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Szanowni Panstwo,
mam zaszczyt przedstawi¢ Panstwu raport na temat stanu bezpieczenstwa sanitarnego
wojewodztwa lubelskiego za rok 2013.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna jest powotana do realizacji zadan z zakresu zdrowia
publicznego, w szczegdlnosci poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami: higieny srodowiska,
higieny pracy w zakfadach pracy, higieny radiacyjnej, higieny proceséw nauczania i wychowania,
higieny wypoczynku i rekreacji, zdrowotnymi zywnosci, zywienia i przedmiotéw uzytku, higieniczno-
sanitarnymi, jakie powinien spetnia¢ personel medyczny, sprzet oraz pomieszczenia, w ktérych sg
udzielane $wiadczenia zdrowotne — w celu ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wptywem
szkodliwosci i ucigzliwosci srodowiskowych, zapobiegania powstawaniu choréb, w tym chordb
zakaznych i zawodowych.

Wykonywanie tych zadan, okreslonych w ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (t. j. Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263 z pézn. zm.) polega na sprawowaniu
zapobiegawczego i biezgcego nadzoru sanitarnego oraz prowadzeniu dziatalnosci zapobiegawczej
i przeciwepidemicznej w zakresie chordéb zakaznych i innych choréb powodowanych warunkami
Srodowiska, a takze na prowadzeniu dziatalnosci oswiatowo-zdrowotne;.

Do zakresu dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej nalezy w szczegdélnosci: opiniowanie
projektow planéw zagospodarowania przestrzennego oraz uzgadnianie warunkéw zabudowy
i dokumentacji projektowej pod wzgledem wymaganh higienicznych i zdrowotnych, kontrola
przestrzegania przepisow okreslajgcych wymagania higieniczne i zdrowotne, dokonywanie analiz
i ocen epidemiologicznych, organizowanie i nadzorowanie dziatalnosci o$wiatowo-zdrowotnej w celu
ksztattowania odpowiednich postaw i zachowan zdrowotnych, wykonywanie badan laboratoryjnych
i pomiarow.

Realizacjg zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej zajmujg sie panstwowi inspektorzy sanitarni
oraz pracownicy kierowanych przez nich wojewddzkiej, powiatowych i granicznych stacji sanitarno-
epidemiologicznych.

Skutecznej realizacji celéw i zadan inspekcji stuzg stale doskonalone - system zarzgdzania
oraz kontrola zarzgdcza w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie oraz innych
jednostkach Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubelskiego. Laboratoria powiatowych
stacji sanitarno-epidemiologicznych oraz specjalistyczne, o szerokim i elastycznym zakresie badan
laboratorium Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie tworzg zintegrowany system
badan laboratoryjnych Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubelskiego, w ktérym wysoka
jakos¢ dziatalnosci laboratoryjnej jest potwierdzona i stale auditowana przez Polskie Centrum
Akredytaciji.

Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Lublinie
kierujgcy dziatalnoscia Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
w Lublinie jest organem rzgdowej administracji zespolonej w wojewodztwie
co przektada sie na $cistg wspodtprace z innymi stuzbami i inspekcjami
pozostajgcymi pod zwierzchnictwem Wojewody Lubelskiego. Pahstwowa
Inspekcja Sanitarna wspétpracuje takze z innymi instytucjami i podmiotami
na szczeblu centralnym, wojewddzkim i powiatowym.

Wyrazam przekonanie, ze zaprezentowany raport, przygotowany
w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie w oparciu
o dane WSSE oraz materiaty przekazane przez panstwowych powiatowych
inspektorow sanitarnych, da Panstwu pewnosc¢, iz Panstwowa Inspekcja
Sanitarna wojewddztwa lubelskiego petni swoje zadania w sposob
profesjonalny i rzetelny, zapewniajgcy nam wszystkim bezpieczenstwo
sanitarne.

Peiny tekst raportu ,Ocena stanu bezpieczenstwa sanitarnego
wojewodztwa lubelskiego za rok 2013” mogg Panstwo znalez¢ réwniez na
stronie internetowej Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
w Lublinie: http://wsselublin.pis.gov.pl.

Z wyrazami szacunku
Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny
w Lublinie
Lek. med. Mirostaw Starzynski



Il. Organizacja Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w wojewoédztwie lubelskim

Zadania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w wojewodztwie Ilubelskim  wykonuja:
Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Lublinie jako organ rzgdowej
administracji zespolonej w wojewddztwie, dwudziestu Panstwowych Powiatowych
Inspektorow Sanitarnych jako organy rzgdowej administracji zespolonej w powiecie oraz
trzech Panstwowych Granicznych Inspektorow Sanitarnych dla obszardéw przejs¢
granicznych. Panstwowi inspektorzy sanitarni kierujg dziatalnoscig odpowiednio
wojewddzkiej, powiatowej i granicznej stacji sanitarno-epidemiologicznej, ktéra jest jednostkg
budzetowg bedgcg podmiotem leczniczym finansowanym z budzetu panstwa.

Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Lublinie
lek. med. Mirostaw Starzynski Wojewddzka Stacja

Sanitarno-Epidemiologiczna

Zastepca Lubelskiego Panstwowego Wojewddzkiego w Lublinie

Inspektora Sanitarnego w Lublinie
lek. med. Piotr Cioczek

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Biatej Podlaskiegj

1 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Biatej Podlaskiej
| mgrinz. Zofia Badach

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Bitgoraju

> Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Bitgoraju
"| lek. med. Grazyna Dec-Lal

Powiatowa Stacja

3 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Chetmie Sanitarno-Epidemiologiczna

mgr inz. Grazyna Rejter

w Chetmie
p. o. Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego Powiatowa Stacja
4.| w Hrubieszowie Sanitarno-Epidemiologiczna
mgr inz. Halina Ciesielczuk w Hrubieszowie

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Janowie Lubelskim

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Janowie Lubelskim
mgr Andrzej Kutazynski

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Krasnymstawie

6 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krasnymstawie
"| lek. med. Barbara Niewiadomska

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Krasnhiku

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krasniku
mgr Andrzej Wasik

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Lubartowie

8 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Lubartowie
"| lek. med. Jolanta Rutkowska-Janusz

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Lublinie

9 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Lublinie
| mgr farm. Irmina Nikiel

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w kecznej

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w tecznej
10. PR .
mgr inz. Elzbieta Pitka

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w tukowie

11 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w tukowie
"| lek. med. Anna Kwiatkowska

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Opolu Lubelskim

12 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Opolu Lubelskim
"| mgr Elzbieta Sempoch

Powiatowa Stacja
Sanitarno-Epidemiologiczna
w Parczewie

13 Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Parczewie
| mgr Magdalena tazuka




Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Putawach

Powiatowa Stacja

14. lek. med. Tadeusz Jankowski Sanitarno-Epidemiologiczna
w Putawach
, ; . . ; Powiatowa Stacja
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Radzyniu Podlaskim . : : .
15. mgr Elzbieta Cybuchowska SanltarnoTEpldem|olpg|czna
w Radzyniu Podlaskim
. : . Powiatowa Stacja
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Rykach : : . .
16. mgr Anna Dudek-Blachnio Sanitarno-Epidemiologiczna
w Rykach
. : . Ay Powiatowa Stacja
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Swidniku . : . .
17. lek. wet. Jan Nowicki Sapltgrn_o—Epldem|olog|czna
w Swidniku
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny Powiatowa Stacja
18. | w Tomaszowie Lubelskim Sanitarno-Epidemiologiczna

lek. wet. Zbigniew Malicki

w Tomaszowie Lubelskim

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny we Wiodawie Powiatowa Stacja

19. mgr Bozena Niewiarowska-t.obacz Sanltarno—E_pldem|olog|czna
we Wiodawie
, ; ; - Powiatowa Stacja
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Zamosciu . : . .
20. mgr inz. Stanistaw Jaslikowski Sanltarn,o—_Epldem|olog|czna
w Zamosciu
1 Panstwowy Graniczny Inspektor Sanitarny w Dorohusku g;ii:;tgt?(%;iolo iczna
" | mgrinz. Marta Kiryczuk P 9
w Dorohusku
. . . Graniczna Stacja
Panstwowy Graniczny Inspektor Sanitarny w Hrebennem : ; : :
2. inz. Andrzej Matka Sanitarno-Epidemiologiczna
w Hrebennem
. . . . Graniczna Stacja
3 Panstwowy Graniczny Inspektor Sanitarny w Koroszczynie Sanitarno-Epidemiologiczna

mgr Justyna Zytowska

w Koroszczynie

Wojewddzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Lublinie z Dziatem Laboratoryjnym oraz
Powiatowe Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne w Biatej Podlaskiej, Chetmie, Hrubieszowie,
Janowie Lubelskim, Lublinie, Putawach, Radzyniu Podlaskim i Zamosciu z Oddziatami
Laboratoryjnymi, tworzg zintegrowany system badan laboratoryjnych Panstwowej Inspekciji
Sanitarnej w wojewddztwie lubelskim.

Uprawnienia podmiotu tworzgcego w rozumieniu przepisdw o dziatalnosci leczniczej
w stosunku do Wojewoddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie i powiatowych
stacji sanitarno-epidemiologicznych posiada Wojewoda Lubelski, a w stosunku do
granicznych stacji sanitarno-epidemiologicznych — Gtéwny Inspektor Sanitarny.

W rozumieniu Kodeksu postepowania administracyjnego, w sprawach nalezgcych do

zakresu zadan i kompetencji Pahnstwowej Inspekcji Sanitarnej, organem wtasciwym jest

panstwowy powiatowy lub panstwowy graniczny inspektor sanitarny, z zastrzezeniem, iz

Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Lublinie jest: 1) organem wiasciwym

w stosunku do podmiotéw, dla ktérych powiat jest podmiotem tworzgcym, organem

prowadzacym lub podmiotem dominujgcym, 2) organem wiasciwym w zakresie higieny

radiacyjne;j.

W postepowaniu administracyjnym organami wyzszego stopnia w rozumieniu Kodeksu

postepowania administracyjnego sa:

1) w stosunku do panstwowego powiatowego i panstwowego granicznego inspektora
sanitarnego — Lubelski Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w Lublinie,

2) w stosunku do Lubelskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego
w Lublinie — Gtéwny Inspektor Sanitarny.




lll. Ocena sytuacji epidemiologicznej wojewdédztwa lubelskiego

W 2013 r. Pion Epidemiologii prowadzit nadzér epidemiologiczny nad chorobami zakaznymi,
dokonywat oceny i analizy sytuacji epidemiologicznej wojewddztwa lubelskiego, zapewniat
zaopatrzenie w preparaty szczepionkowe, opracowywat ogniska choréb zakaznych,
nadzorowat  wykonawstwo szczepieh i wykorzystanie preparatow szczepionkowych
w ramach obowigzujgcego Programu Szczepien Ochronnych.

Rejestracja choréb zakaznych i zatru¢ pokarmowych prowadzona byta zgodnie
z , Miedzynarodowg Klasyfikacjg Choréb” (ICD — 10) oraz definicjami choréb zakaznych na
potrzeby nadzoru epidemiologicznego.

Grypa i podejrzenia zachorowan na grype

W 2013 r. zarejestrowano w woj. lubelskim — 81 831
zachorowanh i podejrzen zachorowan na grype. Zapadalnos¢
na 100 tys. ludnosci wyniosta 3 787,57. Hospitalizowano 572
osoby, w tym 2z powodu objawéw ze strony uktadu

' il

oddechowego — 518. Laboratoryjnie potwierdzono 188
przypadkéow, w tym 91 wsréd dzieci do lat 14-tu.
Odnotowano 1 zgonow z powodu arypy

(10 spowodowanych wirusem A/H1N1), 1 wirus typu A.
Liczba zarejestrowanych zachorowan w 2013 r. w woj.
lubelskim byfa 4 krotnie wyzsza niz w roku 2012. Najwyzszg
zapadalnos$¢ odnotowano : w powiecie $widnickim — 17 900,2
i radzynskim -12 448,9 na 100 tys. ludno$ci.

Gruzlica

Liczba zachorowan i zapadalnos¢ w 2013 roku byta nizsza niz w 2012 i wynosita
odpowiednio 599 zachorowan, w tym: 0-14 lat — 9 osbb, 15-19 lat — 13 osbb, zapadalnosé
na 100 tys. mieszkancow — 27,7.

W ogdlnej liczbie zachorowan na gruzlice w woj. lubelskim w 2013 r. gruzlica ptuc to 554
przypadkéw (w tym gruzlice ptuc BK (+) zdiagnozowano u 336 oséb), gruzlica
pozaptucna wystgpita u 45 oséb (w tym posta¢ pozaptucng BK (+) zdiagnozowano
u 25 osoéb).

Gruzlica woj. lubelskie

2012 2013
Powiaty o najwiekszej liczbie . lubelski — 114
przypadkow lubelski — 155 zamojski — 60

) - . . zamojski — 78 :

(powiat wg miejsca zamieszkania tukowski — 45 tomaszowski — 55
chorych)
Powiaty o najwyzszej zamojski — 44,5 wiodawski — 63,1
zapadalnosci na 100 tys. tomaszowski — 43,3 tomaszowski — 63,1
mieszkancow tukowski — 41 hrubieszowski — 43,1
(powiat wg miejsca zamieszkania wiodawski — 40,2 tukowski — 39,3
chorych) krasnicki — 39,2 krasnostawski — 37,5




Gruzihcs — z2p8d8in0sC N2 100 tys. mieszkancow w Poisce
WOy ludeisiim w lstecn 2005-2013 (22 2013 rok brek denyen cis Poisia)

B zapadalnosé na 100 tys.
Polska

O zapadalnosc na 100 tys.
woj. lubelskic

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Inwazyjna choroba meningokokowa (ICHM)

W roku 2013 odnotowano 12 przypadkéw zachorowan wywotanych przez Neisseria

meningitidis :

— grupa serologiczna C-3 (w wieku: 6 m-cy, 3 lata , 5 lat ; w tym 1 zgon dziecka
w wieku 3 lat);

— grupa serologicznej B-8 (w wieku: 3 m-ce, 9 m-cy, 1rok i 8/12 m-cy, 3 lata, 20 lat,
22 lata, 37 lat, 54 lata, w tym 1 zgon dziecka w wieku 3 m-cy);

— 1 przypadek prawdopodobny - (wiek - 3 lata ), grupy serologicznej nie okreslono.

Wirusowe zapalenia watroby

Wirusowe zapalenia watroby typu A

W 2013 r. w wojewddztwie lubelskim zarejestrowano 3 przypadki
WZW typu A . U dwoch oséb po wnikliwym dochodzeniu
epidemiologicznym nie udato sie ustali¢ Zzrodta zakazenia,
natomiast trzecia osoba przebywata na terenie Tajlandii
i prawdopodobnie tam ulegta zakazeniu. W analogicznym okresie
2012 r. zarejestrowano réwniez 3 przypadki zachorowan
(3 przypadki WZW A) - to osoby ktére przebywaty w Egipcie.




Wirusowe zapalenia watroby typu B

W 2013 r. w wojewddztwie lubelskim zarejestrowano 19 przypadkéw WZW typu B
przewlektego oraz 2 przypadki WZW typu B ostrego. W 2012 r. odnotowano
48 przypadkow WZW typu B przewlektego oraz 7 przypadkéow WZW typu B ostrego.

Wirusowe zapalenia watroby typu C

W 2013 r. zanotowano w wojewodztwie Ilubelskim 154 przypadki zachorowan
na WZW typu C wg definicji przypadku z 2009 r. Wg raportu opracowanego przez NIZP-PZH
przygotowanego na Swiatowy Dzien Wirusowych Zapalen Watroby badania prowadzone
w latach 2009-2012 przez Polskg grupe ekspertow HCV majgce na celu okre$lenie czynnika
ryzyka zakazenia HCV oraz drugie badanie przeprowadzone w Narodowym Instytucie
Zdrowia Publicznego — Panstwowym Zaktadzie Higieny pozwolito oszacowa¢ prawdziwg
grupe oséb zakazonych.

------

BWZIW oopuB osuei
przewlekle

OWZW npucC

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Zakazenia HIV, zachorowania AIDS

W 2013 r. zgtoszono 44 nowe zakazenia HIV (2012 r. - 46), w tym 37 to mezczyzni
(20-29 lat - 21 0séb, 30-39 lat - 11 oséb).

W 16 przypadkach drogg zakazenia byt kontakt homoseksualny, w 6 heteroseksualny,
w 1 przypadku uzywanie narkotykow, w 21 przypadkach nie podano danych o drodze
zakazenia. Zgtoszono 4 zachorowania na AIDS, 4 mezczyzn (34 lata, 40 lat, 43 lata, 54 lata
— zgon), droga zakazenia - 1 przypadek heteroseksualna, 1 przypadek homoseksualna,
2 przypadki - brak danych

Choroby przenoszone droga pitciowa

Kita wszystkich postaci (A 50-A 53) — 24 przypadki.

Rzezaczka (A 54) — 4 przypadki.

Tak niskie liczby rejestrowanych przypadkéw ww. chordb przenoszonych drogg ptciowg
mogg $wiadczy¢ o korzystnej sytuacji epidemiologicznej tych choréb w woj. lubelskim.



Ogniska choréb przenoszonych droga pokarmowa

Glowng przyczyng zgtoszonych ognisk byta pateczka Salmonella Enteritidis (18 ognisk),
ponadto wystgpito: 1 ognisko wywotane przez Salmonella Kentucky, 1 przez Salmonella sp.,
3 przez rotawirusy, 4 przez norowirusy,1 rotawirusy + adenowirusy, 1 ognisko norowirusy +
rotawirusy, 7 ognisk nie ustalono czynnika etiologicznego.

Sposréd ogotu 36 ognisk choréb przenoszonych drogg pokarmowa wiekszosé wystgpito
w domach prywatnych — 20 ognisk.

Zachorowalo 616 osoéb, w tym 438 dzieci do lat 14, hospitalizowano 145 o0sob,
w tym 73 dzieci do lat 14.

Wybrane choroby zakazne

Jednostka 2011 2012 2013
chorobowa Liczba Zapadalnos$é | Liczba Zapadalnos$é | Liczba Zapadalnos$é
wg ICD-10 zachorowan | na 100 tys. zachorowan | na 100 tys. zachorowan | na 100 tys.
Salmonelozy

(A02.0) 583 27,1 580 26,75 483 22,35
Czerwonka 0 - 0 - 0

Zachorowania

na grype i

podejrzenia 23 627 1097,9 19 679 907,44 81 831 3 787,57
arypy

krztusiec 26 1,21 123 5,67 21 0,97
Ospa

wietrzna 10 594 492,31 10 593 488,47 9 967 461,32
Rézyczka 232 10,78 1766 81,43 2242 103,72
Swinka 141 6,55 165 7,61 124 5,74

Liczba rejestrowanych zachorowan na salmonelozy

Z 1084 przypadkéw w roku 2007 zaobserwowano spadek do 483 zachorowan w roku 2013.
Zapadalnos¢ na 100 tys. mieszkancow wojewddztwa wyniosta w 2013 r. - 22,35.
Nie odnotowano przypadkéw czerwonki.

Choroby wirusowe ospa wietrzna, rézyczka, swinka charakteryzujg sie okresowymi
(co kilka lat) zwyzkami zachorowan wsrod dzieci i mtodziezy.
Analizujgc sezonowy rozktad zachorowan na rézyczke, najwiekszg
zachorowalnos¢ obserwuje sie w | kwartale 2013 r. — 1526
przypadkéw, podczas gdy w IV kwartale zachorowan byto jedynie
36. Wsrod 2242 zarejestrowanych przypadkow (w tym 1 — rézyczka
wrodzona) znaczgcg cze$¢ stanowig mezczyzni — 2065.
Wspétczynnik zapadalnosci w przypadku ospy wietrznej i Swinki
w latach 2011-2013 ksztattowat sie na podobnym poziomie.




Choroby przenoszone przez kleszcze

Jednostka 2011 2012 2013
Chorobowa liczba wsp. liczba wsp. liczba wsp.
wg ICD-10 zach. zap. zach. zap. zach. zap.
Kleszczowe zapalenie

mozgu 6 0,28 1 0,05 6 0,27
(KZM)

Borelioza z Lyme

(AB9.2) 848 39,41 662 30,53 818 37,86

Kleszczowe zapalenie mézgu

Po 1 przypadku odnotowano w powiatach: bialskim, bitgorajskim, janowskim, krasnickim,
radzynskim, wiodawskim.

Borelioza

Najwiecej przypadkow zgtoszono w powiecie tomaszowskim — 121, bialskim — 125,
krasnickim — 94, lubelskim — 77. Najwyzszg zapadalnos¢ na 100 tys. mieszkancéw
odnotowano w powiecie tomaszowskim — 138,8, krasnickim — 95,1, parczewskim — 83,3,
bialskim — 73, bitgorajskim — 65,8.

Stycznos$é i narazenie na wscieklizne/potrzeba szczepien.

W roku 2013 r. — zaszczepiono poekspozycyjnie przeciwko wsciekliznie 386 osob.

W tym roku wptyneto do WSSE w Lublinie 20 dodatnich wynikéw badan w kierunku
wscieklizny u zwierzat (16 — lisy w tym 14 z pow. hrubieszowskiego, 1 z pow. lubelskiego,
1 z pow. tukowskiego, 2 nietoperze z pow. bialskiego, 2 psy z pow. tomaszowskiego) oraz
6 wynikéw klasyfikowanych jako watpliwe (brak mozliwosci zaréwno potwierdzenia jak
i wykluczenia zakazenia wirusem wscieklizny, w tym 2 psy, 1 kot, 2 lisy, 1 nietoperz).
W 6 przypadkach stan materiatu uniemozliwiat przeprowadzenie badanh (tchérzofretka, pies,
lis, wiewidrka, to$, sarna).

