokim poziomie. Zarazeniu si¢ wszawicg sprzyjaja duze skupiska ludzi.
Dlatego choroba najczesciej dotyka dzieci w przedszkolach, szkotach, na koloniach.
Najprostszym sposobem zapobiegania wszawicy jest w pierwszej kolejnosci edukacja,
ktora powinna doprowadzi¢ do powstania witasciwych nawykow higienicznych od
najmtodszych lat. Celem przedsigwzigcia bylo dostarczenie wiedzy z zakresu
zapobiegania wszawicy oraz ksztaltowanie pozytywnych 1 aktywnych postaw
prozdrowotnych wsrod dzieci, rodzicéw 1 nauczycieli.

b) Promowanie szczepien ochronnych

21-27 kwietnia obchodzony byt Europejski Tydzien Szczepien. Byla to inicjatywa
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), realizowana i koordynowana na poziomie
lokalnym. Celem akcji bylo zwigkszenie wiedzy na temat korzys$ci wynikajacych ze
szczepien oraz ryzyka zwigzanego ze spadkiem o0sOb  zaszczepionych.
Hasto tego roku brzmiato: ,,Szczepionki chronig pokolenia”. Informacje przekazywano
gltownie za posrednictwem mediéw 1 stron internetowych. Ponadto w pracy biezacej
rowniez byly prowadzone dzialania edukacyjno - informujace tj. rozmowy, punkty
informacyjno-edukacyjne, pogadanki, kaciki z materiami, porady, formy wizualne,
dystrybucja materiatéw w jezyku polskim 1 ukrainskim.

c) Kampania edukacyjna ,,Wybieraj zdrowa zywnos¢”

Kampania edukacyjna ,,Wybieraj zdrowa zywnos$¢” w 2024 roku byla
kontynuacja dzialan podjetych przez Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywnosci
(EFSA) w ramach kampanii #Safe2EatEU. Celem kampanii bylo zwigkszenie
swiadomosci spoleczenstwa na temat bezpieczenstwa zywnoSci oraz promowanie
swiadomych wyborow zywieniowych. W 2024 roku kampania objeta 18 krajow, w tym
Polske, 1 skupila si¢ na trzech gtéwnych tematach: suplementy diety, higiena Zywnosci
1 choroby przenoszone przez zywnos¢. Kampania obejmowata rdznorodne dziatania,
takie jak prelekcje, pokazy multimedialne, instruktaze, oraz dystrybucja materialow
edukacyjnych. Dzigki niej konsumenci maja dostgp do praktycznych i przystepnych
informacji dotyczacych zagadnien takich jak pomoc w odczytywaniu etykiet
umieszczonych na produktach spozywczych, znajomos$¢ dodatkéw do zywnosci, czy tez
porad na temat jej przygotowywania i przechowywania. Waznym elementem kampanii
bylo rowniez przekazywanie rzetelnych informacji na temat bezpiecznej zywnosci na
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naszych profilach w mediach spolecznosciowych, aby dotrze¢ do szerszego grona
odbiorcow.

d) Zapobiegania chorobom odkleszczowym

Choroby odkleszczowe to grupa choréb przenoszonych przez kleszcze.
Najczestsze z nich to kleszczowe zapalenie moézgu i1 borelioza. Cel interwencji:
zmniejszenie liczby zachorowan na choroby przenoszone przez kleszcze na cziowieka
Promowanie skutecznych metod profilaktyki kleszczowego zapalenia mozgu
(szczepienie ochronne) oraz boreliozy. Podejmowane dzialania profilaktyczne, to:
pogadanki, prelekcje, prezentacje multimedialne, pokazy jak prawidtowo usunagé
kleszcza, instruktaze, formy wizualne, poradnictwo profilaktyczne, rozdawnictwo
materialdéw edukacyjnych.

e) Lekcja edukacyjna ,,Dzielne Dzieciaki i ich sposoby na mikroby” zajecia dla
dzieci w wieku przedszkolnym

Celem lekcji jest poznanie zasad ochrony swojego zdrowia przed
mikroorganizmami poprzez wdrazanie zdrowego stylu Zycia i racjonalne zachowania;
podnoszenie $§wiadomosci na temat dbania o higieng osobista oraz dbatosci o zdrowie
wlasne, rowiesnikow i 0sob z otoczenia. Liczba przedszkoli realizujacych zadanie - 6.
Liczba dzieci uczestniczacych w zajegciach — 180.