Zgony z powodu zakazen i chordob zakaznych oraz wybranych zatrué

2012 2013
61 72
w tym 8 zgondw z powodu zatru¢ | w tym 9 zgondw z powodu zatrué
Liczba zgtoszeh zgondw (efekt toksyczny alkoholu -1, (efekt toksyczny alkoholu - 5,
rozpuszczalnikdw organicznych - 5, | rozpuszczalnikéw organicznych - 1,
pestycydow — 2) tlenku wegla - 2, pestycydow - 1)
Zgony z powodu gruzlicy
(A15-A19) 27 26
Zgony z powodu posocznic i/lub 7 14
wstrzgsu septycznego (A39-A41)
Zgony z powodu grypy 1 11
(J10.0-J10.1)
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Wykonawstwo szczepien
w wojewddztwie lubelskim za 2013 rok

Celem szczepieh jest zapewnienie odpornosci przeciwko chorobom zakaznym. Osoby
przebywajgce na terenie Rzeczypospolitej Polskiej sg obowigzane do poddawania sie
szczepieniom ochronnym w ramach Narodowego Programu Szczepien zgodnie z art. 5. ust.
1 pkt. 1b ustawy o zapobieganiu i zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi z dnia
05.12.2008 r. (Dz. U. z 2013 r. poz. 947 ). Obowigzkowym szczepieniom ochronnym
podlegajg dzieci i mtodziez do 19 roku zycia. Gtéwny Inspektor Sanitarny ogtasza w formie
komunikatu w dzienniku urzedowym ministra wtasciwego do spraw zdrowia, Program
Szczepien Ochronnych na dany rok, ze szczegotowymi wskazaniami dotyczgcymi
stosowania  poszczegdlnych  szczepionek, wynikajgcymi z  aktualnej  sytuacji
epidemiologicznej. PSO zawiera :

— wykaz szczepien obowigzkowych dzieci i mtodziezy wedtug wieku;

— wykaz szczepien obowigzkowych osob narazonych w sposéb szczegdiny na zakazenie;

— wykaz szczepien zalecanych.

Program szczepien ochronnych na rok 2013
Szczepienia obowigzkowe dzieci i mlodziezy wedfug wieku

wiek Gruzlica t‘)’l\:azumé Plonica | Tezec | Krztusiec Hib Polio Odra | Swinka | Rézyczka

1 doba zycia
2 miesigc zycia

? ro_k 3-4 miesigc zycia

zycia
5-6 miesigc zycia
7 miesigc zycia
13-14 miesigc

2 rok zycia

zycia 16-18 miesigc
zycia

6 rok

zycia

10 rok

zycia

14 rok

zycia

19 rok

zycia

Stan zaszczepienia dzieci w wojewddztwie lubelskim opracowano na podstawie sprawozdan
rocznych z realizacji szczepieh (MZ-54) z poszczegdinych PSSE.

Szczepienia matych dzieci w wojewddztwie lubelskim przebiegajg bez zaktdcen. Sytuacja
epidemiologiczna choréb przeciwko ktérym prowadzone sg obowigzkowe szczepienia
ochronne jest korzystna.

W skali wojewodztwa lubelskiego poziom uodpornienia p/gruzlicy ksztattuje sie wysoko.
W pierwszym roku zycia osiggnieto na poziomie wojewodztwa poziom 98,9 % , wszystkie
powiaty z terenu wojewddztwa lubelskiego osiggnety zadawalajgcy stan zaszczepienia
dzieci.

W drugim roku zycia szczepieniem p/btonicy, tezcowi, krztuscowi objeto w skali
wojewddztwa lubelskiego 98,4% populacji, w trzecim roku poziom uodpornienia wynosi
99,7%.
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Szczepienia w 14 roku zycia p/blonicy, tezcowi w skali wojewddztwa wynosi 92,5%.
10 powiatow uzyskato wysoki stan zaszczepienia powyzej 95%:bialski, bitgorajski, chetmski,
hrubieszowski, janowski, krasnostawski, teczynski, radzynski, wlodawski, zamojski.
Szczepienia w 19 roku zycia p/btonicy, tezcowi. Na wyrdznienie zastugujg powiaty:
radzynski, janowski — osiggnieto poziom zaszczepienia powyzej 95%.

Choroby zakazne objete programem szczepieh obowigzkowych PSO podlegajg czutemu
nadzorowi epidemiologicznemu. W przypadku tych choréb mozna zaobserwowaé korzystne
trendy. Jednoczesnie biorgc pod uwage rézng konstrukcje kalendarza szczepien obserwuje
sie populacje oséb nieuodpornionych. W 2013 roku odnotowano w wojewddztwie lubelskim
2242 zachorowan na rozyczke, gtdwnie chorujg mezczyzni w przedziale wiekowym 15 - 39
r.z., ktérzy nie zostali zaszczepieni. Powodem jest objecie szczepieniem p/rézyczce do
2003 r. wylgcznie dziewczynek w 13 r.z.

Mimo duzej aktywnosci ruchow antyszczepionkowych w 2013 roku nie zmniejszyt sie
Znamiennie poziom zaszczepienia populacji na terenie wojewddztwa lubelskiego. Nalezy
jednak dotozy¢ wszelkich staran, aby w kolejnych latach poziom uodpornienia byt jeszcze
WyZzZszy.

Podsumowanie

1. Gruzlica jest stale aktualnym problemem w woj. lubelskim. Liczba zarejestrowanych
zachorowah w 2013 r. jest wprawdzie nizsza w stosunku do roku 2012 lecz nie $wiadczy
to jeszcze o radykalnej poprawie sytuacji epidemiologicznej tej choroby. Niepokojace jest
zwlaszcza wystepowanie zachorowan w grupie dzieci i mtodziezy od 0 do 19 lat. W tej
grupie wieku wystgpit takze 1 zgon (z powodu gruzliczego zapalenia opon mdzgowo-
rdzeniowych u chtopca w wieku 16 lat).

2. Okoto. 50% ogotu zachorowan na WZW A to zachorowania importowane, wiekszos¢
chorych przebywata przed zachorowaniem w rejonach o wysokiej lub $redniej
endemicznosci, dlatego tez sytuacja epidemiologiczna zachorowan na WZW A wymaga
dalszej obserwacji oraz monitorowania ze strony stuzb sanitarnych.

3. W Polsce odnotowuje sie wzrost udziatu zachorowan nabytych na drodze kontaktow
seksualnych i przez przyjmowanie narkotykdéw drogg dozylng w grupie oséb miodych,
natomiast wsréd osodb starszych nadal dominujg zakazenia zwigzane z procedurami
medycznymi. W krajach uprzemystowionych sposréd ogotu zachorowan 30-50%
stanowig zakazenia na drodze transmisji seksualne;j.

Nadal jedyng skuteczng metodg walki z WZW typu B pozostajg szczepienia ochronne
oraz upowszechnianie wiedzy na temat mozliwosci drég zakazenia, zwlaszcza w grupach
narazonych ze wzgledu na styl zycia.

Liczba oso6b zakazonych w Polsce moze by¢ nizsza od powszechnie przyjmowanej.
Jednakze wzrost umieralnosci w Polsce na WZW typu C wskazuje na pilng koniecznosc¢
poprawy diagnostyki np. poprzez przeprowadzanie akcji badan przesiewowych oraz
dostepnosci leczenia.

4. W 2013 r. zaszczepito sie p/grypie 1,98 % populacji wojewddztwa lubelskiego.
Najwiecej osob zaszczepito sie w grupie wiekowej 15-64 lata. Odsetek ten jest bardzo
maly, co roku obserwuje sie tendencje spadkowg. Nalezy mie¢ na uwadze, ze
zwiekszenie liczby osdb zaszczepionych zmniejsza ryzyko zakazenia wirusem grypy oraz
wystgpienie groznych dla zycia powiktan. Skfad szczepionki jest co roku weryfikowany na
podstawie obserwaciji typow i podtypow wirusa grypy i przygotowywana jest ona tak, aby
mogta by¢ skuteczna przeciw dominujgcemu aktualnie szczepowi wirusa.

Szczepionka p/wirusowi grypy jest szczepionkg zalecang, niefinansowang ze $rodkéw
znajdujgcych sie w budzecie ministra wlasciwego do spraw zdrowia.
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IV. Stan sanitarny jednostek ochrony zdrowia na terenie wojewédztwa
lubelskiego

Ocena stanu sanitarnego placowek stuzby zdrowia opracowana zostata na podstawie
materiatdow przekazanych do Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie
przez Powiatowe Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne z terenu wojewddztwa lubelskiego oraz
na podstawie dokumentacji z przeprowadzonych kontroli wykonanych przez pracownikéw
Oddziatu Epidemiologii WSSE w Lublinie.

W 2013 r. na terenie wojewoddztwa lubelskiego funkcjonowato:

1817 podmiotdéw leczniczych wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza, w tym:

— 110 wykonujgcych stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne
(48 szpitali, 13 zakladow opiekunczo-leczniczych, 21 zaktady pielegnacyjno-opiekunicze,
3 zaktaddw rehabilitacji leczniczej, 11 sanatoridw, 5 hospicjow, 9 innych zaktadow);

— 1707 wykonujgcych ambulatoryjne Swiadczenia zdrowotne
(1362 przychodni, osrodkéw zdrowia, poradni, ambulatoriow z izbg chorych, lecznic,
64 zakladéw badan diagnostycznych i medycznych Ilaboratoriow diagnostycznych,
83 zaktady rehabilitacji leczniczej, 198 innych);
oraz

2553 praktyk zawodowych prowadzgcych dziatalno$c¢ leczniczg, w tym:

— 1192 indywidualnych praktyk lekarskich (w tym 806 indywidualnych praktyk lekarzy
dentystow);

— 1152 indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich ( w tym 317 indywidualnych
specjalistycznych praktyki lekarzy dentystéw);

— 43 grupowych praktyk lekarskich ( w tym 27 grupowych praktyk lekarzy dentystéw);

— 39 indywidualnych praktyk pielegniarek;

— 15 indywidualnych specjalistycznych praktyk pielegniarek;

— 23 grupowych praktyk pielegniarek;

— 89 innych.

W 2013 r. w ramach prowadzonego nadzoru Pion Epidemiologii PSSE i WSSE wykonat
ogotem 8881 kontroli sanitarnych, wydat 961 decyzji administracyjnych, w tym
merytorycznych 577 oraz 384 decyzji pfatniczych. Za stwierdzone uchybienia natozono
27 mandatéw na kwote 4900 zt.

Zaopatrzenie szpitali w wode

Podstawowym Zzroédtem zaopatrzenia w wode dla 28 obiektdéw sg wodociggi zbiorowego
zaopatrzenia, natomiast dla 13 szpitali sg to ujecia wiasne. Dzieciecy Szpital Kliniczny
w Lublinie korzysta z wodociggu Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 4
w Lublinie.

Awaryjne zrodio zaopatrzenia w wode posiada 25 placowek. Dla 13 z nich zrodiem
awaryjnego zaopatrzenia sg wodociggi zbiorowego zaopatrzenia, dla 12 zas$ jest to wodociag
wiasny.

Dla 4 placéwek awaryjnym zrédtem zaopatrzenia w wode sg posiadane zbiorniki zapasowe
na wode. Awaryjnego zrodta zaopatrzenia w wode 13 placowek nie posiada.

W 2013 r. nie stwierdzono deficytu wody zimnej i cieptej dostarczanej do szpitali

Pralnictwo i gospodarka bielizng szpitalng
W 2013 roku 94 % szpitali zlecato ustuge prania bielizny firmom zewnetrznym, ktére coraz

czesciej posiadajg urzadzenia pralnicze o wysokim wspofczynniku automatyzacii
i gwarantujg petng kontrole technologiczng procesu prania na kazdym jego etapie.
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Aktualnie funkcjonujg tylko 3 pralnie szpitalne, w tym 2 pralnie szpitalne z barierg
higieniczng. Stwierdzane usterki w zakresie postepowania z bielizng w nadzorowanych
obiektach dotyczyly ztego stanu sanitarno-higienicznego $cian oraz sufitdw pomieszczen
magazynowych bielizny oraz niezgodnych z wymaganiami wdzkéw do transportu
wewnetrznego bielizny. Wszystkie placowki lecznictwa zamknietego wdrozyly procedury
ustalajgce zasady postepowania z bielizng szpitalng.

Odpady medyczne

Gospodarka odpadami medycznymi w placéwkach stuzby zdrowia prowadzana jest
w oparciu o stosowne zezwolenia i regulowana zapisami procedur wewnetrznych majgcych
na celu ochrone zdrowia i zycia ludzi oraz ochrone $rodowiska. W zwigzku z tym, Zze na
terenie wojewddztwa brak jest spalarni odpadéw medycznych podmioty lecznicze
udzielajgce Swiadczen zdrowotnych zawarty umowy na odbidr i utylizacje niebezpiecznych
odpadéw medycznych z firmami spoza wojewodztwa. W czasie kontroli sanitarnych
stwierdzano zly stan sanitarno-higieniczny $cian oraz sufitbw pomieszczen magazynowych
czasowego skladowania odpadow medycznych zakaznych (6 szpitali) oraz zty stan
sanitarno-higieniczny pomieszczen przeznaczonych do mycia i dezynfekcji wozkéw
wykorzystywanych do wewnetrznego transportu odpadéw (1 szpital). Mandaty karne
naktadano za biezgce niedociggniecia takie jak niezapewnienie wymaganej temperatury
w czasie skladowania odpaddéw medycznych zakaznych oraz ogdélny nieporzgdek przy
stanowiskach smietnikowych (3 szpitale).
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V. Bezpieczenstwo zywnosci i zywienia

Ocena stanu sanitarnego obiektéw zywieniowo-zywnosciowych, materiatéw
i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia oraz kosmetykéw

Gtéwnym zadaniem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest zapobieganie, eliminowanie lub
ograniczenie zagrozen zwigzanych z zywnoscig wprowadzang na rynek. Cele powyzsze
osiggane sg poprzez kontrole przeprowadzane w obiektach produkcji i obrotu zywnoscig
oraz materiatdbw i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z Zywnoscig. Gtéwna
odpowiedzialnos¢ za bezpieczenstwo produkcji i wprowadzanej do obrotu zywno$ci
spoczywa na przedsiebiorstwach sektora spozywczego. Niemniej jednak, zgodnie z prawem

Unii Europejskiej, niezbedna jest rowniez wiasciwa kontrola uprawnionych organow.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna przeprowadza kontrole urzedowe w nastepujgcych

grupach obiektéw: produkcji oraz obrotu srodkami spozywczymi, zaktadach zywienia

zbiorowego oraz w wytwdrniach i miejscach obrotu materiatami i wyrobami przeznaczonymi
do kontaktu z zywnoscig. Panstwowa Inspekcja Sanitarna dokonuje réwniez oceny jakosci
zdrowotnej zywnoéci oraz dziata w oparciu o szybkie mechanizmy reagowania w sytuacjach
stwierdzenia potencjalnego zagrozenia zdrowia Ilub 2zycia konsumentéw. Dzialania

Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wplywaja znaczaco na zapewnienie odpowiedniego

poziomu bezpieczenstwa zywnosci.

Ponadto Panstwowa Inspekcja Sanitarna prowadzi réwniez nadzér nad zaktadami produkcji

i obrotu kosmetykami.

W ramach nadzoru nad bezpieczenstwem zywnos$ci, materiatow i wyrobow przeznaczonych

do kontaktu z zywnos$cig oraz kosmetykdéw, w 2013 roku na terenie wojewédztwa

lubelskiego w ewidencji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej znajdowato sie 20237 obiektow,

w tym:

— 19956 zywnosciowo-zywieniowych;

— 159 produkciji, konfekcjonowania i obrotu kosmetykami;

— 122 wytworni i miejsc obrotu materialami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu
Z Zywnoscig.

Sposréd obiektow ujetych w ewidencji, kontroli poddano 12146 zaktadéw, w ktérych

przeprowadzono tgcznie 19255 kontroli sanitarnych.

Oceny obiektow dokonano w oparciu o ,arkusze oceny stanu sanitarnego”. tgcznie

sklasyfikowano 10157 zaktadéw, z czego 463 nie spetniatlo wymagan obowigzujgcego prawa

i stanowi to 4,5 % ocenionych obiektoéw.

W 2013 r. zatwierdzono 2494 zakfady. W trakcie prowadzenia nadzoru biezgcego w zwigzku

ze stwierdzeniem naruszen prawa zywnosciowego, podjeto szereg dziatan represyjnych, tj.:

— wydano 3607 decyzji administracyjnych, w tym 123 decyzje unieruchomienia/
przerwania dziatalnosci catego Ilub czesci zakltadu oraz 304 decyzje zakazu
wprowadzania produktu do obrotu;

— natozono 1735 mandatow karnych na kwote 291840 zt;

— do prokuratury skierowano 1 zawiadomienie;

— do Lubelskiego Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Lublinie
skierowano 92 wnioski 0 natozenie kar pienieznych, w szczegdlnosci za prowadzenie
przez podmiot dziatalno$ci w zakresie niezgodnym z decyzjg o zatwierdzeniu zakfadu
oraz za prowadzenie dziatalnosci w zakresie produkcji lub obrotu zywnoscia w bez
ztozenia wniosku o wpis do rejestru zaktadéw lub o zatwierdzenie zaktadu i wpis do
rejestru zaktadow bedacych pod nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej;

— do badan laboratoryjnych pobrano 3661 prébek, z czego zakwestionowano 141.
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Ocena stanu sanitarnego obiektéow w poszczegdélnych grupach

Liczba
Liczba obiektow Liczba % obiektow nie
obiektow Liczba ocenionych | obiektéw spetniajgcych
C e znajdujacych obiektow na ocenionych | wymagan
L.p. | Grupa obiektow sie pod skontrolo- podstawie jako nie w stosunku do
nadzorem wanych arkusza spetniajgce | ogétu
w 2013 r. oceny stanu | wymagan ocenionych
sanitarnego
1, | Obiekty produkgji 1835 1042 884 21 2,3
Zywnosci
2. | Obiekty obrotu 12629 6976 5741 377 6,5
zywnoscig
3, | Obiekty zywienia 3392 2363 3476 65 1,8
zbiorowego otwartego
Obiekty zywienia
4. zbiorowego 2100 1586 1434 13 0,9
zamknietego
Wytwérnie.
materiatow
5. i wyrobow 15 12 12 0 0
przeznaczonych do
kontaktu z Zzywnoscig
Miejsca obrotu
materiatami
6. i wyrobami 107 61 44 0 0
przeznaczonymi do
kontaktu z Zzywnoscig

Ocena poréwnawcza stanu sanitarnego w poszczegolnych grupach obiektéw w oparciu o arkusze oceny
stanu sanitarnego w latach 2012-2013.

Liczba obiektow Liczba obiektow
ocenionych na podstawie niezgodnych
Lp. | Grupa obiektow »arkusza oceny stanu z wymaganiami
sanitarnego”
2012 2013 2012 2013
1. Obiekty produkcji zywnosci 926 884 25 21
2. Obiekty obrotu zywnoscig 5800 5741 368 377
3. Obiekty zywienia zbiorowego otwartego 2124 2042 50 52
4. Obiekty zywienia zbiorowego zamknietego 1354 1434 13 13
Obiekty produkcji i obrotu materiatami
5. i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu 38 56 brak brak
Z zywnoscig
Ogoétem: 10 242 10 157 456 463

Ogdlny stan higieniczno-sanitarny w poréwnaniu do ubiegtego roku nie ulegt zasadniczo
Zmianie.

Dziatania inspekcyjne wykazaty, ze zmniejszyta sie liczba obiektow niezgodnych
z wymaganiami w grupie obiektéw produkcji zywnosci, natomiast nieznacznie wzrosta liczba
zaktadéw niezgodnych z wymaganiami w grupie: obiektow obrotu zywnoscig oraz zywienia
zbiorowego otwartego.

Ocena wdrazania systeméw kontroli wewnetrznej w zaktadach produkcji i obrotu
zywnoscia, zakladach zywienia zbiorowego oraz wytwérniach i miejscach obrotu
materialami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z zywnoscia

Zgodnie z obowigzujgcym wymaganiem prawa zywnosciowego ujetym w rozporzgdzeniu
(WE) 852/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie
higieny Srodkéw spozywczych, przedsigbiorcy zobowigzani sg do opracowania, wdrozenia
i stosowania systemu kontroli wewnetrznej opartej na zasadach HACCP (Hazard Analysis
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and Critical Control Points - System Analizy Zagrozen i Krytycznych Punktow Kontroli),
ktérego celem jest zapobieganie wprowadzania produkidow o niewtasciwej jakosci na rynek.
Cel powyzszy osiggany jest poprzez nadzér nad tymi etapami / procesami, ktére z uwagi na
bezpieczehstwo zywnosci powinny byé poddane szczegdélnemu nadzorowi. Budowanie
systemu opartego na zasadach HACCP bezwzglednie powinno by¢ poprzedzone
opracowaniem i wdrozeniem Dobrej Praktyki Higienicznej (GHP) oraz Dobrej Praktyki
Produkcyjnej (GMP), okreslanych jako ,program warunkéw wstepnych”.

Organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w trakcie urzedowej kontroli zywnosci dokonujg
oceny wdrozonych systeméw kontroli wewnetrznej w zaktadach (GHP, GMP, HACCP),
w zakresie ich skutecznosci.

Jak wynika z przeprowadzonych kontroli, wiekszos¢ obiektow sektora spozywczego posiada
opracowany i wdrozony ,program warunkow wstepnych” (GHP i GMP), jednakze nie
wszystkie zaktady ukonczyty wdrazanie systemu HACCP.

Sytuacje w zakresie wdrazania omawianych systemow w przedsiebiorstwach sektora
spozywczego z terenu wojewddztwa lubelskiego przedstawiajg ponizsze tabele.

Stopien wdrozenia systemu GHP/GMP w 2012 i 2013 r.

Odsetek obiektow (%), w ktérych

Rodzaj obiektu WdrozZono zasady GHP/GMP

2012 2013
Zaktady produkcji zywnosci 73,2 66,4
Obiekty obrotu zywnoscig 591 74,6
Zakfady zywienia zbiorowego typu otwartego 63,5 88,3
Zaktady zywienia zbiorowego typu zamknietego 72,4 88,2
Wytwornie materiatéw i wyrobdw oraz miejsca obrotu 35.1 426
materiatami i wyrobami do kontaktu z zywnoscig ’ ’

Jak wynika z przedstawionego zestawienia w porownaniu do 2012 r. wzrosta liczba
obiektéw, w ktorych wdrozono zasady GHP/GMP w nastepujgcych grupach zakiadéw:
obiektach obrotu zywno$cia, zaktadach zywienia zbiorowego otwartego, zaktadach zywienia
zbiorowego zamknietego oraz wytworniach materiatow i wyrobéw oraz miejscach obrotu
materiatami i wyrobami do kontaktu z zywnoscig. W zwigzku ze wzrostem w 2013 r. liczby
zaktadow produkcji zywnosci o 661 w porownaniu do 2012 r., stopien wdrozenia zasad
GHP/GMP statystycznie ulegt zmniejszeniu, poniewaz nowe zaktady na opracowanie
i wdrozenie systemow kontroli wewnetrznej majg do 6 miesiecy czasu liczac od dnia ich
warunkowego zatwierdzenia, pozwalajgcego na rozpoczecie dziatalnosci. Wzrost liczby
zakladow w wymienionej wyzej grupie zwigzany byt z naniesieniem do arkusza
sprawozdawczego Mz-48 produkcji pierwotne;.

Stopien wdrozenia systemu HACCP w 2012 2013 r.

Odsetek obiektow (%), w ktérych

Rodzaj obiektu wdrozono system HACCP
2012 2013
Zaktady produkcji zywnosci 55 47,8
Obiekty obrotu zywnoscig 41,6 60,8
Zakfady zywienia zbiorowego typu otwartego 445 721
Zaktady zywienia zbiorowego typu zamknigtego 61,1 78,4

Jak wynika z przedstawionego zestawienia, stopien wdrozenia systemu kontroli wewnetrznej
(HACCP) w zakfadach obrotu zywnoscig, zaktadach zywienia zbiorowego otwartego oraz
zaktadach zywienia zbiorowego zamknietego z roku na rok sukcesywnie w sposéb znaczacy
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wzrasta. Najwiekszy wzrost w zaktadach, w ktorych wdrozono system HACCP odnotowano
w grupie zaktadéw zywienia zbiorowego otwartego i obrotu zywnoscia.

W trakcie prowadzonego biezgcego nadzoru sporadycznie spotyka sie zaktady majgce
trudnosci we wdrazaniu systeméw kontroli wewnetrznej, co jest spowodowane brakiem
swiadomosci i przekonania przedsiebiorcéw, co do celowosci wdrazanych systemow.

Ocena sposobu zywienia w zaktadach zamknietych zywienia zbiorowego

W 2013 roku ocene jakosci zywienia przeprowadzono w 106 zaktadach zywienia zbiorowego

zamknietego (np. w domach dziecka, specjalnych osrodkach szkolno-wychowawczych,

przedszkolach, szpitalach, domach opieki spotecznej, stotéwkach szkolnych, stotéwkach

w bursach i internatach). Ogétem przeprowadzono 73 teoretyczne oceny sposobu zywienia

oraz 33 oceny z wykorzystaniem metody punktowej wg Starzynskiej. W dwoch przypadkach

stwierdzono prawidtowy sposob zywienia, natomiast w pozostatych przypadkach wykazano
nieprawidtowosci dotyczace:

— zbyt niskiej zawartosci w positkach: wapnia, zelaza, witaminy C;

— nieprawidtowej warto$ci energetycznej positkbw oraz zawartosci ttuszczu i biatka;

— nieprawidtiowych zestawien obiadowych: zupa i drugie danie, w ktérych stwierdzono
gtéwnie brak petnowartosciowego biatka oraz brak dodatku warzyw i/lub owocow, ktore
sg dobrym Zzrodtem witamin, sktadnikow mineralnych, naturalnych antyoksydantéw oraz
btonnika pokarmowego;

— serwowania tylko 3 positkdbw w ciggu dnia ($niadania, obiady i kolacje), podczas gdy
optymalna liczba positkbw dla dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym to 4-5 positkéw
dziennie, spozywanych o statych porach;

— braku w positkach sniadaniowych i kolacjach udziatu ryb lub przetworéw rybnych (np.
past rybnych) oraz braku dodatku warzyw i owocéw;

— braku ryb w positkach obiadowych, ktdre dostarczajg Piramida
organizmowi petnowartosciowego biatka, wielu ¢ o
skfadnikbw mineralnych i witamin oraz niezbednych Zd[‘OW@gO Zyw1ema
nienasyconych kwasow ttuszczowych NNKT; -

— podawania wytgcznie ziemniakdw do drugiego dania,
przy braku innych produktéw bedacych Zrodiem S-
weglowodandéw ztozonych — kasze, ryz, makarony; T ('-j"'T;__I_

— braku potraw z dodatkiem nasion roslin strgczkowych — 3;, = ’ ’ﬂ
np. fasola, groch, soja, soczewica, ktére sg dobrym - N
zrodtem biatka pochodzenia roslinnego, weglowodanéw ‘* #‘h %
ztozonych, btonnika pokarmowego oraz dostarczajg wielu =, g :

witamin i sktadnikéw mineralnych. “ & ;,\’ &~

W  zwigzku ze stwierdzonymi  nieprawidtowosciami

“:'"‘ g |
w sposobie zywienia dzieci, mtodziezy oraz os6b dorostych, o ;‘?&-l ﬁ ‘ il
wystosowano do podmiotdw pisma uwzgledniajgce .. — —
Nie zapominaj o ruchu!

stwierdzone nieprawidtowosci oraz stosowne zalecenia

zywieniowe, majgce na celu poprawe jakosci zywienia. 4 t §
.‘ i\ \ﬂ *\ f.": IC} "\_gl
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Ocena stanu sanitarnego blokéw zywienia w zaktadach stuzby zdrowia

Dziatalnos¢ w tej grupie obiektéw w roku 2013 przedstawia ponizsza tabela

Liczba Liczba’
. . . obiektow Liczba Liczba Liczba .
obiektow Liczba X e e Liczba
el ocenionychna W tym obiektow z obiektow z przeprowa- .
pod obiektow A X . . . kontroli
nadzorem | skontrolo- podstawie niezgod- wdrozon_yml wdrozonym dzonyc_h_ interwen-
sanitarny | wanych arkuszy oceny |nych zasadami systemem kontroli i cyinych
m stanu GHP/GMP HACCP rekontroli
sanitarnego
Bloki zywienia
w szpitalach 46 39 39 - 39 39 *88 1
w tym zywienie
w systemie 16 13 13 - 13 13 13 -
cateringowym
Sanatoria
7 7 7 - 7 6 10 -
w tym zywienie
w systemie 0 0 0 - 0 0 0 -
cateringowym
Zaklady
opiekunczo- 17 17 17 - 17 17 17 -
lecznicze
w tym zywienie
w systemie 11 11 1 - 1 1 17 -
cateringowym

*- liczba ta obejmuje kontrole sanitarne zaréwno blokéw zywienia jak i kuchenek oddziatowych.

Na terenie wojewddztwa lubelskiego wg ewidencji organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
znajduje sie 46 placéwek szpitalnych, w kitdérych prowadzone jest zywienie pacjentow.
Produkcja positkéw od surowca prowadzona jest w 30 placowkach natomiast do pozostatych
16 dostarczane sg positki z firm zewnetrznych w ramach cateringu.

Ponadto pod nadzorem znajduje sie 7 placéwek sanatoryjnych (wszystkie prowadzg
produkcje od surowca) oraz 17 Zakltadow Opiekunczo-Leczniczych, ws$rdd ktérych
6 prowadzi produkcje positkbw od surowca a pozostate 11 korzysta z dostaw positkow
przez firmy cateringowe.

W trakcie przeprowadzanych kontroli sanitarnych dokonano oceny blokéw zywienia
w Zaktadach Opieki Zdrowotnej, Sanatoriach i Zaktadach Leczniczych, w oparciu o arkusz
klasyfikacyjny i wszystkie obiekty oceniono jak ,zgodny”.

W 2013 r. przeprowadzono kontrole blokéw zywienia planowane i sprawdzajgce oraz
kontrole interwencyjng (dot. niewtasciwej jakosci positkéw dostarczanych na oddziaty).

Stan sanitarny w blokach zywienia w placéwkach szpitalnych

W roku 2013 kontroli poddano 39 blokéw zywienia zlokalizowanych w placéwkach

szpitalnych. Ogotem przeprowadzono 88 kontroli sanitarnych (kuchnie szpitalne i kuchenki

oddziatowe). W wiekszosci skontrolowanych obiektéw nie stwierdzono naruszeh prawa

zywnosciowego, posiadaty one opracowane i wdrozone systemy GHP/GMP oraz opracowaty

i wdrozyty procedury oparte na zasadach systemu HACCP.

W wyniku przeprowadzonych kontroli, w wigkszosci blokéw Zzywienia stwierdzono wtasciwy

stan higieniczno-sanitarny, niemniej jednak w czesci obiektéw stwierdzono nastepujgce

nieprawidtowo$ci:

— zly stan techniczny sufitéw, scian i podiég pomieszczen produkcyjnych;

— zniszczone powierzchnie szafek i regatdow stuzacych do przechowywania sprzetu
produkcyjnego;

— wykorzystywanie do produkcji positkow surowcoéw o niewtasciwej jakosci zdrowotnej;

— niewtasciwe wykorzystanie punktow wodnych;

— brak zachowania higieny przez personel produkcyjny.
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W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami wydano 12 decyzji administracyjnych.
Za stwierdzone naruszenia przepiséw sanitarnych natozono 2 mandaty karne na faczna
kwote 500 zi.

Nadzorem objeto réwniez 5 kuchni mlecznych bedgcych czescig blokéw zywienia
w szpitalach, w ktérych przeprowadzono 5 kontroli - stan sanitarno-higieniczny nie budzit
zastrzezen.

Stan sanitarny blokéw zywienia w sanatoriach

Na terenie wojewddztwa lubelskiego nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej objetych

jest 7 placowek sanatoryjnych, w ktérych odbywa sie zywienie pensjonariuszy. W 2013 r.

skontrolowano wszystkie bloki zywienia. Ogétem przeprowadzono 10 kontroli.

Wiekszos¢ skontrolowanych  obiektéw  posiadato opracowane i wdrozone systemy

GHP/GMP oraz HACCP.

W wyniku przeprowadzonych kontroli, w wigkszosci blokéw zywienia w sanatoriach

stwierdzono wifasciwy stan higieniczno-sanitarny, niemniej jednak w czesci obiektéw

stwierdzono nastepujgce nieprawidtowosci:

— brak postepu w opracowaniu, wdrozeniu i utrzymaniu procedur opartych na podstawie
zasad HACCP;

— brak wiasciwych szkolen pracownikow zatrudnionych przy produkcji positkdw.

W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidtowosciami wydano 2 decyzje administracyjne. Za

stwierdzone naruszenia przepiséw sanitarnych natozono 1 mandat karny na kwote 50 zt.

Stan sanitarny w blokach zywienia w Zaktadach Opiekunczo-Leczniczych

Kontroli poddano 17 placéwek, w 10 prowadzone jest zywienie w systemie cateringowym.
Zaktady posiadajg opracowane i wdrozone instrukcje i procedury GHP/GMP oraz
dostosowany do rodzaju dziatalnosci system HACCP.

W wyniku przeprowadzonych kontroli, stwierdzono wtasciwy stan sanitarno-higieniczny
w wiekszoéci blokéw zywienia, niemniej jednak w jednym obiekcie stwierdzono nastepujaca
nieprawidtowos¢: zniszczone termosy, stuzgce do przewozu positkbw na poszczegolne
oddziaty. W zwigzku z powyzszym wydano 1 decyzje administracyjna.

Ocena jakosci zdrowotnej srodkéw spozywczych oraz materialdw i wyrobéw
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia

Jednym z najwazniejszych obszaréw dziatan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest ocena
jakosci zdrowotnej srodkéw spozywczych oraz materiatdéw i wyrobéw przeznaczonych do
kontaktu z zywnoscig poprzez pobdr préb do badan laboratoryjnych.

Liczbe probek pobranych i przebadanych w ramach prowadzonego nadzoru sanitarnego nad
Srodkami spozywczymi oraz materiatami przeznaczonymi do kontaktu z Zzywnoscig
przedstawiono w ponizszej tabeli.

Jakos¢ zdrowotna srodkéw spozywczych w zakresie zbadanych parametréw fizyko-chemicznych i mikrobiologicznych
w roku 2013.

Liczba prébek srodkow spozywczych
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W ponizszej tabeli przedstawiono liczbe probek zdyskwalifikowanych na skutek
przeprowadzonych badan w rozbiciu na poszczegélne rodzaje produktéw - w porédwnaniu
z rokiem 2012.

Jakos¢é zdrowotna Srodkéw spozywczych zdyskwalifikowanych w roku 2013 w poréwnaniu
z rokiem 2012.

Rodzaj probki Z,?Z*L‘Cvd;?f?&i&?f;iﬁ 2013 2012

Mieso, podroby i produkty miesne Kraj 11 1
Drob, podroby i produkty drobiarskie Kraj 1 2
Ryby, owoce morza i ich przetwory Kraj 1 0
Mieko i przetwory mleczne Kraj 26 36
Ziarno zb6z i przetwory zbozowo-maczne Kraj/Import 33 19
Wyroby cukiernicze i ciastkarskie Kraj 3 7
Owoce, przetwory i produkty owocowe Import 1 4
Warzywa, przetwory i produkty warzywne Kraj 4 0
Ziota, przyprawy Import/Kraj/UE 5 0
Wody mineralne i napoje bezalkoholowe Kraj 10 8
Ttuszcze roslinne Import/UE 9 3
Ziarna roslin oleistych Import 2 0
Wyroby garmazeryjne i kulinarne Kraj 3 3
_Sroc_iki _spoiywcze specjalnego przeznaczenia Kraj 1 0
Zywieniowego

in:)t’::':lﬂg (I: i\“;vyroby przeznaczone do kontaktu Import 5
Sol spozywcza i jej zamienniki Kraj 5 13

Jak wynika z powyzszej tabeli najwiekszg poprawe odnos$nie jakosci zdrowotnej odnotowano
w grupach ,,Owoce, przetwory i produkty owocowe”, ,,Wyroby cukiemicze” oraz ,,Mleko
i przetwory mleczne”. Zaobserwowano natomiast pogorszenie w grupach produktow jakimi
sa:,,Mieso, podroby i produkty miesne”, ,,Ziarno zbdz i przetwory zbozowe”, , Ttuszcze
roslinne” oraz ,,Ziarno roslin oleistych”.

Badane probki srodkéw spozywczych kwestionowane byly za zanieczyszczenia
mikrobiologiczne. Wystepowaty one w produktach pochodzenia zwierzecego (mleko
i przetwory mleczne, drob, podrobach i produktach miesnych) i stanowity 30%
kwestionowanych prébek.

Ponadto, stwierdzano przekroczenie zawartosci mykotoksyn w $rodkach spozywczych
z grupy,, Ziarno zboz i przetwory zbozowo-magczne” ( na zdyskwalifikowane tgcznie 33 probki
przedmiotowej grupy asortymentowej 36% probek stanowity zanieczyszczenia
mikotoksynami), 58% prébek dotyczyty zanieczyszczeh biologicznych a pozostate
kwestionowane byty za inne parametry (popidt, zawartos¢ wody). Natomiast nieprawidtowe
cechy organoleptyczne najczesciej stwierdzano w takich grupach produktéow jak: ,,Mieso,
podroby i produkty miesne” , ,,Wody mineralne i napoje bezalkoholowe”, ,,Mleko i przetwory
mleczne”. W przypadku badanych probek soli stwierdzano niezgodng z deklaracjg
producenta zawartos¢ jodu w produkcie (20% prébek nie spetnialo wymagan w powyzszym
zakresie).

Do badan laboratoryjnych pobierane byty materiaty i wyroby przeznaczone do kontaktu
z zywnoscig. W wyniku przeprowadzonych badan stwierdzono migracje ofowiu i kadmu
z wyrobu szklanego z Chin oraz migracje pierwszorzedowych amin aromatycznych
z przyboréw kuchennych z nylonu importowanych z Niemiec.

W zwigzku ze stwierdzanymi licznymi przekroczeniami dopuszczalnych limitdw mikotoksyn
w ziarnach zbo6z i przetworach zbozowo-macznych (maka, pieczywo), w 2013 roku pobrano
do badan laboratoryjnych dodatkowo 20 prébek maki producentéw z terenu woj. lubelskiego.
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W kilku przypadkach stwierdzono niezgodnosci z obowigzujgcym prawem zywnos$ciowym,
dlatego tez monitoring zawartosci mikotoksyn w zbozach i produktach zbozowo-magcznych
bedzie kontynuowany w 2014 roku.

RASFF — System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Zywnosci i Paszach (Rapid
Alert System for Food and Feed) — system stuzacy do szybkiej wymiany informacji
i sprawnego wycofania produktéw niebezpiecznych znajdujacych sie na rynku

W 2013 roku odnotowano 85 przypadkéw powiadomien w ramach systemu RASFF

w zwigzku z wprowadzeniem do obrotu srodkdéw spozywczych oraz materiatéw i wyrobdéw

przeznaczonych do kontaktu z zywno$cig stwarzajgcych potencjalne zagrozenie dla zdrowia

cztowieka. Wsrod 85 przypadkéw Lubelski Panstwowy Wojewddzki Inspektor Sanitarny

w Lublinie zgtosit do systemu RASFF 17 powiadomien, w tym:

— 7 powiadomien alarmowych dotyczacych produktéw zywnosciowych zakwestionowanych
ze wzgledu na stwierdzone przekroczenia dopuszczalnych limitbw mikotoksyn
w produktach zbozowych, obecnosci glutenu w mace kukurydzianej, bakterii
Pseudomonas aeruginosa w wodzie zrédlanej, kadmu i otowiu w kubkach szklanych
pochodzacych z Chin, PAA’s (pierwszorzedowych amin aromatycznych) w naczyniach
kuchennych z nylonu oraz obecno$ci szkta w srodkach spozywczych;

— 10 powiadomieh informacyjnych  dotyczacych  stwierdzenia  zanieczyszczen
mikrobiologicznych w miesie drobiowym i przetworach miesnych, substanciji
konserwujgcych w przetworach warzywnych, pozostatosci pestycyddw w warzywach
Swiezych, mikotoksyn w produktach zbozowych, kadmu w Swiezym szpinaku.

Wérdd 85 produktow zgtoszonych przez organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej do systemu
RASFF, srodki spozywcze i przedmioty uzytku zostaly zakwestionowane za
zanieczyszczenia:
— chemiczne — 52 produkty;
— mikrobiologiczne — 11;
— biologiczne — 1;
— inne —21.
Najczesciej stwierdzanymi przyczynami zgtoszen w zwigzku z zagrozeniem chemicznym byty
przekroczenia dopuszczalnych limitdw mikotoksyn w przetworach zboZzowych, metali
ciezkich w zywnosci oraz migracji kadmu i otowiu z naczyn ceramicznych i szklanych,
przekroczenia limitow substancji konserwujgcych. Stwierdzano réwniez obecnos¢ bakterii
chorobotwdérczych w przetworach miesnych, rybnych, mlecznych, przyprawach i wodach
mineralnych. W$&rdéd innych przyczyn kwestionowania zywnos$ci mozna wymienic:
nieautoryzowane substancje (niedopuszczone do stosowania) gtéwnie w suplementach
diety, zanieczyszczenia fizyczne zywnosci oraz obecnos¢ glutenu w srodkach spozywczych
uznawanych jako naturalnie bezglutenowe.

Ponadto w 2013 r. w ramach funkcjonowania systemu RASFF prowadzone byty

postepowania wyjasdniajgce dotyczgce potencjalnie skazonych owocéw jagodowych

mrozonych norowirusami i wirusowym zapaleniem watroby typu A.
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Suplementy diety — ocena oznakowania

W ramach prowadzonego nadzoru nad suplementami diety w 2013 r. dokonano oceny

znakowania 15 prob (13 préb pochodzenia krajowego i 2 préby z UE ).