11.8. Media spolecznosciowe jako kanat dotarcia do masowego odbiorcy

Tresci w mediach spolecznosciowych przygotowywano na podstawie kalendarza
zdrowia publicznego, biezacych dziatan urzedu, reagowano tez na nowe zagrozenia dla
zdrowia publicznego. Wpisy dotyczyly m.in. bezpiecznego wypoczynku zimowego
I letniego; profilaktyki palenia tytoniu; bezpieczenstwa i niemarnowania zywnosSci
(znakowanie, prawidlowe przechowywanie); zdrowego stylu zycia (ksztattowanie
zdrowych nawykow, znaczenie aktywnosci fizycznej itp.), wydarzen z zakresu zdrowia
publicznego np.: Europejski Tydzien Profilaktyki Raka Szyjki Macicy,
Miedzynarodowy Dzien Walki z Rakiem, Swiatowy Dzien Zdrowia, Swiatowy Dzien
Nadcisnienia Tetniczego, Miedzynarodowy Dzien Pamigci o Zmartych na AIDS,
Swiatowy Dzien Walki zNowotworami, Swiatowy Dzien Krwiodawcy,
Migdzynarodowy Dzien Zapobiegania Narkomanii, Dzien bez Telefonu Komoérkowego,
Swiatowy Tydzieh Karmienia Piersia, Swiatowy Dzien FAS, Swiatowy Dzien
Zapobiegania Samobojstwom, Swiatowy Dzien Mycia Rak, Europejski Dzien Wiedzy
0 Antybiotykach, Swiatowy Dzien Rzucania Palenia, Europejski Tydzien Testowania
w kierunku HIV, Dni Honorowego Krwiodawstwa, Swiatowy Dzien AIDS, itp.;
szczepien ochronnych; zdrowia psychicznego, bezpieczenstwa zywnosci, profilaktyki
grypy, profilaktyki zatrucia grzybami, choroéb odkleszczowych. Korzystanie z wielu
kanatow komunikacji zapewnia dotarcie do réznych grup odbiorcéw. Dzigki temu
informacje o zdrowiu publicznym i potencjalnych zagrozeniach docieraja zar6wno do
profesjonalistow, jak 1 do ogdtu spoteczenstwa.
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11.9. Podsumowanie

Zdrowie jest nieodtagcznym warunkiem osiagni¢¢, wysokiej jakosci zycia ludzi
oraz efektow ekonomicznych. Edukacja zdrowotna to fundamentalne prawo kazdego
cztowieka. Przekazujgc wiedze na temat zdrowia, ksztattujac umiejetnosci i postawy
sprzyjajace zdrowiu, mozemy ulatwi¢ ludziom prowadzenie zdrowego stylu zycia
1 pracy, co w efekcie poprawia stan zdrowia spoteczenstwa. Kierunki dziatan
o$wiatowo-zdrowotnych i promocji zdrowia wynikaja z sytuacji epidemiologicznej,
probleméw zdrowotnych ludnos$ci, zapisow Narodowego Programu Zdrowia oraz
programow pochodnych, a takze zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie
profilaktyki i promocji zdrowia.

Bardzo wazna role w realizacji dziatan prozdrowotnych odgrywa edukacja
spoteczenstwa poprzez lokalne media, ktére interesuja si¢ dzialaniami promujacymi
zdrowie. W ramach realizacji programéw edukacyjnych i kampanii prozdrowotnych
wykorzystywano réznorodne formy, takie jak narady, instruktaze, zajecia edukacyjne,
pokazy, prezentacje, szkolenia oraz dystrybucje materialow edukacyjnych.

Podczas wizytacji 1 narad stwierdzono duze zainteresowanie tematyka
prozdrowotng wsrdd ucznidw oraz kadry pedagogicznej, ktorzy chetnie uczestniczyli
w realizowanych programach i kampaniach. Pracownicy Sekcji Oswiaty Zdrowotne;j
I Promocji Zdrowia Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Biatej Podlaskiej
przeprowadzali oceny realizacji programow podczas wizytacji w poszczegdlnych
szkotach, przeprowadzajac lacznie 73 wizytacje oceniajace realizacj¢ interwencji

programowych.
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12. Dzialalno$¢ Oddzialu Laboratoryjnego

Oddziat Laboratoryjny jest czescia Powiatowej Stacji  Sanitarno -
Epidemiologicznej w Bialej Podlaskiej, ktory w zakresie swojej dziatalnosci wykonuje
badania: fizykochemiczne, mikrobiologiczne, organoleptyczne, bakteriologiczne, oraz
pomiary fizyczne. Badania wykonywane sg w wodzie, zywnos$ci, srodowisku pracy,
pomieszczeniach przeznaczonych na staty pobyt ludzi oraz materiale biologicznym.
Glownymi celami tej dzialalno$ci jest: prowadzenie dzialalnoSci na poziomie
umozliwiajgcym uzyskanie waznych wynikéw wykonywanych badan, speinienie
wymagan klienta, organdw stanowigcych 1 organizacji udzielajacych wuznania
w odniesieniu do $wiadczonych ustug, cigglte doskonalenie skutecznosci Systemu
Zarzadzania oraz kompetencji zatrudnionego personelu.