W wyniku przeprowadzonych ocen znakowania zdyskwalifikowano 4 préby pochodzenia

krajowego za:

— przypisywanie $rodkowi spozywczemu wtasciwosci leczniczych; sugestie, iz niespozycie
danej zywnosci mogtoby mie¢ wptyw na zdrowie oraz odniesienie do ogdinych,
nieswoistych korzysci jakie przynosi dana zywnos¢ bez obowigzkowego zamieszczenia
jednego z o$wiadczen zdrowotnych znajdujgcych sie w dozwolonych wykazach;

— oznakowanie opakowanego $rodka spozywczego numerem serii produkcyjnej, zamiast
numerem partii produkcyjnej, co jest czesto btedng praktykg przedsiebiorstw
farmaceutycznych;

— zawartos¢ dwoch sktadnikow mineralnych, ktére nie figuruja w ,wykazie witamin
i sktadnikbw mineralnych, ktére mogg byc¢ stosowane w produkcji suplementéw diety”;
zastosowanie niedopuszczalnej formy chemicznej potasu; brak podania ilosciowej
zawartosci sktadnikow podkreslonych w oznakowaniu w formie pisemnej; brak deklaracji
w postaci liczbowej zawartosci sodu; podanie btednych jednostek zawartosci zelaza
i cynku, brak informacji o zawartosci substancji wykazujgcych efekt fizjologiczny
w przeliczeniu na zalecang przez producenta do spozycia dzienng porcje produktu; brak
procentowej zawartosci w stosunku do zalecanego dziennego spozycia weglanu wapnia;
btednie podang procentowg zawartos¢ w stosunku do zalecanego dziennego spozycia
dla witaminy C; nieczytelne i niezrozumiate oznakowanie produktu w zakresie sktadu
tabletki; zastosowanie oswiadczenia, odwolujgcego sie do zaleceh uznanego
stowarzyszenia z zakresu zdrowia, ktorym jest ,,Uzdrowisko Rabka”;
zastosowanie o$wiadczenia odwotujgcego sie do wielkosci obnizenia masy ciata.

Ponadto w pieciu przypadkach (4 proby krajowe i 1 proba z UE) na opakowaniach
przedmiotowych suplementéw diety stwierdzono oswiadczenia zdrowotne, ktére nie figurujg
w wykazach dozwolonych oswiadczen zdrowotnych. W wyniku analizy oswiadczen
znajdujgcych sie na tzw. liscie pending” tj. grupy o$wiadczen pozostajgcych w procesie
oceny przez Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywnosci (EFSA), nie odnaleziono
przedmiotowych oswiadczen. W zwigzku z powyzszym zasugerowano wtasciwym miejscowo
przez wzglad na siedzibe producenta panstwowym powiatowym inspektorom sanitarnym
wezwanie producentow ww. preparatéw do uzasadnienia zastosowania przedmiotowych
o$wiadczen.

Jednoczesnie w 2013 r. z art. 103 ust. 1 Ustawy z dnia 25 sierpnia 2006r. o bezpieczenstwie

zywnosci i zywienia (tj. Dz. U. Nr 136 z 2010r. poz. 914 ze zm.) za niewtasciwg prezentacje

oraz znakowanie srodkow spozywczych natozono 12 kar pienieznych w wysokosci 39900 zt.

W stosunku do roku ubiegtego zaobserwowano wigkszy odsetek prob budzgcych watpliwosci

w zakresie poprawnosci znakowania suplementow diety. Prawdopodobnie wynika to z faktu

zmieniajgcych sie przepisdw prawa zywnosciowego oraz koniecznosci dostosowania przez

producentow etykiet swoich wyrobdw.

Sprzedaz internetowa srodkéw spozywczych

W roku 2013 kontynuowano nadzér nad sprzedazg internetowg srodkéw spozywczych.
Podobnie jak w latach ubiegtych, najczesciej stwierdzane nieprawidtowosci podczas
weryfikowania stron internetowych podmiotéw prowadzgcych dziatalnos¢ w zakresie
sprzedazy ,na odlegtosc”, to stwierdzenia moggce wprowadzac¢ konsumentéw w btad co do
wiasciwoséci srodkéw spozywczych, forma przypisywania srodkom spozywczym wiasciwosci
leczniczych oraz stosowanie niedozwolonych o$wiadczeh zdrowotnych. W takich
przypadkach wystosowywano wystgpienia do podmiotéw, bgdz wszczynano postepowanie
administracyjne w celu wyeliminowania nieprawidtowo$ci zamieszczanych w Internecie.
Jednoczesnie informacje o stwierdzonych naruszeniach prawa zywnosciowego
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przekazywano wtasciwym miejscowo przez wzglagd na siedzibe producenta Panstwowym
Powiatowym Inspektorom Sanitarnym.

Sprawozdania z nadzoru szczegOlnie nad suplementami diety, Srodkami spozywczymi
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz $rodkami spozywczymi wzbogacanymi
witaminami i skladnikami mineralnymi, ktére powszechnie oferowane byly w sprzedazy przez
Internet przesytane byly kwartalnie do Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego.

Nadzér nad kosmetykami

Na terenie wojewddztwa Ilubelskiego znajduje sie 5 zaktadédw produkujgcych
i konfekcjonujgcych kosmetyki oraz 1 zaktad zajmujgcy sie wytgcznie konfekcjonowaniem.
W 2013 r. skontrolowano 5 zaktadéw, w ktérych przeprowadzono 6 kontroli. W dwdch
przypadkach wydano decyzje administracyjne zakazujgce wprowadzania do obrotu
zakwestionowanego produktu, natozono 1 mandat karny na kwote 500 zt. Ponadto
skontrolowano 106 obiektow obrotu kosmetykami (sklepy i hurtownie), w ktorych tgcznie
przeprowadzono 116 kontroli w zakresie oceny dokumentacji oraz oznakowania opakowan
jednostkowych. Wydano 1 decyzje administracyjng oraz natozono 1 mandat karny na kwote
200 zt.

W zwigzku ze zgtoszeniami alarmowymi w ramach funkcjonowania systemu RAPEX
dotyczgcymi:  stwierdzenia obecnosci  drobnoustrojdw  Pseudomonas  aeruginosa
w szamponach oraz zawartosci substancji z grupy glukokortikoidéw w kremie do rozjasniania
skéry, podjete zostaty dziatania kontrolne, ktére nie wykazaty obecnosci w obrocie
kwestionowanych partii wyrobéw kosmetycznych.

W ramach rocznego planu poboru prob kosmetykdéw do badah laboratoryjnych, pobrano trzy
produkty, tj.: dwa mydta w zakresie oceny mikrobiologicznej oraz balsam herbaciany na
suchg pekajgca skoére - w zakresie identyfikacji i oznaczania azotynéw. Badania
przeprowadzone w laboratorium WSSE w todzi zakwestionowaty 1 probke mydta, ze
wzgledu na podwyzszong ilo§¢ drobnoustrojéw tlenowych mezofiinych. W zwigzku
z zakwestionowang prébg kosmetyku, Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Lublinie,
na ktorego terenie znajduje sie producent kosmetyku, podjat dziatania majgce na celu zakaz
wprowadzania do obrotu ww. produktu, nakaz ustalenia listy dystrybucji i wycofania produktu
z obrotu. W zwigzku z powyzszym producent kwestionowanego produktu kosmetycznego
podjat stosowne dziatania naprawcze.

Nadzér nad grzybami dziko rosngcymi wprowadzanymi do obrotu na terenie
wojewoddztwa lubelskiego

W tym obszarze Panstwowa Inspekcja Sanitarna gtdéwnie prowadzita dziatania
ukierunkowane na prewencje sprowadzajgcg sie do wystawiania atestow na grzyby dziko
rosngce swieze oraz suszone. Udzielono takze wielu porad dotyczgcych grzybéw Swiezych
oraz suszonych. W wielu przypadkach ws$rdéd ocenianych grzybdéw stwierdzano gatunki
niejadalne lub trujgce.

Ponadto w trakcie kontroli sanitarnych w placéwkach obrotu zywnoscig jak i na targowiskach
weryfikowano prawidtowo$¢é wprowadzania do obrotu grzybow sSwiezych i suszonych.
W  wiekszosci grzybéw suszonych, pakownych jednostkowo nie stwierdzono
nieprawidtowos$ci w ich znakowaniu.

W celach oswiatowych w sezonie zbioru grzybéw zorganizowano wystawy, ktérych
wiodgcym tematem byta profilaktyka zatrué grzybami. Wystawy cieszyly sie duzym
zainteresowaniem. Ekspozycja swiezych grzybow umozliwita omowienie cech utatwiajgcych
identyfikacje danych gatunkéw grzybéw w tym szczegdlnie grzybow trujgcych.
Przekazywane tresci wzbogacone byty planszami edukacyjnymi.
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W roku 2013 na terenie wojewoddztwa lubelskiego doszio do 9 przypadkéw zatrué
pokarmowych spowodowanych spozyciem grzybow dziko rosnacych, majgcych
charakter niestrawnosci. W roku 2013 zgonéw po spozyciu grzybow nie stwierdzono.

Wspotpraca Panstwowej Inspekcji Sanitarnej z innymi organami nadzoru

W celu sprawnego i skutecznego nadzoru nad bezpieczenstwem zywnoéci oraz ochrony
zdrowia konsumentow organ Panstwowej Inspekcji Sanitarnej podpisat porozumienia
o realizacji wspétpracy z nastepujgcymi instytucjami: Inspekcjg Weterynaryjng, Panstwowg
Inspekcjg Ochrony Roslin i Nasiennictwa, Inspekcjg Jakosci Handlowej Artykutow Rolno-
Spozywczych, Panstwowg Inspekcjg Farmaceutyczng oraz z Lubelskim Kuratorem Oswiaty.
Najdtuzsza historia wspétpracy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej odbywa sie z Inspekcjg
Weterynaryjng. Celem porozumienia byto uszczelnienie i poprawa skutecznosci nadzoru nad
produktami pochodzenia zwierzecego, ktére realizowane sg poprzez: wspoélne kontrole
w zakresie obrotu produktami pochodzenia zwierzecego na targowiskach oraz sklepach
wielkopowierzchniowych, wzajemng wymiane informacji o nieprawidtowos$ciach zwigzanych
z produktami pochodzenia zwierzecego.

Porozumienie z Panstwowg Inspekcjg Ochrony Roslin i Nasiennictwa oraz Inspekcjg Jakosci
Handlowej Artykutéw Rolno-Spozywczych, dotyczy wspotpracy w zakresie wymiany
informacji o zagrozeniach zwigzanych z obecnoscia na rynku produktéw roslinnych
niespetniajgcych wymagan prawa oraz wymiany informacji o podmiotach eksportujgcych
swieze owoce i warzywa do Federacji Rosyjskiej.

Dziatalnos¢ w zwiazku z organizacjg wypoczynku zimowego i lethiego dla dzieci
i mlodziezy na terenie wojewodztwa lubelskiego w 2013 r.

W 2013 roku w okresie ferii zimowych i wypoczynku letniego w wojewoddztwie lubelskim

nadzorem objeto 235 obiektdow zywnosciowo-zywieniowych, w ktérych przeprowadzono

tacznie 262 kontrole. Nieprawidtowo$ci stwierdzono w 13 obiektach, w zwigzku z powyzszym

wydano 9 decyzji administracyjnych oraz natozono 10 mandatéw karnych na kwote 1550 zi.

Najczesciej stwierdzanymi podczas kontroli nieprawidtowosciami byty:

— obecnos¢ art. spozywczych tatwo psujacych sie po uptywie terminu przydatnosci do
spozycia;

— brak zachowania higieny osobistej przez personel kuchenny;

— przechowywanie produktow zywnosciowych tatwo psujgcych sie poza urzadzeniami
chtodniczymi;

— brak segregacji asortymentowej w urzadzeniach chtodniczych (wyroby gotowe do
spozycia przechowywane razem z potproduktami);

— brudne pomieszczenia produkcyjne.
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W okresie wypoczynku letniego zostato zgtoszone przez lekarza Oddziatu Obserwacyjno-
Zakaznego dla Dzieci Szpitala Specjalistycznego w Putawach podejrzenie zatrucia
pokarmowego u szesciorga dzieci, ktére przebywaty na koloniach w Kazimierzu Dolnym.
Przyczyng zatrucia byty norowirusy.

Obszar zwigzany z produkcja pierwotng

W roku 2013 nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej objetych byto 745 producentow
produkcji pierwotnej, w tym pieczarkarnie oraz 1 gospodarstwo hodowli i konfekcjonowania
kietkbw. Ponadto 164 producentéw produkcji pierwotnej prowadzito dziatalnos¢ w zakresie
dostaw bezposrednich. W zwigzku z wejsciem w zycie nowych aktéw prawnych (UE)
regulujgcych w sposob szczegotowy produkcje kietkdw zaktad ten zostat objety wzmozonym
nadzorem. W obiekcie tym przeprowadzono fgcznie 5 kontroli. Pobrano 16 probek

w kierunku zanieczyszczen mikrobiologicznych oraz 5 probek wymazéw czystosciowych ze

sprzetu. Wyniki badanh nie budzity zastrzezen.

Wyzej wymienione podmioty ukierunkowane sg na produkcje m.in.:

— owocow: maliny, truskawki, jabtka, $liwki, gruszki, czarna porzeczka, czerwona
porzeczka, wisnie, aronia;

— warzyw: marchew, pietruszka, rzodkiewka, ogérek, pomidor, burak czerwony, fasola
szparagowa, koper, satata mastowa, satata lodowa, szpinak, por, ziemniaki, cebula,
seler, kapusta biata, kalafior, brokut, kapusta czerwona, kapusta pekifiska, natka
pietruszki, szczypior, czarna rzodkiew, biata rzodkiew, béb;

— zbodz: pszenica, jeczmien, zyto, gryka, owies, pszenzyto, rzepak.

W biezgcym roku tgcznie przeprowadzono 81 kontroli, podczas ktorych sprawdzano

w szczegodlnosci higiene zbioru owocow miegkkich, warunki ich transportu, higiene personelu,

jak tez jakos¢ wody stosowanej w uprawie oraz przeznaczonej do utrzymania higieny oséb

i wyposazenia.

W zwigzku z audytem przedstawicieli Urzedu ds. Bezpieczenstwa Zywnosci i Weterynarii

(Food and Veterinary Office — FVO) dotyczgcym produkcji pierwotnej, ktéra miata miejsce

w Polsce w listopadzie 2013 r. rowniez w wojewddztwie lubelskim, organy Panstwowe;j

Inspekcji Sanitarnej zobowigzane sg do objecia nadzorem wszystkie podmioty prowadzace

produkcje pierwotng. Na terenie wojewddztwa funkcjonuje okoto 150 tysiecy producentow

produkcji pierwotnej. Jest to nowe wyzwanie dla organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej,
ktére w biezgcym roku jak tez w latach nastepnych muszg realizowaé zalecenia
przedstawicieli FVO.
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VI. Stan sanitarny obiektéw uzytecznosci publicznej

W 2013 roku na terenie wojewodztwa lubelskiego w ewidencji znajdowato sie ogétem 6509
obiektéw uzytecznosci publicznej z czego skontrolowano 4826. W wyniku przeprowadzonych
czynnosci kontrolnych jako zle pod wzgledem higieniczno-sanitarnym i technicznym
oceniono 30 obiektow. Zaniedbania higieniczno-sanitarne wykazano w 93 obiektach
natomiast w 66 zty stan techniczny. Podjete przez Panstwowg Inspekcje Sanitarng dziatania
spowodowaty w wiekszosci obiektdw poprawe stanu sanitarno-higienicznego.

Wykres. Obiekty uzytecznosci publicznej objete kontrolg sanitarng w 2013 r.

Obiekty uzytecznosci publicznej na terenie woj. lubelskiego
w2013 r.

1%

1%

3%
° 4%

W baseny

W obiekty noclegowe
O zaklady fryzjerskie
m dworce

W tereny rekreacyjne
W cmentarze

S
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Ustepy publiczne

W 2013 r. nadzorem sanitarnym objeto 118 ustepdw publicznych. Jedynie w dwdch ustepach
publicznych stwierdzono zaniedbania higieniczno-sanitarne. W jednym przypadku
skutkowato to wydaniem decyzji administracyjnej z natychmiastowym terminem wykonania
(usterki zostaty usuniete), w drugim natozono mandat karny w wysokosci 100 ziotych.
Ponadto kontrole wykazaty siedem obiektow ze ztym stanem technicznym. Uchybienia
dotyczyly: ubytkéw glazury, skorodowanej armatury, uszkodzonych schoddéw. Wydano
siedem decyzji administracyjnych, ktére w catosci zostaty wykonane. Dostepnos¢ ustepow
publicznych jest jeszcze niewystarczajgca w stosunku do potrzeb, mimo oddawania do
uzytku nowych obiektéw. Nadal sg miejscowosci, w ktorych brak jest ustepéw publicznych.
Obserwuje sie znaczne réznice w estetyce funkcjonujgcych szaletéw publicznych.

Obiekty nowe sg bardziej funkcjonalne a ich wyposazenie o wyzszej wytrzymatosci
i odpornosci na dziatanie srodkow chemicznych.
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Baseny kapielowe

Na terenie wojewoddztwa lubelskiego w ewidencji Inspekcji Sanitarnej znajdowato sie 65
basenéw kgpielowych z czego skontrolowano 62. Stan techniczny niecek basenowych
szatni, pomieszczen pomocniczych w trzech obiektach nie spetniat wymagan sanitarno-
technicznych.

Woda wykorzystywana do kagpieli podlegata ocenie mikrobiologicznej jak réwniez
kazdorazowo kontrolowane jest stezenie zawartosci pozostatego wolnego chloru w wodzie.
Ze wzgledu na stwierdzane przekroczenia wskaznikdw mikrobiologicznych inspektorzy
sanitarni informowali o nieprzydatnosci wody do kgpieli. Wsréd przyczyn majgcych wptyw na
nieodpowiednig jakos¢ wody mozemy wymieni¢ nieprzestrzeganie wymagan higienicznych
w zakresie prawidtowej eksploatacji ptywalni oraz zbyt liberalne podchodzenie do ogdinie
przyjetych rygorow sanitarnych i przeciwepidemicznych przez osoby kapigce sie Iub
personel.

Ocene stanu sanitarno-higienicznego basendw kagpielowych, szczegodlnie jakosci wody
basenowej, utrudniat brak uregulowan prawnych czy zalecen w tym obszarze.

Kapieliska

W trakcie sezonu letniego 2013 trwajgcego od 28.06.2013 r. do 03.10.2013 r. funkcjonowaty
w wojewoddztwie 2 kgpieliska (1- zlokalizowane na j. Biate, 1- na zalewie w Opolu Lubelskim)
i 47 miejsc wykorzystywanych do kagpieli sposrod 48 znajdujgcych sie w ewidenciji.

Jakos¢ wody w kgpieliskach podlega raportowaniu do Komisji Europejskie;.

Ocena jakosci wody prowadzona byla zgodnie z wymaganiami rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 08.04.2011 r. w sprawie prowadzenia nadzoru nad jakoscig wody
w kagpielisku i miejscu wykorzystywanym do kgpieli (Dz. U. Nr 86, poz. 478).

Kapieliska jak i miejsca wykorzystywane do kagpieli byty wyposazone przez zarzgdcow
w odpowiednie tablice informacyjne a infrastruktura wokét nie budzita zastrzezen.

Dworce autobusowe

W roku 2013 pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej nadzorowali 17 dworcow
autobusowych. Biezgce kontrole sanitarne wykazaty zaniedbania sanitarne w 2 obiektach.
Stwierdzone nieprawidiowosci dotyczyly: ztego stanu sanitarno-higienicznego budynku
dworcowego, zniszczonych sanitariatow, ztego stanu technicznego pojemnikéw na odpady
oraz nieprawidtowosci w zakresie stanu sanitarnego obiektu tj. poczekalni oraz toalet
dworcowych. Stan sanitarno-higieniczny dworcow autobusowych na terenie wojewddztwa
lubelskiego zostat oceniony na dobrym i dostatecznym poziomie. Drobne remonty
polegajgce na malowaniu cze$ci pomieszczen lub wyposazenia nie wplywajg znaczgco na
poprawe obstugi podréznych.

Dworce i stacje kolejowe

W roku 2013 nadzorowano 32 dworce i stacje kolejowe. Jako niedostateczny oceniono stan
sanitarny 2 stacji i dworcéw kolejowych.

W zwigzku z prowadzonym postepowaniem administracyjnym uzyskano poprawe warunkéw
sanitarno-higienicznych m.in. na dworcu w Lublinie, gdzie odmalowana zostata elewacja
zewnetrzna budynku dworca, usunigto zacieki na sScianach w tunelu przejSciowym,
naprawiono przeciekajgcy sufit w tunelu.

Nadal trwajg remonty dworcéw w Biatej Podlaskiej i Miedzyrzecu Podlaskim (rozpoczetych
w 2012 r.), a przy obu obiektach zorganizowano tymczasowe poczekalnie dla podréznych,
kasy biletowe oraz ustawiono kabiny sanitarne przenosne.
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Domy pomocy spotecznej i inne jednostki organizacyjne pomocy spotecznej

Kontrolg stanu sanitarnego objeto 44 domy pomocy spotecznej i 34 inne jednostki
organizacyjne pomocy spotecznej. W wiekszosci sg to obiekty zapewniajgce catodobowg
opieke oraz oferujgce udziat w programach terapii zajeciowej. W 11-tu domach pomocy
spotecznej i jednej innej jednostce pomocy spotecznej stwierdzono podczas kontroli
sanitarnych ubytki w wyktadzinie podtogowej, sciany z odpryskami farby, zniszczone
z ubytkami schody wejsciowe, skorodowane 2z odpryskami farby rury centralnego
ogrzewania, uszkodzone meble co skutkowato wszczeciem postepowania administracyjnego
w celu uzyskania poprawy warunkéw sanitarno-higienicznych.

Obiekty swiadczace ustugi hotelarskie — hotele, obiekty wczasowo-turystyczne i inne
swiadczace ustugi hotelarskie

Powyzsza grupa obiektow obejmuje hotele, obiekty wczasowo-turystyczne tj.: motele,
pensjonaty, kampingi, domy wycieczkowe, schroniska, pola biwakowe oraz inne obiekty,
w ktorych Swiadczone sg ustugi hotelarskie. Sg to obiekty znacznie zréznicowane
uwzgledniajgc warunki techniczne, standard wyposazenia oraz zakres i poziom oferowanych
ustug. W 2013 roku w ewidencji Inspekcji Sanitarnej znajdowato sie 796 obiektow.
Najczestsze nieprawidtowosci, ktére byty powodem wydania decyzji dotyczyty niewtasciwego
stanu $cian i podtdg w pomieszczeniach pokoi, tazienek, ciggdw komunikacyjnych.

Celem uzyskania poprawy stanu technicznego wydano 11 decyzji administracyjnych. Za
stwierdzone uchybienia sanitarne natozono 9 mandatéw karnych.

Utrzymywanie wiasciwego poziomu sanitarno-higienicznego w obiektach jest wynikiem coraz
wiekszej konkurencji na rynku swiadczonych ustug oraz rosngcych wymagan klientow.

Zaktady fryzjerskie i fryzjersko-kosmetyczne, tatuazu, odnowy biologicznej oraz
swiadczace fgcznie powyzsze ustugi

W 2013 roku na terenie wojewddztwa lubelskiego funkcjonowaty 2542 zaktady ustugowe
(1477 zaktaddw fryzjerskich, 457 zaktadow kosmetycznych, 15 zakfadéw tatuazu, 190
zaktadow odnowy biologicznej, 403 zakfady, w ktorych sg Swiadczone wiecej niz jedna z ww.
ustug ). Z ogdlnej liczby obiektow ustugowych kontroli sanitarnej poddano 1852 obiekty.
Skontrolowano 1852 obiekty. W ww. grupie obiektow natozono tgcznie 58 mandatéw
karnych, ponadto wydano 47 decyzji administracyjnych.

Wydawane decyzje dotyczyly gtéwnie braku procedur regulujgcych postepowanie przy
wykonywaniu czynnosci, w trakcie ktérych dochodzi do naruszenia ciggtosci tkanek ludzkich
oraz zapewniajgcych ochrone przed zakazeniami oraz chorobami zakaznymi. Mniejszg
liczbe decyzji stanowity te, ktore dotyczyly uszkodzonego sprzetu, podidg, $Scian
z odpryskami farby.

Sprawowanie nadzoru sanitarnego nad zaktadami ustugowymi utrudnia brak szczegdtowych
przepisow wykonawczych.
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VIl. Jakos¢é wody przeznaczonej do spozycia

Jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia oceniana jest na podstawie wymagan okreslonych
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007 r. w sprawie jakosci wody
przeznaczonej do spozycia przez ludzi (Dz. U. Nr 61, poz.417z pdézn. zm.). Woda
wykorzystywana do zbiorowego zaopatrzenia mieszkahcow Lubelszczyzny pochodzi z ujec
podziemnych. W wojewddztwie wg ewidencji funkcjonujg 819 wodociggi, w tym 634 to
wodociggi zbiorowego zaopatrzenia, a 185 to ujecia wlasne placowek oswiatowych, stuzby
zdrowia, domow pomocy spoteczne;j.

Sposréd 2 159 143 mieszkancow wojewddztwa, z wody o kontrolowanej jako$ci korzystato
2 009 643 o0s0b, co stanowi 93,08% mieszkancow wojewddztwa (2008 r. — 89,92%, 2009 r. —
89,97%; 2011 r. — 91,72%; 2012 r. — 92,55%). Woda dobrej jakosci zgodnej z normatywami
dostarczano do 1973 794 — 98,22% ( 2012 r. - 97,60%) oséb, natomiast z wody nie
spetniajgcej wymagan rozporzadzenia Ministra Zdrowia korzystato 35 849 (1,78%).

Wykres. Struktura zbiorowego zaopatrzenia mieszkancow w wode do spozycia w wojewddztwie lubelskim

Udziat wodociggéw o réznych zakresach produkcji w ogélnej liczbie wodociggéw zbiorowego
zaopatrzenia na terenie woj. lubelskiego.
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Wykres. Struktura zbiorowego zaopatrzenia mieszkancow wojewddztwa lubelskiego w wode do spozycia

Liczba ludno$ci zaopatrywanej przez wodociggi zbiorowego zaopatrzenia w poszczeg6lnych
zakresach produkcji na terenie Lubelszczyzny.
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Wykres. Liczby ludno$ci i dostepno$c do wody w poszczegolnych powiatach wojewddztwa lubelskiego

Zaopatrzenie mieszkancow woj. lubelskiego w wode o kontrolow anej jakosci.
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Tabela. Zaopatrzenie ludnosci w wode z wodociggéw zbiorowego zaopatrzenia w poszczegdlnych powiatach

wojewoddztwa lubelskiego

Powiat

Ludnosé¢ powiatu

% os6b korzystajacych z
wody spetniajgcej wymagania
rozp. MZ

% os6éb korzystajacych
z wody nie spelniajgcej
wymagan rozp. MZ

bialski i powiat m. Biata

Podlaska 171116 91,43% 0,99%
bitgorajski 103278 94,80 5,49%
chetmski i powiat m. Chetm | 145102 86,69 6,55
hrubieszowski 67090 74,18 2,06
janowski 47233 83,45 0,00
krasnostawski 66488 98,68 0,00
krasnicki 98744 91,91 0,00%
lubartowski 89976 92,87 6,52
lubelski i powiat m. Lublin | 496349 95,80 0,00%
teczynski 57608 95,07 0,00%
tukowski 109254 91,00 8,92
opolski 62398 94,83% 3,71%
parczewski 36228 83,68% 13,31%
putawski 116790 94,16% 1,91%
radzynski 61137 87,72% 0,00%
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rycki 58618 93,60% 0,00%
Swidnicki 73221 94,79% 0,00%
tomaszowski 87727 83,88% 1,08%
wlodawski 39832 96,39% 4,44%
;a“;‘g;kc') S' (,fo""iat 175245 77,01% 0,09%

Sposréd 634 wodociggéw zbiorowego zaopatrzenia 74 obiektow poddano remontom lub
modernizacji. W celu uzyskania poprawy stanu sanitarno-higienicznego wydanych zostato 38
decyzji administracyjnych oraz wystosowano 13 wystgpien.

Na koniec 2013 roku 20 wodociggdw dostarczato wode nie spetniajgcg wymagan
rozporzgdzenia Ministra Zdrowia. W poréwnaniu do lat poprzednich (2012 r. - 36; 2011r. - 48
wodociggow; 2010 r. - 62, a 2009 r. - 91) mozemy zaobserwowaé zmniejszanie sie liczby
urzagdzenh dostarczajgcych wode o jakosci nie spetniajgcej norm sanitarnych.

W sytuaciji, gdy jakos¢ wody nie odpowiadata wymaganiom, wiasciwi terenowo inspektorzy
sanitarni orzekali o warunkowej przydatnosci wody do spozycia, ale rowniez w kilkunastu
przypadkach o braku jej przydatnos¢ do spozycia przez ludzi.

W roku sprawozdawczym 2013 analizy pobranych prébek wody wykazaty brak przydatnosci
wody do spozycia z 13 wodociggéw (6 wodociggdw zbiorowego zaopatrzenia i 7 innych
podmiotéw zaopatrujgcych w wode), co skutkowato wydaniem przez panstwowych
powiatowych inspektoréw sanitarnych decyzji o braku przydatnosci wody do spozycia.
Konsumenci niezwiocznie informowani byli o zanieczyszczeniu wody. Wtadze samorzadowe
zapewniaty mieszkahcom zastepcze zrédta zaopatrzenia w wode. Jednoczeénie panstwowi
powiatowi inspektorzy sanitarni zezwalali na utrzymywanie wodociggdw w ruchu, w celu
prowadzenia skutecznych dziatan naprawczych oraz umozliwienia odbiorcom korzystania
z wody do celdéw sanitarnych. W zaistniatych sytuacjach kryzysowych Inspekcja Sanitarna
wspolpracowata z jednostkami samorzaddéw terytoriainych oraz przedsiebiorstwami
wodociggowo-kanalizacyjnymi.

Powtarzajgcym sie powodem  kwestionowania jakosci wody pod wzgledem
fizykochemicznym byt brak wiasciwego jej uzdatniania, niewlasciwa eksploatacja
i konserwacja urzgdzen stuzgcych do zaopatrywania w wode. Do najczesciej przekraczanych
parametrow chemicznych w wodzie z wodociggéw zbiorowego zaopatrzenia nalezaty:
zelazo, mangan, jon amonowy, natomiast do parametrow fizycznych metnosc¢ i barwa. Sg to
parametry wskaznikowe, ktdére nie majg bezposredniego wptywu na zdrowie konsumentow.
Ich znaczenie jest drugorzedne, gdyz wptywajg gtdwnie na jako$¢ organoleptyczng wody.

Wykres. Liczba prébek wody pobranych w kierunku oznaczen fizyko-chemicznych oraz proby zakwestionowane

przekroczenia parametréw fizykochemicznych
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Wykres. Liczba probek wody pobranych w kierunku oznaczent mikrobiologicznych oraz probek
zakwestionowanych

m-\\doo‘ @ liczba prébek pobranych w
e kierunku oznaczen
Ogb\“a mikrobiologicznych

B liczba prébek
zakw estionow anych w
kierunku oznaczen
mikrobiologicznych

W 2013 r. przeprowadzono 3467 analiz w kierunku E. coli z czego przekroczenia stanowity
0,75%. W przypadku 769 analiz w kierunku Enterokokéw przekroczenia stanowity 1,43%.
Z 3524 analiz wykonanych w kierunku bakterii grupy coli przekroczenia stwierdzono w 4,54%
wykonanych analiz, ktére nie zawsze byly zwigzane z zanieczyszczeniem katowym.
W przypadku ww. zdarzen po dokonaniu oceny ryzyka zdrowotnego, zanieczyszczone ujecia
czasowo wylgczano z eksploatacji, a mieszkancom dostarczano wode dobrej jakosci
z innych zrodet bgdz wprowadzano ograniczenia w uzytkowaniu wody.

W wojewoddztwie lubelskim prowadzone sg badania okreslajgce skolonizowanie instalaciji
wody cieptej w wytypowanych przez inspektorow sanitarnych obiektach uznanych jako
najbardziej zagrozone kolonizacjg przez pateczki Legionella sp. Przeprowadzone badania
wykazaly, ze jakos¢ wody cieptej nie zawsze spetniata wymagania mikrobiologiczne
okreslone w zatgczniku nr 1 D do rozporzadzenia MZ z dnia 29 marca 2007 r. w sprawie
jakosci wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi (Dz. U. Nr 61, poz. 417 z p6ézn. zm.).
Kazdorazowo wydawano stosowne zalecenia dotyczgce przeprowadzenia przegladu
technicznego sieci oraz podjecia dziatan interwencyjnych. Poprawe jakosci wody
egzekwowano na biezgco. Przeprowadzano instruktarze z zakresu sposobdéw zapobiegania
kolonizacji instalacji wodnych przez pateczki Legionella sp.

Sposréd 360 probek wody cieptej pobranych w roku 2013 w obiektach znajdujgcych sie
w ewidencji, 74,17% probek spetniato okreslone wymagania mikrobiologiczne natomiast
w 25,83% stwierdzono ponadnormatywng liczbe bakterii Legionella sp. (powyzej 100 jtk
w 100 ml wody).

Podsumowanie
W 2013 r. na terenie wojewddztwa lubelskiego tak, jak w latach ubiegtych nie odnotowano

choréb i zatru¢ wodozaleznych o potwierdzonej etiologii. Parametry fizykochemiczne jakosci
wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi, dla ktérych stwierdzono przekroczenia
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okreslonych najwyzszych dopuszczalnych warto$ci (zelazo, mangan, jon amonowy, metnosc
i barwa) nie stanowity bezposredniego zagrozenia dla zdrowia ludzi.

Problem dostarczenia odbiorcy wody o nie kwestionowanej jakosci w najwiekszym stopniu
dotyczy matych wodociggdbw 2z wuwagi na trudnosci technologiczne i finansowe
w przeprowadzeniu efektywnych dziatah naprawczych. W sytuacji pogarszania sie jakosci
wody nalezy liczy¢ sie z koniecznoscig przebudowy obecnego systemu wodociggowego na
rzecz konsolidacji przedsigbiorstw wodno-kanalizacyjnych m.in. w celu zwigkszenia ich
mozliwosci inwestycyjnych.

Konieczna jest kontynuacja procesu porzadkowania gospodarki wodno-sciekowej poprzez
rozbudowe istniejgcych oraz budowe nowych systemow kanalizacyjnych, szczegdlnie tam,
gdzie dominujg przydomowe bezodptywowe zbiorniki na wytwarzane $cieki, gdyz
nieusystematyzowane i przypadkowe dziatania tylko wybiérczo rozwigzujg problem
kanalizacji danego obszaru.

Wspdtpraca pracownikéw Inspekcji Sanitarnej z przedsiebiorstwami w zakresie dokonywania
ocen jakosci wody réwniez w zakresie przeciwdziatania zagrozeniom, w wielu przypadkach
przynosi realne rezultaty w postaci m.in. stosunkowo szybkiej poprawy jakosci wody
z nadzorowanych wodociggdéw jak tez planowania niezbednych przedsiewzie¢ w zakresie
zwiekszenia komfortu zycia mieszkahcow i poprawy stanu srodowiska naturalnego.
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VIll. Warunki sanitarno-techniczne w szkotach i innych placéwkach
oswiatowo-wychowawczych

Informacje ogoéine

Panstwowa Inspekcja Sanitarna, realizujgc swoje zadania z zakresu zdrowia publicznego
dokonuje kontroli pod katem przestrzegania przepisdw okreslajgcych wymagania higieniczne
i zdrowotne, w szczegdlnosci dotyczacych higieny pomieszczeh i wymagah w stosunku
do sprzetu uzywanego w szkotach i innych placowkach oswiatowo-wychowawczych,
szkotach wyzszych oraz w osrodkach wypoczynku, higieny proceséw nauczania, a takze
utrzymania nalezytego stanu higienicznego nieruchomosci.

W 2013 roku na terenie wojewoddztwa lubelskiego nadzorem objeto 2654 placéwki nauczania
i wychowania, 26 szkot wyzszych oraz 514 réznych form wypoczynku dzieci i mtodziezy
i 3 schroniska miodziezowe.

Ryc. 1 Placéwki pod nadzorem

warsztaly szkolne  Placowki sezonowe
i centra szkolenia 1 schroniska
2EWOBOWEQ0 miodziezowe Ziobka
42_ 517 54

placowki wychowania
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659
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anNCIewsparcia
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studenckie
112

Ryc. 2 Placéwki skontrolowane
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Stan techniczny i sanitarny budynkéw
Sposréd skontrolowanych placowek, 94 (tj. 4,75%) funkcjonowato w budynkach w ztym

stanie technicznym, 2 (1j. 0,1%) w ztym stanie higieniczno-sanitarnym i 2 (tj. 0,1%) w zlym
stanie zarowno technicznym jak i higieniczno-sanitarnym.
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W budynkach w ztym stanie technicznym funkcjonowato: 2 ztobki (tj. 5,12%), 18 przedszkoli
(tj. 3,4%), 34 szkoly podstawowe (. 6,1%), 15 gimnazjow (tj. 11,8%), 3 licea
ogolnoksztatcgce (1j. 11,1%), 15 zespotdw szkdt (1j. 4,9%), 2 warsztaty szkolne (11,1%),
1 szkota wyzsza (1.6 ,7%), 1 bursa (ij. 4,0%), 1 dom dziecka (16,7%) oraz 2 placéwki
wychowania pozaszkolnego (tj. 1,4%). W budynkach w ztym stanie higieniczno-sanitarnym
funkcjonowata 1 placéwka z pobytem catodobowym (internat OHP), 1 placéwka wychowania
pozaszkolnego (tj. 0,6%), natomiast budynek zaréwno w zltym stanie technicznym, jak
i higieniczno-sanitarnym uzytkowato 1 przedszkole (tj. 0,18%) oraz 1 placéwka wychowania
pozaszkolnego (j. 0,62%).

Najczesciej stwierdzano w nich: zacieki na scianach i sufitach, odpadajgcy tynk, uszkodzone
podiogi, zly stan ciggdw komunikacyjnych, niewtasciwy stan sanitarno-higieniczny
pomieszczeh sanitarno-higienicznych, niewlasciwe warunki prowadzenia zaje¢ wf, brak
skutecznej wentylacji, niewtasciwe oswietlenie, w tym niezabezpieczone punkty $wietine
w ostony oraz o$wietlenie niezgodne z Polskg Normg, brak oston na grzejnikach,
niewtasciwy stan techniczny mebli szkolnych.

Warunki do utrzymania higieny

W trakcie kontroli sanitarnych zwracano uwage na warunki do utrzymania higieny osobistej
uczniow w szkofach.

W wiekszosci placéwek zapewniono wtasciwe warunki. Jednakze w niektorych placéwkach
stwierdzono nieprawidtowe warunki do utrzymania higieny osobistej: w 17 szkotach
podstawowych, 4 gimnazjach, 3 liceach ogélnoksztatcgcych, 1 szkole policealnej i 21
zespotach szkét. Nieprawidtowosci dotyczyly: braku biezgcej cieptej wody (5 szkét
podstawowych, 1 gimnazjum, 2 licea ogodlnoksztalcgce, 1 szkota policealna, 11 zespotow
szkét); braku suszarek lub recznikéw jednorazowych do rak (1 szkota podstawowa, 1 zespét
szkét), braku dostepu do papieru toaletowego (2 zespoty szkédt), zaniedbania czystosci
i porzadku (1 gimnazjum), niewtasciwy stan techniczny (11 szkot podstawowych, 2 gimnazja,
1 liceum ogodlnoksztatcgce, 13 zespotdw szkot).

Ponadto 777 placéwek nie jest podigczonych do systemu kanalizacyjnego, posiadajgc
bezodptywowy zbiornik lub ekologiczng oczyszczalnie $ciekow, 89 placéwek nie jest
podigczonych do wodociggu zbiorowego zaopatrzenia, posiadajgc wilasne ujecie wody,
w 95 placéwkach stwierdzono niezachowanie standardéw dostepnosci do urzadzeh
sanitarnych.

Na przetomie lat wyraznie takze spadfa liczba placéwek, w ktérych nie zapewniono biezgcej
cieptej wody oraz w ktérych stan techniczny pomieszczen sanitarnohigienicznych jest
niewtasciwy.

W poréwnaniu z rokiem ubieglym spadta liczba ustepdédw zewnetrznych. Obecnie
w wojewddztwie lubelskim tylko przy 1 zespole szkdt funkcjonujg ustepy zewnetrzne (Zespot
Szkot w Tuchowiczu, pow. fukowski).

Ryc. 3 Warunki do utrzymania higieny
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Higiena procesu nauczania i wychowania

W 2013 r. w ramach nadzoru biezgcego oceniany byt tygodniowy rozktad zajeé lekcyjnych
pod katem zachowania zasad higieny.

Ocene tygodniowego rozktadu zaje¢ lekcyjnych dokonano w 1019 szkotach w 7860
oddziatach.

Nieprawidtowosci stwierdzono w 2 szkotach podstawowych (3 oddziatach), 2 gimnazjach
(8 oddziatach) oraz w 7 zespotach szkét (14 oddziatach).

Ryc. 4 Rozkfad zajec lekcyjnych
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Dokonujac oceny tygodniowego rozktadu zaje¢ lekcyjnych zwracano uwage na
rozpoczynanie zaje¢ o statej porze, przy czym réznica pomiedzy kolejnymi dniami tygodnia
nie powinna by¢ wieksza niz 1 godzina i réznica liczby godzin lekcyjnych pomiedzy kolejnymi
dniami tygodnia nie powinna by¢ wieksza od 1 godziny.

Bardzo czesto nieprawidtowosci wynikaly z prowadzenia zaje¢ lekcyjnych przez placowki
w systemie dwuzmianowym, jak rowniez byly zwigzane z dowozeniem uczniéw do szkot.
Oceniono takze rozkitad zaje¢ lekcyjnych w 23 liceach (319 oddziatach) i 9
ponadgimnazjalnych szkotach zawodowych (48 oddziatach). W placéwkach tych nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Dostosowanie mebli szkolnych do wzrostu uczniow

W ramach sprawowanego nadzoru dokonano oceny dostosowania mebli szkolnych
do wzrostu ucznidow w 1215 placéwkach, w 3204 oddziatach. Oceniono 54110 stanowisk.

Ryc. 5 Dostosowanie mebli szkolnych do wzrostu uczniow
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Nieprawidtowosci stwierdzono w 46 placéwkach (w 94 oddziatach, na 1070 stanowiskach).
Wérdéd przyczyn niewlasciwego dostosowania mebli szkolnych do wzrostu uczniéw byto:
przemieszczanie sie ucznibw pomiedzy salami dydaktycznymi (brak wiasnych klas,
przeznaczonych tylko dla jednego oddziatu), brak zréznicowania mebli szkolnych (np. tylko
jedna wielkos¢ mebli w salach lekcyjnych), nieodpowiednie zestawienie stotdw i krzeset,
czesta zmiana stanowisk pracy, brak odpowiednich nawykéw i samokontroli uczniow,
nieprzestrzeganie prawidtowego doboru mebli w klasie przez nauczycieli.