Oddziat Laboratoryjny wykonuje badania w ramach:

- Zintegrowanego Systemu Badania Zywno$ci w wojewddztwie lubelskim,

- Zintegrowanego Systemu Badania Jakosci Wody w wojewodztwie lubelskim,

- Zintegrowanego Systemu Badania $rodowiska pracy 1 higieny komunalnej
w wojewoddztwie lubelskim,

- Zintegrowanego Systemu Badan Laboratoryjnych biologicznych czynnikow
chorobotworczych w wojewddztwie lubelskim.

Obszar terytorialny dla ktorego sa wykonywane badania obejmuje powiat
grodzki Biata Podlaska oraz powiaty: bialski, tukowski, parczewski oraz radzynski.

Oddziat Laboratoryjny wykonuje rowniez badania na podstawie zlecen klientow
zewnegtrznych w  ramach dziatalnosSci wykraczajacej] poza zakres dzialalno$ci
podstawowej.

Wykres 42. Poréwnanie realizacji badan probek w 2024 roku w ramach dzialalnoSci statutowe;j
oraz na podstawie zlecen klientow zewnetrznych
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W 2024 roku Oddziat Laboratoryjny wykonat 8 580 badan oraz 27 952
oznaczenia w 8 257 probkach.

WyKkres 43. Realizacja badan prébek w 2024 roku z podzialem na obszary badan

badanie wody; 12%

g Fywnosci; 5%

isko pracy: 3%

Wykres 44. Procentowy udzial poszczegélnych obszaréow badan przy wykonywaniu oznaczen
w badanych probkach w 2024

diagnostyka;
48%

W 2004 roku Polskie Centrum Akredytacji przyznalo Oddziatowi
Laboratoryjnemu Certyfikat Akredytacji Laboratorium Badawczego nr AB 487.
Certyfikat ten potwierdza zgodnos$¢ ustanowionego 1 wdrozonego systemu zarzadzania
opartego na normie PN-EN ISO/IEC 17025:2018-02 ,,Ogdlne wymagania dotyczace
kompetencji laboratoriow badawczych 1 wzorcujacych”. System jest stale doskonalony
oraz corocznie oceniany w czasie ocen prowadzonych przez auditoréw Polskiego
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Centrum Akredytacji. Aktualny zakres akredytacji znajduje si¢ na stronie internetowej
Polskiego Centrum Akredytacji www.pca.gov.pl.
Zakres dziatalno$ci laboratoryjnej stanowi aktualny zakres akredytacji jak

rowniez badanie spoza zakresu akredytacji. Oddziat Laboratoryjny stosuje zwalidowane
metody badawcze opublikowane w normach krajowych, migdzynarodowych,
wydawnictwach metodycznych PZH oraz we wtasnych procedurach badawczych.
W ramach kontroli wewnetrznej zgodnie z ustalonym dla kazdej metody programem
zapewnienia jako$ci wynikow badan stosuje materialty odniesienia, certyfikowane
materialy odniesienia lub inne formy stuzace kontroli jakos$ci badan. Zewngtrzne
zapewnienie wazno$ci wynikoéw badan opiera si¢ na udziale w badaniach PT/ILC.
Wyposazenie pomiarowe i badawcze stosowane w Oddziale Laboratoryjnym podlega
planowanej corocznie, systematycznej kontroli metrologicznej. Personel Oddziatu
Laboratoryjnego posiada kompetencje techniczne do wykonywania badan, doskonalone
poprzez udzial w szkoleniach oraz samoksztalceniu na studiach podyplomowych
1 specjalizacjach zawodowych. Personel laboratorium jest zaangazowany takze
w szkolenia mlodziezy akademickiej w ramach praktyk zawodowych. Kompetencje
techniczne personelu potwierdzaja zadowalajace wyniki uczestnictwa w programach
PT/ILC.

Dziatalno§¢ Oddzialu Laboratoryjnego zostalta w 2024 roku pozytywnie
oceniona przez niezalezng instytucj¢ akredytacyjng — PCA, a takze klientow
wewnetrznych 1 zewngtrznych. Analiza opinii 1 uwag jest omawiana na corocznym
przegladzie zarzadzania. Przekazane uwagi stuza do dalszego doskonalenia dziatalno$ci
laboratorium.