Warunki do prowadzenia zaje¢ z WF

Na 1044 skontrolowanych szkét, 870 (ij. 83,3%) posiadato wystarczajgce warunki
do prowadzenia zaje¢ z wychowania fizycznego. Byty to placéwki, ktére posiadaty sale
gimnastyczne, sale rekreacyjne oraz boiska sportowe. W 189 szkotach (tj. 18,1%)
stwierdzono niewystarczajgce warunki do prowadzenia zaje¢ z wychowania fizycznego.
Niewystarczajgce warunki powodujg, iz zajecia z wychowania fizycznego odbywaty sie na
korytarzach lub w pomieszczeniach do tego nieprzystosowanych.

W dalszym ciagu istniejg szkoty, w ktérych nie ma w ogdle warunkéw do prowadzenia zajec
z wychowania fizycznego. Dotyczy to 46 placowek (4,4%). W wigekszosci szkoty te korzystaty
z obiektéw sportowych znajdujgcych sie poza placowka.

Na terenie naszego wojewddztwa 24 szkoty posiadajg baseny.

W 2013 r. oddano do uzytku 25 boisk, w tym 7 wielofunkcyjnych lub kompleksow
sportowych, 12 tzw. ,Orlikow”, 1 sale gimnastyczng, 2 hale sportowe, 1 sala zabaw
.,Radosna Szkota”, 1 powiatowg ptywalnie, 36 placéw zabaw przy szkotach i przedszkolach
oraz 1 tzw. Miasteczko Ruchu Drogowego.

Profilaktyczna opieka zdrowotna

Zgodnie z ustawg o systemie oswiaty szkota powinna zapewni¢ uczniom mozliwosc
korzystania z gabinetu profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej. Na terenie naszego
wojewddztwa sposréd skontrolowanych 1044 szkot, 252 (. 24,1%) posiada gabinety
profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej.

Ryc. 6 Gabinety profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej
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Wypoczynek dzieci i mlodziezy
W roku 2013 nadzorem objeto 462 formy wypoczynku zimowego i letniego,

z ktérych skorzystato 20630 dzieci i mtodziezy.
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Z wypoczynku zimowego w formie wyjazdowej skorzystalo 2414 uczestnikow.
Przeprowadzono 55 kontroli, w wyniku ktérych w 1 stwierdzono nie zapewnienie wiasciwych
warunkéw sanitarno-higienicznych.

Ponadto przeprowadzono 33 kontrole form wypoczynku zimowego w miejscu zamieszkania,
z ktérych skorzystato 1643 dzieci i mtodziezy.

Z wypoczynku letniego w formie wyjazdowej skorzystato 11838 uczestnikow.
Przeprowadzono 263 kontrole, w wyniku ktérych w 7 obiektach stwierdzono niewtasciwe
warunki sanitarno-higieniczne oraz wydano 2 decyzje administracyjne.

Wypoczynek letni w miejscu zamieszkania zorganizowany byt na bazie obiektéw objetych
catorocznym nadzorem. Liczba uczestnikow tej formy wypoczynku wyniosta 4735
Przeprowadzono 124 kontrole, w trakcie ktérych stwierdzono, ze 7 w obiektach nie
zapewniono wiasciwych  warunkéw  sanitarno-higienicznych. Wydano 6 decyzji
administracyjnych.

Ryc. 7 Liczba dzieci i mtodziezy wypoczynku letniego
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W wyniku podjetych w 2013 roku dziatan przez Panstwowg Inspekcje Sanitarng nastgpita
poprawa stanu sanitarno-technicznego w placéwkach oswiatowo-wychowawczych.
W zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidlowosciami w placéwkach opiekunczo-
wychowawczych, szkotach wyzszych i wypoczynku dzieci i mtodziezy wydano 880 decyzji,
w tym 529 decyzji merytorycznych i 351 decyzji ptatniczych. Decyzje dotyczyty m.in.:
doprowadzenia do wiasciwego stanu sanitarno-technicznego sal lekcyjnych, ciggow
komunikacyjnych, doprowadzenia do nalezytego stanu sanitarno-higienicznego pomieszczeh
sanitarnohigienicznych, dostosowania mebli szkolnych do wzrostu ucznia, zapewnienia
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certyfikowanych mebli szkolnych i sprzetu sportowego, zapewnienia wtasciwych warunkéw
do prowadzenia zaje¢ fizycznych, zapewnienia biezgcej cieptej wody w pomieszczeniach
sanitarnohigienicznych, zapewnienia wiasciwej wentylacji, wlasciwego oswietlenia, w tym
zabezpieczenia punktéw Swietinych w ostony oraz oswietlenia zgodnego z Polskg Norma,
zapewnienia oston na grzejnikach, zapewnienia wiasciwego stanu technicznego mebli
szkolnych.

W ramach prowadzonego nadzoru nad placéwkami nauczania i wychowania natozono
108 mandatéw na sume 1100 zt.

Ponadto do organéw prowadzgcych placéwki oraz dyrektoréw szkét i innych placowek
oswiatowo-wychowawczych wystosowano 97 wystgpien, celem podjecia przez nich dziatan
zmierzajgcych do poprawy stanu sanitarno-higienicznego podlegtych im placéwek.

Whioski

1. W 2zwigzku z prowadzonymi pracami remontowymi w placédwkach nauczania
i wychowania systematycznie ulega poprawie stan sanitarno-techniczny budynkow.

2. W pordéwnaniu z latami poprzednimi zmniejsza sie liczba placowek, w ktorych stwierdza
sie brak cieptej wody w pomieszczeniach sanitarnohigienicznych (z 81 placowek
w 2011 r. 27 placowek w 2012 r. do 20 placowek w 2013 r.).

3. W wiekszosci placéwek oswiatowych, w ktérych przeprowadzono pomiary natezenia
i rownomiernosci oswietlenia sztucznego zgodnego z wymogami Polskiej Normy,
stwierdzono wartosci ponizej wymaganych.
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IX. Srodowisko pracy, choroby zawodowe, srodki zastepcze

Wspétpraca pionu Higieny Pracy z innymi instytucjami i inspekcjami na szczeblu
krajowym, wojewoédzkim i powiatowym

Wspotpraca z Panstwowg Inspekcja Pracy skupia sie na dziataniach zwigzanych z:

— przesylaniem do wiadomosci kopii decyzji z zakresu choréb zawodowych (o stwierdzeniu
choroby zawodowej lub o braku podstaw do jej stwierdzenia);

— wymiang informacji na temat: zagrozen zawodowych w $rodowisku pracy, czynnikéw
szkodliwych i ucigzliwych w $rodowisku pracy oraz czynnikbw i proceséw
technologicznych o  dziataniu  rakotwdérczym/  mutagennym,  stwierdzanych
nieprawidtowosci w zakresie realizacji przepiséw regulujgcych wprowadzanie do obrotu
i stosowanie do celéw zawodowych chemikaliéw oraz w zakresie prawa pracy;

— przeprowadzaniem wspolnych kontroli w zakresie nadzoru nad chemikaliami, nad
warunkami srodowiska pracy jak i podczas wykonywania prac zwigzanych z usuwaniem
wyrobéw budowlanych zawierajgcych azbest.

Wspétpraca ze Stuzbg Medycyny Pracy polega na przeprowadzaniu ocen narazenia
zawodowego w ramach postepowan w sprawach choréb zawodowych, przesytaniu ocen
narazenia zawodowego w zwigzku z podejrzeniem choroby zawodowej oraz przesytaniu
kopii decyzji, dotyczacych choréb zawodowych, a takze biezgcej wspotpracy z lekarzami
wykonujgcymi profilaktyczne badania lekarskie pracownikow nadzorowanych zaktadéw.

Wspétpraca z Inspekcja Weterynaryjng obejmuje dziatania zwigzane z przeprowadzaniem
wspolnych kontroli warunkéw zdrowotnych $rodowiska pracy w zaktadach uboju
i przetworstwa miesa oraz zaktadach uboju drobiu oraz fermach drobiu i trzody chlewnej
w zakresie nadzoru nad czynnikami biologicznymi w srodowisku pracy.

Wspoétpraca z innymi instytucjami:

Instytutem Medycyny Pracy w todzi w zakresie analizy informacji przekazywanych przez
pracodawcow na formularzach ,Informacja o substancjach, preparatach, czynnikach lub
procesach technologicznych o dziataniu rakotwdérczym lub mutagennym”, wprowadzaniu
danych z tych formularzy do programu komputerowego i przekazanie do IMP w todzi.
Ponadto w ramach postepowan dotyczgcych choréb zawodowych IMP jest jednostkg
odwotawczg od orzeczen lekarskich WOMP, tym samym organy inspekcji sanitarnej
wspoitpracujg w zakresie orzekania w sprawach choréb zawodowych.

Instytutem Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu w zakresie
wydawania orzeczen lekarskich w sprawach choréb zawodowych poniewaz IMPiZS
(podobnie jak IMP w todzi) jest jednostkg odwotawczg (Il stopnia) od orzeczen lekarskich
WOMP (jednostki orzecznicze | stopnia) wydawanych w postepowaniach dotyczgcych
choréb zawodowych.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna we wspétpracy ze stuzbami Policji na biezgco monitoruje
przypadki wytwarzania lub wprowadzania do obrotu $rodkéw zastepczych. Panstwowi
powiatowi inspektorzy sanitarni prowadzg czynnosci kontrolne w asyscie Policji w zwigzku
z wprowadzaniem do obrotu przez podmioty produktéw, co do ktdérych zachodzi podejrzenie,
ze stwarzajg zagrozenie zycia lub zdrowia ludzi.

Ocena sanitarna placéwek stuzby zdrowia w zakresie merytorycznej witasciwosci
pionu Higieny Pracy

Nadzér nad warunkami pracy w zakladach ochrony zdrowia w wojewédztwie lubelskim
w 2013 roku.

W ewidencji pionu Higieny Pracy znajduje sie 496 zakfadéw ochrony zdrowia, z ktérych
w roku 2013 skontrolowano 219 placéwek. W ramach biezgcego nadzoru nad warunkami
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pracy przeprowadzono w nich ogétem 251 kontroli sanitarnych, w tym 27 kontroli
stwierdzajgcych uchybienia higieniczno-sanitarne.

W ramach nadzoru nad warunkami pracy i wypetnianiem przez pracodawcéw obowigzkéw,
wynikajgcych z oceny ryzyka zawodowego pracownikéw zatrudnionych w zaktadach opieki
zdrowotnej w zakresie zagrozeh chemicznych i biologicznych w 2013 roku skontrolowano
publiczne i niepubliczne zaklady opieki zdrowotnej prowadzgce dziatalnos¢ w zakresie
lecznictwa zamknietego, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz podstawowej opieki
lekarskiej (szpitale, przychodnie zdrowia, przychodnie specjalistyczne, poradnie
stomatologiczne, poradnie medycyny rodzinnej, stacje pogotowia ratunkowego, zaktady
opiekunczo-lecznicze, laboratoria analityczne, punkty pobierania materiatu do badan
diagnostycznych, zakiady rehabilitacji, domy pomocy spotecznej).

Najczesciej stwierdzanymi nieprawidiowosciami byty:

— brak i/lub nieaktualne badania i pomiary czynnikdéw szkodliwych na stanowiskach pracy tj.
czynnikbw chemicznych (podtlenku azotu i innych gazéw anestetycznych m.in.
desfluranu, sewofluranu na stanowiskach pracy podawania znieczulenia drogg wziewna)
oraz stezenia pytdw/dyméw i natezenia hatasu stanowiskach pracy nauczyciela
praktycznej nauki zawodu;

— brak oceny ryzyka zawodowego lub niedostosowanie jej do aktualnych przepiséw prawa;

— brak kart charakterystyki i/lub spisow stosowanych substancji i mieszanin chemicznych;

— brak rejestréw: prac narazajgcych pracownikdw na dziatanie szkodliwych czynnikow
biologicznych zaklasyfikowanych do 3 grupy zagrozenia oraz pracownikow narazonych
na dziatanie szkodliwych czynnikdw biologicznych zaklasyfikowanych do 3 grupy
zagrozenia;

— niedopetnienie obowigzku przydzielania odziezy i obuwia roboczego dla pracownikow;

— brak ochron indywidualnych pracownikéw;

— nieodpowiedni stan sanitarno-higieniczny pomieszczen.

W ramach sprawowanego nadzoru wydano 25 decyzji administracyjnych, ktére miaty

na celu wyegzekwowanie poprawy warunkoéw pracy poprzez nakazanie miedzy innymi:

— przeprowadzenia badan i pomiaréw czynnikoéw szkodliwych w srodowisku pracy;

— sporzadzenia i/lub dostosowanie do obowigzujgcych przepiséw oceny ryzyka
zawodowego;

— przechowywanie w nieodpowiednim miejscu substancji chemicznych i ich mieszanin;

— zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkdéw pracy poprzez obnizenie stezenh
i natezen czynnikow szkodliwych.

Sposréd wszystkich placowek stuzby zdrowia 12 z nich stosuje w dziatalnosci zawodowej
cytostatyki w 2013 roku kontroli poddano 3 takie obiekty.

Dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie srodkéw zastepczych

Jednym 2z priorytetowych zadan podejmowanych i realizowanych w 2013 roku byto
koordynowanie dziatan w zakresie przestrzegania przepisow dotyczgcych zakazu
wytwarzania, wprowadzania do obrotu $rodkéw zastepczych lub produktéw, co do ktdrych
zachodzi podejrzenie, ze sg one srodkami zastepczymi, zwanymi potocznie ,dopalaczami’.
W szczegélnoéci byto to realizowane poprzez zdecydowane dziatania zapobiegawcze ze
strony organow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej polegajace przede wszystkim na
koordynowaniu i monitorowaniu obecnosci w obrocie srodkow zastepczych lub produktéw,
co do ktorych zachodzi uzasadnione podejrzenie, ze sg srodkami zastepczymi.

Rolg Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, wynikajgcg z art. 1 ustawy o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej jest realizacja zadah z zakresu zdrowia publicznego. Zgodnie z art. 2 ust. 1
ustawy przeciwdziatanie narkomanii realizuje sie m. in. przez dziatalno$¢ zapobiegawcza,
ograniczanie szkod zdrowotnych i spotecznych, zwalczanie niedozwolonego obrotu,
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wytwarzania, przetwarzania, przerobu i posiadania substancji, ktérych uzywanie moze
prowadzi¢ do narkomanii.

Prowadzony jest biezgcy monitoring dziatan podejmowanych przez panstwowych
powiatowych inspektoréw sanitarnych na terenie, ktérych stwierdzono wprowadzanie do
obrotu zakazanych ustawg o przeciwdziataniu narkomanii srodkéw.

Zwigzki chemiczne zidentyfikowane w produktach zabezpieczonych w 2013 roku :

—  Pentedron;

— l|zo — pentedron;

—  Ur-144;

- 5-FUR-144.

Powyzsze zwigzki zaliczajg sie do grup syntetycznych kannabinoidéw oraz katynonéw.

W 2013 roku pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej przeprowadzili 23 kontrole
podmiotéw w zwigzku z wprowadzaniem do obrotu produkiéw, co do ktérych zachodzi
podejrzenie, ze stwarzajg zagrozenia zycia lub zdrowia. W wyniku przeprowadzonych
kontroli zabezpieczono oraz zatrzymano 1223 szt. produktéw oraz pobrano 51 prébek do
badan. W raportowanym okresie na terenie wojewddztwa lubelskiego funkcjonowato 13
podmiotéw wprowadzajgcych do obrotu srodki zastepcze. Na podmioty, ktére ztamaty zakaz
wprowadzania do obrotu $rodkéw zastepczych na terenie wojewddztwa lubelskiego, organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w mysl| art. 27 ¢ ust. 6 ustawy z dnia 14 marca 1985 roku
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wydaty 5 decyzji i wymierzyty kary pieniezne w tgcznej
wysokosci 190000 zt. Na podstawie art. 27 ¢ ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 roku
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wydano 16 decyzji nakazujgcych wstrzymanie
wprowadzania do obrotu lub nakazie wycofania na czas niezbedny do przeprowadzenia
oceny i badanh bezpieczenstwa zabezpieczone i zatrzymane srodki zastepcze.

Liczba Liczba Liczba pobranych Natozone kary
Powiat kontroli zabezpieczonych probek do badan w zt
produktow laboratoryjnych
LUBELSKI
PSSE LUBLIN 6 920 6 40 000
llos¢ wydanych decyzji llos¢ wydanych decyzji

Powiat Organ wydajacy decyzje art.27 c ust. 1 art.27 c ust. 6

ustawy o PIS ustawy o PIS

Panstwowy Powiatowy
LUBELSKI Inspektor Sanitarny 4 2
w Lublinie

Choroby zawodowe i sSrodowisko pracy

Zasadniczym celem ochrony zdrowia pracownikow jest zapobieganie chorobom zawodowym
oraz podejmowanie dziatan majgcych na celu ograniczenie wplywu czynnikdéw szkodliwych
i ucigzliwych na zdrowie pracujgcych poprzez nadzér nad warunkami zdrowotnymi
srodowiska pracy, polegajgcy miedzy innymi na prawidtowej identyfikacji zagrozen
wystepujgcych na stanowiskach pracy.

W 2013 roku pion Higieny Pracy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubelskiego
ewidencjg objgt 4474 zakladow pracy, zatrudniajgcych ogdtem 175023 pracownikow,
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z czego w ramach nadzoru nad warunkami srodowiska pracy i warunkami higieniczno-
sanitarnymi skontrolowano 2937 zaktaddéw pracy, w ktérych przeprowadzono 3769 kontroli.
Na terenie wojewddztwa lubelskiego dominowaty zaktady mate (zatrudniajgce do 9
pracownikéw) stanowigce 50,6% wszystkich zakladéw pracy objetych ewidencjg. Zaktady
duze (zatrudniajgce powyzej 250 pracownikow) stanowig zaledwie 3,2% wszystkich
zaktadoéw pracy.

Wskutek przeprowadzonych kontroli warunkéw pracy i higieniczno-sanitarnych w 2013 roku
wydano 649 decyzji administracyjnych.

Z analizy narazenia zawodowego pracownikow w 2013 roku wynika, ze w 310
skontrolowanych zaktadach pracy, w ktérych stwierdzono przekroczenia NDS/NDN, u 9950
pracownikéw ze wszystkich zatrudnionych w kontrolowanych zaktadach eksponowanych jest
na jeden badz wiecej czynnikdw szkodliwych dla zdrowia w stezeniach lub natezeniach
przekraczajgcych dopuszczalne normatywy higieniczne. Stanowi to okoto 5,7% ogdinej
liczby zatrudnionych w skontrolowanych zakfadach.

W 2013 roku pracownicy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wojewddztwa lubelskiego petnili
szczegblny nadzér nad pracownikami zatrudnionymi w przemysle drzewnym oraz
w warsztatach samochodowych.

W ramach nadzoru nad warunkami pracy i oceny narazenia zawodowego pracownikéw

zatrudnionych w przemysle drzewnym w latach 2013 - 2014 skontrolowano 272 zaktady

przemystu drzewnego, w ktoérych przeprowadzono ogétem 334 kontrole.

Najczesciej stwierdzanymi uchybieniami higieniczno-sanitarnymi byty:

— brak lub nieaktualne wyniki badan i pomiarow czynnikéw szkodliwych dla zdrowia
wystepujgcych w srodowisku pracy;

— brak opracowanej oceny ryzyka zawodowego;

— nieodpowiedni stan higieniczny pomieszczen socjalnych;

— brak stanowiskowych instrukcji BHP;

— brak aktualnego spisu mieszanin niebezpiecznych/brak kart charakterystyki na
stosowane mieszaniny chemiczne.

W wyniku stwierdzonych nieprawidtowosci wydano 83 decyzje administracyjne.

Podjete dziatania przyczynity sie do poprawy warunkdéw pracy, zmianie ulegt stan sanitarno-

techniczny pomieszczen pracy oraz pomieszczen higieniczno-sanitarnych zaktadéw.

Pracownikom zapewniono dostep do informacji zawartych w kartach charakterystyki oraz

instrukcjach bhp/stanowiskowych. Warunki zdrowotne s$rodowiska pracy ulegly poprawie

dzieki systematycznym modernizacjom procesow produkcyjnych przez wymiane starych

maszyn i urzadzen na bezpieczniejsze, wdrozono systematyczne przeglady i naprawy,

automatyzacije linii produkcyjnych.

W ramach nadzoru nad warunkami pracy i oceny narazenia zawodowego pracownikéw
zatrudnionych w warsztatach samochodowych w 2013 r. skontrolowano 290 podmioty,
w ktérych przeprowadzono ogotem 329 kontrole, w tym 64 kontrole sprawdzajgce.
Najczesciej stwierdzanymi uchybieniami higieniczno-sanitarnymi byty:
— brak aktualnych badan i pomiaréw czynnikéw szkodliwych wystepujgcych w srodowisku
pracy;
— ocena ryzyka zawodowego niezgodna z obowigzujgcymi przepisami prawa lub jej brak;
— nieodpowiedni stan higieniczny pomieszczen higieniczno-sanitarnych;
— brak aktualnych badan lekarskich pracownikéw;
brak aktualnego spisu stosowanych substancji chemicznych i ich mieszanin.
W wyniku podjetych dziatan (wydanych decyzji 49) w zaktadach poprawiono stan
higieniczno-sanitarny pomieszczen pracy.
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Przeprowadzane przez pracownikow Sekcji HP kontrole przyczynity sie do wypetniania przez

pracodawcow cigzgcych na nich obowigzkoéw przestrzegania przepiséw okreslajgcych

wymagania higieniczne i zdrowotne $rodowiska pracy, a tym samym zwiekszenia

bezpieczehstwa wykonywania pracy, prawidtowego monitorowania warunkéw pracy oraz

poprawy zaplecza socjalnego.

Na terenie wojewddztwa lubelskiego majg siedzibe 72 firmy posiadajgce uprawnienia

(zezwolenia, pozwolenia, decyzje zatwierdzajgce program gospodarki odpadami

niebezpiecznymi zawierajgcymi azbest) do prowadzenia dziatalno$ci w zakresie usuwania

zabezpieczania/transportu azbestu oraz wyrobow zawierajgcych azbest.

W ramach nadzoru nad narazeniem pracownikdédw na czynniki rakotworcze lub mutagenne

przeprowadzono 99 kontroli sanitarnych w zakresie oceny warunkéw pracy podczas

zabezpieczania/usuwania wyrobéw zawierajacych azbest.

W wyniku tych kontroli stwierdzono uchybienia/nieprawidtowosci sanitarno-higieniczne, ktére

dotyczyly m.in.:

— brak szczegétowego planu prac usuwania wyrobéw zawierajgcych azbest, bgadz plan
usuwania wyrobow zawierajgcych azbest nie obejmowat identyfikacji azbestu
w przewidzianych do usunigcia materiatach oraz informacji o metodach wykonywania
planowanych prac;

— nie zgtaszanie panstwowemu inspektorowi sanitarnemu zamiaru przeprowadzenia prac
polegajgcych na usunieciu wyrobow zawierajgcych azbest;

— nie przekazanie do LPWIS informacji o czynnikach rakotwérczych;

— ocena ryzyka zawodowego niezgodna z obowigzujgcymi przepisami prawa;

— brak rejestru pracownikéw narazonych na czynniki rakotworcze.

Pion Higieny Pracy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej sprawuje nadzér nad chemikaliami,
a mianowicie nadzor nad obrotem i stosowaniem w dziatalnosci zawodowej substancji
chemicznych i ich mieszanin, produktéw biobdjczych, detergentdéw oraz prekursoréw
narkotykéw kategorii 2 i 3 w zakresie przestrzegania przepiséw ustawy o substancjach
chemicznych i ich mieszaninach, ustawy o produktach biobdjczych, ustawy
0 przeciwdziataniu narkomanii i rozporzadzen krajowych wydanych na ich podstawie oraz
implementowanych do polskiego prawa europejskich aktéw prawnych.

Na terenie wojewddztwa lubelskiego w roku 2013 w ewidencji znajdowato sie 288
podmiotéw wprowadzajacych do obrotu substancje w postaci wiasnej lub jako sktadniki
w mieszaninach oraz 1850 podmioty stosujgce substancje chemiczne i ich mieszaniny.

W 2013 roku przeprowadzono 1732 kontrole w zakresie substancji chemicznych i ich
mieszanin (295 kontroli u wprowadzajgcych do obrotu substancje w postaci wtasnej lub jako
sktadniki w mieszaninach oraz 1297 kontrole u stosujgcych substancje chemiczne i ich
mieszaniny). W wyniku prowadzonych dziatan podczas 96 kontroli stwierdzono naruszenia
przepisdw w zakresie substancji chemicznych i ich mieszanin, co skutkowato wydaniem 80
decyzji w ww. zakresie.

Liczba kontroli w zakresie wprowadzania Liczba wprowadzajacych do obrotu substancje w postaci
substancji chemicznych i ich mieszanin whasnej [ub jako sktadnik w mieszaninach oraz stosujacy

® producend (34) M producend (27)

¥ importerzy (4) N importerzy (5)
dalsi uzytkownicy (102) M dalsi uzytkownicy (24)

B dystrybutorzy (295)

dystrybutorzy (288)

o st j 1297
osuiaey (1297) M stosujacy (1850)
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Na terenie wojewddztwa lubelskiego znajdujg sie 23 podmioty wprowadzajgce do obrotu
prekursory narkotykéw kategorii 2 i 3. W 2013 roku wydano 48 zezwolenia na wywéz
prekursoréw narkotykow do krajow trzecich. Przeprowadzono 18 kontroli w zakresie
wprowadzania do obrotu prekursoréw narkotykow kategorii 2 i 3 oraz 128 kontroli w zakresie
stosowania prekursoréw narkotykéw kategorii 2 i 3.

Na terenie wojewddztwa znajduje sie 211 podmiotéw odpowiedzialnych za wprowadzanie do
obrotu produktéw biobéjczych, z czego 10 z nich jest zobowigzanych do uzyskania
pozwolenia na obrét. W 2013 roku przeprowadzono 176 kontroli w zakresie wprowadzania
do obrotu produktéw biobdjczych oraz 427 kontroli w zakresie stosowania produktow
biobdjczych. W wyniku prowadzonych dziatann kontrolnych wydano 8 decyzji dotyczgcych
niespetniania wymogow w zakresie produktéw biobdjczych przez podmioty odpowiedzialne.

Zagadnieniem pionu Higieny Pracy wymagajgcym szczegodlnej uwagi jest nadzér nad
narazeniem pracownikéw na czynniki rakotwoércze lub mutagenne obecne w srodowisku
pracy. W ewidencji Lubelskiego Panstwowego Wojewoddzkiego Inspektora Sanitarnego
w Lublinie dotyczgcej narazenia na czynniki rakotwércze lub mutagenne za 2012/2013 rok
znajduje sie 317 zaktaddéw pracy, w ktorych przeprowadzono 201 kontroli w zakresie
wystepowania na stanowiskach pracy substancji, mieszaniny, czynnikow lub proceséw
technologicznych o dziataniu rakotwérczym lub mutagennym w wyniku ktérych wydano 15
decyzji administracyjnych.

Nadzér nad czynnikami biologicznymi w sSrodowisku pracy jest monitorowany
w zaktadach o takich profilach dziatalnosci jak: zaktady opieki zdrowotnej, zaktady
prowadzace dziatalno$¢ zwigzang z pozyskiwaniem drewna i przetwérstwem drzewnym,
mleczarnie, zaktady przetwdrstwa miesa i drobiu, zaktady przetworstwa zbdz i ziemniakow,
drozdzownie, browary, pralnie, produkcja lekéw i szczepionek, produkcja wyrobow
tytoniowych, produkcja pasz dla zwierzat, oczyszczalnie sciekow i zaktady zajmujgce sie
gospodarkg odpadami, instytucje naukowe, zaktady swiadczace ustugi pogrzebowe, zaktady
pomocy spotecznej. W zakresie czynnikdw biologicznych skontrolowano w 2013 roku ogétem
940 zakladow, w ktérych przeprowadzono 1044 kontrole, co skutkowato wydaniem 31
decyzji administracyjnych nakazujgce usuniecie stwierdzonych nieprawidtowosci.

Promocja Zdrowia

Pracownicy pionu Higieny Pracy w ramach promowania zdrowia w miejscu pracy prowadzili

nastepujgce dziatania:

— w ramach kampanii ,Zdrowe i bezpieczne miejsce pracy — partnerstwo dla prewencji”
kontynuowano rozprowadzanie wsréod podmiotdéw broszury informacyjnej przygotowanej
przez Europejska Agencje Bezpieczenstwa i Zdrowia w Pracy dotyczacej wspotpracy
miedzy pracownikiem, a pracodawcg w zakresie BHP. Informacje dotyczace powyzszej
kampanii zostaty zamieszczone réwniez na stronie internetowej;

— w zakresie Programu Ograniczania Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu wsrod
przedsiebiorcow rozdawano broszury informacyjne ,Miejsca pracy wolne od dymu
tytoniowego — poradnik dla pracodawcow” dotyczgce sposobow eliminacji palenia
wyrobéw tytoniowych w miejscach pracy.

Choroby zawodowe w wojewédztwie lubelskim w 2013 roku

W zwigzku z wykonywang pracg mogg pojawic¢ sie u pracownika rézne schorzenia, ktére jesli
sg ujete w wykazie choréb zawodowych bedgcym zatgcznikiem do rozporzadzenia Rady
Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb zawodowych (tekst jednolity : Dz. U.
z 2013 r., poz. 1367) mogg by¢ uznane za chorobe zawodowa.

Najczesciej stwierdzanymi chorobami w wojewddztwie lubelski w 2013 r. byly przewlekte
choroby zawodowe narzadu gtosu - 41 przypadkéw oraz choroby zakazne lub pasozytnicze -
41 przypadkow. tgcznie w wojewddztwie lubelskim w 2013 r. stwierdzono 114 chordb
zawodowych.
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Wydane decyzje o stwierdzeniu choroby zawodowej w wojewoédztwie
lubelskim w 2013 roku
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Ponadto w trakcie prowadzonych postepowah wydano 105 decyzji o braku podstaw do
stwierdzenia choroby zawodowej, natomiast zgtoszonych do organdw inspekcji sanitarnej
byto 246 podejrzen choréb zawodowych.

Struktura stwierdzanych choréb zawodowych w

w zatgczonej tabeli.

roku 2013 przedstawiona zostata

Numer Liczba
choroby Choroby zawodowe przypadkow
zawodowej 2013 rok
1 Zatrucia ostre albo przewlekte lub ich nastepstwa wywotane przez substancje 0
) chemiczne
2. Gorgczka metaliczna 0
3. Pylice ptuc 11
4. Choroby optucnej lub osierdzia wywotane pytem azbestu 1
5 Przewlekte obturacyjne zapalenie oskrzeli, wywotane narazeniem na pyly lub gazy 1
) draznigce

6. Astma oskrzelowa 0
7. Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pgcherzykéw ptucnych 2
8. Ostre uogdlnione reakcje alergiczne 0
9. Byssinoza 0
10. Beryloza 0
11. Choroby ptuc wywotane pytem metali twardych 0
12. Alergiczny niezyt nosa 1
13. Zapalenie obrzekowe krtani o podtozu alergicznym 0
14 Przed;iurawienie przegrody nosa wywotane substancjami o dziataniu zrgcym lub 0

) draznigcym
15 Przewlekte chor.oby narzqdq gk.)s.u spowodowane nadmiernym wysitkiem 41

’ gtosowym, trwajgcym co najmniej 15 lat
16. Choroby wywotane dziataniem promieniowania jonizujgcego 0
17 Nowotwory ztosliwe powstate w nastepstwie dziaianig czynnikow wystepujgcych 5

’ w srodowisku pracy, uznanych za rakotwoércze u ludzi
18. Choroby skéry 2
19. Przewlekte choroby ukfadu ruchu wywotane sposobem wykonywania pracy 2
20 Przewlekte ghoroby obwodowego uktadu nerwowego wywotane sposobem 5

’ wykonywania pracy
21. Obustronny trwaty ubytek stuchu typu slimakowego, spowodowany hatasem 3
22, Zespot wibracyjny 1
23. Choroby wywotane pracg w warunkach podwyzszonego cisnienia atmosferycznego 0
24, Choroby wywotane dziataniem wysokich albo niskich temperatur otoczenia 0
25 Qhoro_by ukia_du wzrokowego wywotane czynnikami fizycznymi, chemicznymi lub 1

’ biologicznymi
26. Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa 41

RAZEM 114
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Udziat procentowy najczesciej stwierdzanych choréb zawodowych w 2013 r.
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O Przewlekte choroby narzgdu gtosu spowodowane nadmiernym wysitkiem
gtosowym, trwajgcym co najmniej 15 lat
B Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa

B Pylice ptuc

0O Zewnagtrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykow ptucnych

BE Choroby narzadu stuchu

0 Choroby skory

B Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego wywotane sposobem

wy konywania pracy
8 Inne

Natomiast weryfikujac liczbe i rodzaj stwierdzanych choréb zawodowych na przestrzeni lat
2005-2013 uznac¢ nalezy, iz liczba chordb znacznie spadta poniewaz o ile w roku 2005 oraz
2008 stwierdzonych zotato ok. 300 chordb to juz od roku 2010 r. liczba ta spadta do ok. 100.

Powyzszy spadek zachorowalnosci na choroby zawodowe taczy¢ nalezy z poprawg
warunkéw w zaktadach pracy, co odzwierciedla np. liczba zachorowan na pylice ptuc 2005 r.
38 przypadkéw natomiast w roku 2013 r. juz tylko 11, czy tez zachorowania na choroby
optucnej lub osierdzia wywowatne pytami azbestu gdzie w roku 2005 odnotowano 57
przypadkéw a w roku 2013 r. tylko 1. Ponizej zestawienie zapadalnosci na poszczegoine
choroby zawodowe w okresie 2005-2013.

Numer
choroby Choroby zawodowe 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013
zawodowej

Zatrucia ostre albo przewlekte lub ich

1 nastepstwa wywotane przez substancje 4 1 1 0 0 0 0 0 0
chemiczne
Goraczka metaliczna 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Pylice ptuc 38 32 23 27 19 15 17 12 11

4 Choroby optucnej lub osierdzia wywotane 57 10 12 15 7 6 6 4 1
pytem azbestu
Przewlekte obturacyjne zapalenie oskrzeli,

5 wywotane narazeniem na pyly lub gazy 0 0 3 2 2 1 2 0 1
draznigce

6 Astma oskrzelowa 4 6 13 8 4 4 2 3 0

7 Zewnatrngchodne alergiczne zapalenie 1 5 1 0 5 3 1 0 5
pecherzykéw ptucnych

8 Ostre uogdlnione reakcje alergiczne 0 0 0 0 0 0 0 0 0

9 Byssinoza 0 0 0 0 0 0 0 0 0

10 Beryloza 0 0 0 0 0 0 0 0 0

11 Choroby ptuc wywotane pytem metali 0 0 0 0 0 0 0 0 0
twardych

12 Alergiczny niezyt nosa 1 1 1 0 2 2 1 1 1

13 Zapa_lenle obrzekowe krtani o podtozu 0 0 0 0 0 0 1 0 0
alergicznym
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Przedziurawienie przegrody nosa
14 wywotane substancjami o dziataniu zrgcym 0 0 0 0 0 0 0 0 0
lub draznigcym
Przewlekte choroby narzadu gtosu
15 spowodowane nadmiernym wysitkiem 101 | 104 91 78 56 27 23 23 41
gtosowym, trwajgcym co najmniej 15 lat
16 Chorc.)by. wywc?ia_ne .dzi.a+aniem 0 0 0 0 0 0 0 0 0
promieniowania jonizujgcego
Nowotwory ztosliwe powstate w
17 nastepst.wie dziaiapia czynnikéw 4 3 4 5 5 5 1 1 5
wystepujacych w srodowisku pracy,
uznanych za rakotworcze u ludzi
18 Choroby skoéry 6 12 7 16 10 11 2 5 2
Przewlekte choroby ukfadu ruchu wywotane
19 sposobem wykonywania pracy 6 4 5 6 3 6 6 3 2
Przewlekte choroby obwodowego uktadu
20 nerwowego wywotane sposobem 4 8 11 6 6 4 4 5 5
wykonywania pracy
Obustronny trwaty ubytek stuchu typu
21 slimakowego, spowodowany hatasem 5 4 3 3 1 0 6 4 3
22 Zespot wibracyjny 3 2 3 1 2 1 0 0 1
23 Chorot?y wywoiang' pracg w warunkach 0 0 0 0 0 0 0 0 0
podwyzszonego cisnienia atmosferycznego
Choroby wywotane dziataniem wysokich
24 albo niskich temperatur otoczenia 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Choroby uktadu wzrokowego wywotane
25 czynnikami fizycznymi, chemicznymi lub 2 1 0 1 1 0 1 1 1
biologicznymi
26 Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich 67 86 95 133 | 63 37 35 33 41
nastepstwa
RAZEM 303 | 276 | 273 | 301 | 180 | 119 | 108 | 95 | 114
Wsérdd przedstawionych choréb zawowodoych na szczegdlne zainteresowanie zastugujg
zawodowe choroby zakazne i pasozytnicze, ktérych liczba w latach 2006 — 2013
ksztattowata sie nastepujgco:
Choroby zawodowe zakazne i | 5006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013
pasozytnicze
Borelioza 66 86 117 44 31 29 27 33
GruZlica 6 0 4 4 2 1 5 4
W2ZW typu C 11 5 9 9 1 4 1 1
WZW typu B 0 3 1 4 2 0 0 0
inne 0 0 5 2 1 1 0 3

Analizujgc wystepowanie chorob zawodowych wedtug kryterium zatrudnienia wskazacé
nalezy, iz borelioza jest chorobg zawodowg stwierdzang najczesniej wéréd pracownikow
zatrudnionych w leénictwie i rolnictwie, narazonych na uktucia kleszczy mogacych przenosié¢
kretki Borrelia burgdorferi.

Jak jednak wynika z przedstawionych informacji liczba stwierdzanych choréb zakaznych
i pasozytniczych o podtozu zawodowym we wskazanym okresie 2006 — 2013 systematycznie
maleje.
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Podsumowanie

1.

W wyniku dziatan prowadzonych w 2013 roku przez pion Higieny Pracy Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej poprawiono warunki pracy 9950 pracownikom pracujgcym
w warunkach przekroczenia normatywéw higienicznych (czynnikow fizycznych,
chemicznych, pytéw).

W 2013 roku stwierdzono w wojewddztwie lubelskim 114 choréb zawodowych, gdzie do
najczestszej stwierdzanymi jednostkami chorobowymi byly choroby zawodowe narzadu
gtosu — 41 przypadkdéw oraz choroby zakazne i pasozytnicze — 41 przypadkow. Wsréd
stwierdzonych choréb zawodowych zakaznych dominowata borelioza — 33 przypadki,
natomiast pozostate to gruzlica 4 przypadki, WZW typu C — 1 przypadek.

Analizujgc zapadalnosé na choroby zawodowe w wojewddztwie lubelskim na przestrzeni
ostatnich lat mozna zauwazy¢ niewielki wzrost stwierdzanych choréb zawodowych
w roku 2013 — w stosunku do roku poprzedniego kiedy to stwierdzono 95 choréb
zawodowych.
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X. Higiena radiacyjna

Pion prowadzi dziatalno§¢ w zakresie higieny radiacyjnej poprzez nadzér nad warunkami
pracy i ochrong zdrowia pracownikow, zatrudnionych gtéwnie w podmiotach wykonujgcych
dziatalno$¢ leczniczg, stosujgcych urzgdzenia radiologiczne na podstawie zezwolen
wydanych w oparciu o art. 5 ust. 4 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo atomowe (t. j.

Dz. U. z 2012 r., poz. 264 z pézn. zm.) oraz w zakfadach pracy stosujgcych urzadzenia

wytwarzajgce pole elektromagnetyczne o czestotliwosci od 0 Hz do 300 GHz. Zajmuje sie

rowniez ochrong populacji i $rodowiska przed zbednym napromieniowaniem i skazeniami
promieniotworczymi.

Zadania pionu higieny radiacyjnej realizowane sg miedzy innymi przez:

— kontrole medycznych pracowni rentgenowskich oraz zaktadow pracy, posiadajgcych
urzadzenia wytwarzajgce pole elektromagnetyczne, pod katem spetniania wymagan
przepisdéw prawa;

— kontrole przestrzegania zasad ochrony radiologicznej pacjenta w postepowaniu
diagnostyczno-leczniczym, w tym prowadzenie kontroli jakosci aparatury rentgenowskiej;

— prowadzenie postepowania administracyjnego (wydawanie decyzji, postanowien, zalecen
itp.) w celu usuniecia stwierdzonych podczas kontroli nieprawidtowosci;

— opiniowanie projektéw nowopowstajgcych lub modernizowanych jednostek stosujgcych
aparaty rtg;

— ocene wynikéw pomiarow dawek indywidualnych oséb zawodowo narazonych na
promieniowanie jonizujgce oraz prowadzenie postepowania wyjasniajgcego w przypadku
przekroczenia dawek granicznych promieniowania jonizujgcego;

— udziat w akcji likwidacji zagrozenia i usuwania skutkow podczas wystgpienia zdarzenh
radiacyjnych;

— prowadzenie dziatalnosci informacyjnej i popularyzatorskiej w dziedzinie ochrony przed
promieniowaniem;

— wykonywanie pomiarow zawartosci izotopow promieniotwérczych w probkach wody
powierzchniowej, wody do picia z sieci wodociggowej, produktéw zywnosciowych oraz
pasz;

— wykonywanie pomiarow: dozymetrycznych wokot zrédet promieniowania jonizujgcego
oraz zrodet pél elektromagnetycznych i ocene warunkdw pracy.

Ochrona radiologiczna w medycznych pracowniach rentgenowskich

W 2013 roku zaplanowano przeprowadzenie przez Oddziat Higieny Radiacyjnej WSSE
w Lublinie 160 kontroli sanitarnych jednostek organizacyjnych - placéwek stuzby zdrowia
stosujgcych urzadzenia radiologiczne - Zrédta promieniowania jonizujgcego.

W nastepstwie przeprowadzonych kontroli, w czasie ktorych stwierdzono uchybienia,
wydano 10 decyzji administracyjnych, w ktérych okreslono terminy ich usuniecia.
W wiekszosci dotyczyty one uchybien zwigzanych z systemem zarzgdzania jakos$cig
(dokumentacja i testy).

Przeprowadzono 118 kontroli zwigzanych z wnioskiem strony o wydanie zezwolenia na
uruchomienie pracowni rentgenowskiej oraz uruchomienie i stosowanie aparatow
rentgenowskich, co skutkowalo wydaniem 245 zezwoleh. W zdecydowanej wiekszoSci
wnioski dotyczyly stomatologicznej aparatury rtg, w ktérg wyposazane byly istniejgce
gabinety stomatologiczne.