Oddzial Laboratoryjny regularnie dostosowuje swoj zakres akredytacji do
wymagan prawnych oraz zmieniajacych si¢ potrzeb klienta zewnetrznego
i wewngtrznego. W 2024 roku uaktualniono zakres akredytacji w odniesieniu do:

- badania chemiczne wody do spozycia, st¢zenie metali (Fe) — zmiana zakresu
pomiarowego;

- badania dot. inZynierii $rodowiska/ §rodowisko pracy, mikroklimat zimny —
zmiana zakresu pomiarowego oraz zmiana opisu badanych cech zwigzana ze
standaryzacja opisoOw zakresow akredytacji;

- badania wt fizycznych/ $rodowisko pracy, powietrze, st¢zenie pylowych
czynnikow szkodliwych dla zdrowia — frakcja wdychalna, zmiana dokumentow
odniesienia;

- badania wil fizycznych/ S$rodowisko pracy, powietrze, stezenie pylowych
czynnikow szkodliwych dla zdrowia — frakcja respirabilna, zmiana dokumentoéw
odniesienia.

Zakres badan wykonywanych w Oddziale Laboratoryjnym PSSE w Biatej Podlaskie;j:
I) Woda, woda przeznaczona do spozycia, woda na ptywalniach, woda z kapielisk

1 miejsc wykorzystywanych do kapieli, woda ciepta uzytkowa.
1) Badania fizyko-chemiczne:
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metnos$¢, barwa, odczyn pH, st¢zenie fluorkow, przewodno$¢ elektryczna
wlasciwa, potencjat redox,

stezenie jonu amonu, st¢zenie azotyndw, st¢zenie azotanOw, stezenie
siarczanow, st¢zenie cyjankow, stg¢zenie boru,

twardo$¢  ogoOlna, stezenie ~magnezu, st¢zenie  wapnia, indeks
nadmanganianowy, st¢zenie chlorkow,

stezenie metali: zelaza, manganu, miedzi, olowiu, kadmu, niklu, chromu,
glinu, arsenu, selenu, antymonu, rteci, sodu,

stezenie  pestycydow  chloroorganicznych, stg¢zenie tatwo lotnych
chlorowcowych pochodnych weglowodorow, stg¢zenie benzenu,

stezenie chloru wolnego, st¢zenie chloru catkowitego, st¢zenie chloru
zwigzanego.

2) Badania oraganoleptyczne:

zapach, smak.

3) Badania mikrobiologiczne:

ogo6lna liczba mikroorganizmow: w 22°C; w 36°C,

liczba bakterii: grupy coli, Escherichia coli, Clostridium perfringens,
gronkowcoéw koagulazododatnich, enterokokéw katowych, Pseudomonas
aeruginosa, Legionella sp.

1) Zywnosé.
1) Badania mikrobiologiczne:

ogolna liczba drobnoustrojow,

obecnos¢ Salmonella spp., Listeria monocytogenes,

liczba bakterii: grupy coli, gronkowcow koagulazododatnich, E. coli f-
glukuronidazo-dodatnich, Listeria monocytogenes, Enterobacteriaceae,
przypuszczalnych Bacillus cereus.

I11) Wymazy sanitarne.
1) Badania mikrobiologiczne:

obecnos¢ Salmonella spp.

IV) Powietrze w pomieszczeniach przeznaczonych na staty pobyt ludzi.

pomiary halasu.

V) Czynniki szkodliwe i ucigzliwe w srodowisku pracy.

1) Pobieranie probek powietrza do oceny narazenia zawodowego na substancje
organiczne, nieorganiczne, metale i ich zwiazki, pyty przemystowe.

2) Oznaczanie stezenia substancji wystepujacych na stanowiskach pracy podczas
roznych proceséw technologicznych:

stezenie tlenku zelaza w przeliczeniu na Fe, stezenie manganu i jego
zwigzkdw nieorganicznych w przeliczeniu na Mn,

stezenie substancji organicznych: benzen, toluen, ksyleny (mieszanina
izomerow), tetrachloroeten, octan n-butylu, octan etylu, octan propylu,
octan pentylu, aceton, etylobenzen, metylocykloheksan, heksan, tetrachlorek
wegla,,

stezenie tlenku wegla, stezenie tlenku azotu.
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3) Oznaczanie stezenia pylowych czynnikow szkodliwych dla zdrowia — frakcji
wdychalnej i frakcji respirabilnej.
4) Pomiary fizyczne:

hatas,

drgania mechaniczne o ogélnym dzialaniu na organizm czlowieka oraz
dzialajace na organizm cztowieka przez konczyny gorne,

mikroklimat umiarkowany, goracy i zimny,

oswietlenie elektryczne na stanowiskach pracy i w placoéwkach o§wiatowo-
wychowawczych (natezenie o§wietlenia i rOwnomierno$¢ oswietlenia).

VI) Badania materiatu biologicznego.

1) Obecno$¢ pateczek Salmonella spp. i Shigella spp.

2) Identyfikacja pateczek Salmonella i Shigella sonei, Shigella flexneri.
VII) Ocena skuteczno$ci procesu sterylizacji.

1) Obecnos¢ drobnoustrojow wskaznikowych.
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