W kompetencji LPWIS pozostaje wydawanie zgdd na prowadzenie dziatalnosci polegajgce;j
na udzielaniu $wiadczen medycznych z zakresu badan rentgenodiagnostycznych, badan
diagnostycznych i leczenia choréb nienowotworowych, paliatywnego leczenia chordb
nienowotworowych z wykorzystaniem produktow radioaktywnych oraz zabiegow z zakresu
radiologii zabiegowej, a takze wydawanie opinii jednostkom prowadzgcym dziatalno$é,
polegajacg na udzielaniu $wiadczeh zdrowotnych z zakresu radioterapii onkologicznej, w tym
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leczenia choréob nowotworowych przy uzyciu produktéw radiofarmaceutycznych,
ubiegajgcych sie o zgode Gtéwnego Inspektora Sanitarnego.

W 2013 r. wydano dwie zgody na prowadzenie dziatalnosci polegajacej na udzielaniu
swiadczen medycznych z zakresu badan rentgenodiagnostycznych.

Ochrona przed promieniowaniem niejonizujgcym

W 2013 r. na terenie wojewddztwa lubelskiego Oddziat Higieny Radiacyjnej skontrolowat
24 sposrod ogolnej liczby 131 zaktaddw pracy objetych nadzorem. Wymienione zakiady sg
wiascicielami urzadzen i instalacji bedacych zrodlami pél elektromagnetycznych (PEM)
z zakresu czestotliwosci 0+300 GHz.

Do oceny wielkosci ekspozycji pracownikdw na pole elektromagnetyczne stosuje sie
wskaznik ekspozycji W, przedstawiajgcy stosunek wielkosci ekspozycji rzeczywistej
do dopuszczalnej, zdefiniowany w rozporzgdzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej
zdnia 29 listopada 2002 r. w sprawie najwyzszych dopuszczalnych stezen i natezen
czynnikow szkodliwych dla zdrowia w srodowisku pracy (Dz. U. Nr 217, poz.1833 z pézn.
zm.).
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Xl. Zapobiegawczy nadzér sanitarny

Do zakresu dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w dziedzinie zapobiegawczego
nadzoru sanitarnego nalezy m. in.: opiniowanie i uzgadnianie w zakresie wymagan
higieniczno-zdrowotnych:

— studiow uwarunkowan i kierunkéw zagospodarowania przestrzennego oraz planow
zagospodarowania przestrzennego, polityk, strategii, planéw lub programéw w ramach
strategicznej oceny oddziatywania na srodowisko;

— przedsiewzie¢ mogacych znaczgco oddzialywa¢ na s$rodowisko w ramach oceny
oddziatywania na srodowisko;

— dokumentac;ji projektowej;

— wnioskow w sprawie udzielania zgody na odstepstwa od warunkéw technicznych oraz
ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy;

— uczestniczenie w dopuszczeniu do uzytkowania obiektéw budowlanych oraz wydawanie
opinii o spelieniu wymagan fachowych i sanitarnych na podstawie przepiséw
szczegolnych.

Nadzoér nad procesem inwestycyjnym realizowany jest w oddziale zapobiegawczego nadzoru
sanitarnego w szczegolno$ci poprzez nadzorowanie na etapie realizacji przedsiewzie¢ oraz
obiektéw zywienia i zywnosci, ochrony zdrowia, uzytecznosci publicznej, w celu zapewnienia
odpowiedniego standardu sanitarnego w tych obiektach oraz stosowania rozwigzan
majgcych na celu ochrone zdrowia ludzi, np. w odniesieniu do:

— opiniowania w drodze decyzji spetnienia wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzadzenia podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza —
tacznie w toku tego rodzaju postepowania organy PIS w 2013 r. zaopiniowaty spetnienie
wymagan dla 537 obiektow;

— projektéw budowlanych — kontrola zastosowania rozwigzan technicznych
i technologicznych majgcych wptyw na zachowanie odpowiednich warunkéw sanitarnych,
tacznie organy PIS w 2013 r. w zakresie wymagan higienicznych i zdrowotnych uzgodnity
838 dokumentaciji projektowych;

— wydawania odstepstw — w przypadku obiektéw nowych oraz przy zmianie sposobu
uzytkowania obiektéw istniejgcych” — odstepstwa od warunkéw technicznych oraz
ogolnych przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy, w 2013 r. rozpatrzono 163 wnioski;

— wydawania opinii w zakresie spetnienia warunkoéw higieniczno-sanitarnych
w obiektach nowo powstatych — w tym m.in. sprawdzenie czy obiekt zrealizowany zostat
zgodnie z zatwierdzonym projektem budowlanym; tgcznie w toku tego rodzaju
postepowania organy PIS w 2013 r. uczestniczyly w kontrolach 585 obiektow
(dopuszczenie do uzytkowania, kontrole budowy).

Ponadto zgodnie z przepisami ustawy z dnia 3 pazdziernika 2008 r. o udostepnianiu
informacji o Srodowisku i jego ochronie, udziale spoteczeristwa w ochronie Srodowiska oraz
0 ocenach oddziatywania na $rodowisko organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej biorg
udziat:

— w postepowaniu w sprawie przeprowadzania strategicznej oceny oddziatywania na
srodowisko dla dokumentéw, ktére sg wymienione w art. 46 ustawy jw. (koncepcje
przestrzennego zagospodarowania kraju, studium uwarunkowan i kierunkow
zagospodarowania przestrzennego gminy, planéw zagospodarowania przestrzennego
oraz strategii rozwoju regionalnego, polityki, strategie, plany i programy w dziedzinie
m. in. przemystu, energetyki, transportu, gospodarki wodnej, gospodarki odpadami,
lesnictwa, rolnictwa, turystyki i wykorzystywania terenu, polityk, strategii i plandw, ktorych
realizacja moze spowodowaé znaczgce oddziatywanie na obszar Natura 2000); tacznie
w toku tego rodzaju postepowania organy PIS w 2013 r. wydaty 214 opinii;

— w postepowaniu w sprawie oceny oddzialywania przedsiewziecia na srodowisko
(w tym liczba opinii, co do potrzeby przeprowadzenia oceny oddziatywania
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przedsiewziecia na srodowisko, a w przypadku stwierdzenia takiej potrzeby, co do
zakresu raportu o oddziatywaniu przedsiewziecia na srodowisko; liczba opinii w sprawie
zakresu raportu o oddziatywaniu przedsiewziecia na srodowisko; liczba opinii przed
wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach; liczba opinii przed wydaniem
postanowienia przez regionalnego dyrektora ochrony srodowiska w sprawie uzgodnienia
warunkéw realizacji przedsiewziecia w ramach ponownej oceny oddzialywania na
srodowisko; w tym zakresie postepowania organy PIS w 2013 r. wydaty 774 opinii.

Zgodnie z ww. ustawg oraz ustawg z dnia 27 marca 2003 r. o planowaniu
i zagospodarowaniu przestrzennym (Dz. U. Nr 80, poz. 717 z pdzn. zm.) organy PIS
zaopiniowaty 134 studium uwarunkowan i kierunkéw zagospodarowania przestrzennego
gminy oraz projektéw miejscowych planéw zagospodarowania przestrzennego gminy.

W woj. lubelskim w roku 2013 przedstawiciele organéw PIS uczestniczyli w dopuszczeniu do
uzytkowania® 537 obiektéw budowlanych, w tym m.in.:

—  Blok operacyjny Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Hrubieszowie ul. Pitsudskiego 11:

B
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— Basen kapielowy z brodzikiem dla dzieci
w miejscowosci taszczédwka Kolonia,
gmina Tomaszéw Lubelski:

— Ratusz w Wojstawicach, powiat chetmski:

— Zaklad Przetwérstwa Owocoéw w Annopolu, powiat Krasnicki — budynek biurowy, hala produkcyjna
i oczyszczalnia Sciekéw:

—  blok operacyjny w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Krasniku, ul. Chopina 13:

" Dopuszczenie do uzytkowania w rozumieniu art. 56 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. Prawo budowlane.
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XIl. Oswiata zdrowotna i promocja zdrowia

Wiodgcym celem w dziatalnosci oswiaty zdrowotnej i promocji zdrowia sg dziatania

edukacyjne majgce na celu zwiekszenie swiadomoséci zdrowotnej poprzez:

— programy edukacyjne kierowane do dzieci i mtodziezy, rodzicéw, srodowiska szkolnego
oraz srodowiska lokalnego;

— akcje ogdlnopolskie i lokalne skierowane do ogétu spoteczehstwa lub docelowych grup
odbiorcow;

— narady, szkolenia, konferencje skierowane do poszczegdlnych srodowisk;

— wspoétprace z mediami;

— nawigzywanie partnerstwa w podejmowanych dziataniach.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna podejmuje dziatania zapobiegawcze w formie programow

edukacyjnych adresowanych do dzieci i mtodziezy oraz akcji interwencyjnych adresowanych

do ogotu spoteczenstwa.

»TRZYMAJ FORME”

Jest ogolnopolskim programem edukacyjnym majgcym na celu zapobieganie otytoSci
i nadwadze ws$réd miodziezy szkolnej i ich rodzin poprzez ksztattowanie wtasciwych
nawykow zywieniowych i zachecanie do zwiekszenia aktywnosci fizycznej wéréd miodziezy
szkolnej. Program realizowany jest ze wzgledu na zwiekszanie sie problemu wystepowania
choréb dietozaleznych i niedostateczng aktywnosé ruchowa, ktéra czesto substytuowana jest
przez komputer i TV. W zakonczonej edycji 2012/2013 w programie wzieto udziat 489
placowek nauczania w tym 349 gimnazjéw tj. 80 % gimnazjow w wojewddztwie i 140
szkot podstawowych. Lgcznie programem objeto 43 586 uczniow.

»,CZYSTE POWIETRZE WOKOL NAS”

Program przedszkolnej edukacji antytytoniowej, ktéry ma na celu ksztaltowanie u dzieci
postaw prozdrowotnych od najmiodszych lat oraz wptywa posrednio na zmiane postaw
rodzicow wobec palenia tytoniu. W roku szkolnym 2012/2013 program realizowato 645
placowek wychowania przedszkolnego, w tym 232 przedszkola, 377 oddziatow
przedszkolnych i 36 innych form wychowania przedszkolnego. Oddziatywaniem objeto
22 649 dzieci i 15 892 rodzicow.

»NIE PAL PRZY MNIE PROSZE”
Program adresowany do wuczniow klas I-lll szkét podstawowych majgcy na celu
wyksztatcenie u dzieci swiadomej umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach, w ktérych inne
osoby palg przy nich papierosy. W roku szkolnym 2012/2013 oddziatywaniem objeto 22 649
dzieci, ktére uczeszczaty do 500 szkot podstawowych realizujgcych program, co stanOW|
47 % placowek w wojewddztwie. :

~ZNAJDZ WELASCIWE ROZWIAZANIE”

Program dotyczacy profilaktyki biernego i czynnego palenia
tytoniu adresowany do ucznidbw klas IV-VI szkét
podstawowych oraz do ucznidw gimnazjéw. Celem
programu jest zwiekszenie wiedzy w zakresie szkodliwosci
dymu tytoniowego, ksztattowanie umiejetnosci dbania o [
zdrowie wtasne i swoich bliskich jak i ksztattowania postaw =
asertywnych, zwigzanych z unikaniem czynnego i biernego ,
palenia tytoniu. W roku szkolnym 2012/2013 oddziatywaniem objeto 36 707 uczniéw, ktorzy
uczeszczali do 217 tj. 21% szkot podstawowych i 266 gimnazjow tj. 56 %.

Programy przedszkolnej i szkolnej edukacji antytytoniowej zostaty wdrozone na szczeblu
powiatowym metodg szkolen i narad. Powyzsze programy sg realizowane we wszystkich
powiatach naszego wojewddztwa. Kolejne edycje — 2013/14 rozpoczety sie od wrzeénia
2013 r. i sg kontynuowane podobnie jak w latach ubiegtych.
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Kontynuowano i zakonczono kolejne edycje programéw szkolnej edukacji zdrowotnej oraz

wdrozono:

— ,Wybierz Zycie Pierwszy Krok” program profilaktyki raka szyjki macicy adresowany do
mitodziezy szkdt ponadgimnazjalnych. W roku szkolnym 2012/2013 program realizowato
145 szkdét ponadgimnazjalnych, programem objeto 13 945 ucznidéw, 7 696 rodzicow
i 1 603 nauczycieli.

- ,Pierwszy Dzwonek” program profilaktyki zakazen wywotanych przez meningokoki,
realizowany na roznych poziomach ksztaicenia, w szkotach podstawowych,
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych. W roku szkolnym 2012/2013 program realizowato
310 szkdt podstawowych, programem objeto 28 052 ucznidow, 163 gimnazja, ktére
objety swym zasiegiem 20 195 uczniow, 89 szkdt ponadgimnazjalnych objeto 9 054
uczniéw.

- ,,Moje dziecko idzie do szkoly” program edukacyjny skierowany do klas pierwszych,
klas ,0” rodzicow i opiekunéw dzieci. Celem programu jest podniesienie poziomu wiedzy
rodzicow dzieci w wieku przedszkolnym i wczesnoszkolnym na temat wybranych
elementow zdrowego stylu zycia, ich roli w ksztattowaniu prawidtowych nawykow
prozdrowotnych u dzieci oraz przekonania ich o stusznosci podejmowania dziatan
profilaktycznych zaréwno w domu, jak s$rodowisku szkolnym. W roku szkolnym
2012/2013 program realizowato 308 szkét podstawowych tj. 33% placowek, programem
objeto 8 162 uczniow i 7 352 rodzicow.

Od maja 2013 roku przystgpiono do wdrazania w roku szkolnym 2013/2014 programu
edukacyjnego dotyczgcego profilaktyki uzaleznienia od alkoholu, tytoniu i innych $rodkéw
psychoaktywnych dla miodziezy szkot ponadgimnazjalnych pt. ,,ARS, czyli jak dbaé
o mito$é”. Program edukacyjny jest elementem projektu ,Profilaktyczny program
w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych sSrodkoéow
psychoaktywnych” - przeprowadzono 2 szkolenia dla koordynatoréw powiatowych,
wystano oferte programu do dyrektorow 246 szkdt ponadgimnazjalnych w wojewddztwie.
Oferte przyjeto 160 placowek. Podjeto dziatania organizacyjne w celu przeprowadzenia
szkolen dla koordynatoréw szkolnych programu.

W dniu 20 czerwca odbyta sie konferencja prasowa wdrazajgca ,Profilaktyczny program
w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych Srodkow
psychoaktywnych” w wojewddztwie lubelskim.

»Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu
i innych srodkéw psychoaktywnych” przewidywat takze realizacje kampanii spotecznej
w ramach, ktérej propagowano uswiadamiano odbiorcom szkodliwo$¢é wszelkich uzywek
w tym szczegolnie palenia tytoniu w kontekscie zdrowia konkretnych jednostek i zdrowia
prokreacyjnego. W tym celu w wielu miejscach zorganizowano: 42 punkty informacyjne,
uczestniczono w 54 imprezach masowych, wystepowano w czasie 3 konferencji,
organizowano 11 konkursow, oraz 26 szkolen. tgcznie oddziatywaniem objeto 19 482 osoby.
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Akcja ,,Bezpieczny i Zdrowy Wypoczynek Letni i Zimowy” to cykliczne dziatanie
informacyjne skierowane do kadry kierowniczej i pedagogicznej zorganizowanego
wypoczynku i uczestnikbw wypoczynku. W ramach troski o zapewnienie bezpiecznego
wypoczynku dzieci i mitodziezy skierowano do organizatorow wypoczynku pisma ze
wskazaniem tematyki do realizacji. Ideg akcji byto poruszenie nastepujacych zagadnien:
higieny osobistej, promocji aktywnosci fizycznej i racjonalnego odzywiania, profilaktyki
zakazen meningokokowych, profilaktyki chorob zakaznych — (grypa, HIV/AIDS) profilaktyki
uzaleznieh ze szczegdolnym uwzglednieniem tematyki zwigzanej z uzywaniem nowych
narkotykow tzw. dopalaczy, profilaktyki antytytoniowe;.

W ramach akcji zimowej realizowano: 38 prelekcje, 121 instruktazy i porad, 75 ekspozycji
wizualnych. Dziataniami objeto 555 organizatorow i wychowawcdéw oraz 4 595 dzieci
i mtodziezy. W ramach akcji letniej przeprowadzono: 15 narad, 45 prelekcji, 331 porad,
dziataniami objeto 15 318 dzieci i mtodziezy.

Program Ograniczania Zdrowotnych Nastepstw Palenia Tytoniu w Polsce ma na celu
propagowanie wiedzy o zdrowotnych skutkach uzywania tytoniu i zachecenie do wyboru
zdrowego stylu zycia, wolnego od dymu tytoniowego.

W ramach programu podejmowane bylty wieloptaszczyznowe populacyjne dziatania

informacyjno-edukacyjne:

— przeprowadzono szkolenie pt.: ,Miejsce pracy wolne od dymu tytoniowego” dla kadry
kierowniczej zaktadow pracy z terenu miasta Lublina, w ktérej uczestniczylo 17
przedstawicieli zakladéw pracy;

— prowadzono miesieczne monitoringi z przestrzegania zakazu palenia tytoniu w miejscach
uzytecznosci publicznej, celem zwiekszenia kontroli nad przestrzeganiem ustawy
o0 ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych.
Przeprowadzono 20 844 kontrole wykazujgc ze, w 20 obiektach ustawa nie jest
realizowana.

Akcja ,,Swiatowy Dzien bez Tytoniu” — przypada na dzien 31 maja. Dziatania akcyjne
obejmujg okres maja i czerwca. W dniu 12 czerwca 2013 r. zorganizowano punkt
edukacyjno-konsultacyjny propagujacy zachowania prozdrowotne, w ramach ktérego
przeprowadzono loterie fantowg dla dzieci i mitodziezy niepetnosprawnej Specjalnego
Osrodka Szkolno-Wychowawczego w Lublinie.

Akcja ,,Rzué palenie razem z nami” — w ramach Swiatowego Dnia Rzucania Palenia
w dniach 21 i 24 listopada 2013 r. na terenie miasta Lublin zostaty zorganizowane 2 stoiska
informacyjno-edukacyjne w zakresie szkodliwosci czynnego i biernego palenia, osoby palgce
mogty poddac sie badaniom podstawowych parametréow zdrowia w tym: badania zawartosci
tlenku wegla w wydychanym powietrzu, ci$nienia tetniczego, poziomu cukru we krwi,
ponadto otrzymalty informacje o instytucjach udzielajgcych wsparcia w leczeniu uzaleznienia
od tytoniu. Na terenie wojewddztwa przeprowadzono 36 narad i szkoleh, 11 konkursdw,
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17 imprez  Srodowiskowych, uczestniczono w 11 imprezach $rodowiskowych
zorganizowanych przez partnerow. tgcznie powyzszymi dziataniami  objetych zostato
10 698 0sob.

We wrzesniu 2013 r. zakonczono trwajacy od pazdziernika 2011 r. Ogodlnopolski
Projekt ,,Odswiezamy Nasze Miasta. TOB3CIT” majgcy na celu wzmocnienie realizacji
Ustawy z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed nastepstwami uzywania tytoniu
i wyrobow tytoniowych (Dz. U. z 1996r., Nr10, poz.55 z p6zn. zmianami) poprzez egzekucje
zapiséw w zakresie przestrzegania zakazu palenia oraz oznakowania stref bezdymnych.

Na terenie wojewddztwa zorganizowano w 2013 roku 44 spotkania koalicji w PSSE
i 3 spotkania w WSSE. W wymienionych spotkaniach wzieto udziat 218 oséb. Projekt
w formie koalicji uscislit wspotprace pomiedzy Inspekcjg Sanitarng, Strazg Miejska, Policja,
Urzedami Miast i Gmin oraz lokalnymi mediami. W biezgcym roku wystawiono 985
upomnien, 1358 grzywien na kwote 53 550 zt. W ramach wspotpracy zostaty oznakowane
strefy wolne od dymu tytoniowego: przystanki autobusowe, $rodki komunikacji miejskiej,
place zabaw, lokale gastronomiczne. Organizowano kampanie spofteczne, min. imprezy
prozdrowotne, punkty konsultacyjne, konkursy, happeningi a takze organizowano wspdlne
patrole interwencyjne np. w parkach, kontrole w zakladach pracy oraz lokalach
gastronomicznych. Prowadzono szereg szkoleh oraz edukacje spoteczenstwa w roznych
formach — instruktazy, pogadanek, spotkan. Zainteresowanym przekazywano materiaty
edukacyjne oraz tabliczki i naklejki ze znakiem zakazu palenia.

Swiatowy Dzien Zdrowia — 7 kwietnia, w roku 2013 przebiegat pod hastem: ,,Zdrowe bicie
serca” — zorganizowano punkt konsultacyjny w dniu 11 kwietnia w Galerii Olimp.
W punkcie prowadzone byly badania pomiaru cisnienia tetniczego krwi, badanie
szczytowego przeptywu wydechowego oraz badania zawartosci substancji smolistych
w  wydychanym powietrzu dla oséb palgcych. Udzielano informacji, prowadzono
rozdawnictwo ulotek.

W ramach podejmowanych dziatah Panstwowa Inspekcja Sanitarna nawigzuje wspoétprace
ze strategicznymi partnerami oraz placéwkami nauczania, zaktadami opieki zdrowotnej,
Srodkami masowego przekazu.

Europejski Dzien Wiedzy o Antybiotykach — 18 listopada, podjete dziatania majg na celu
promowanie wiedzy na temat odpowiedzialnego stosowania antybiotykow oraz
zaangazowania Srodowiska lokalnego w kierunku zwrdécenia uwagi na zjawisko
antybiotykoopornosci, jako kluczowego zagrozenia dla kazdej jednostki, dziatania
informacyjne prowadzono w lokalnych spotecznosciach, wsrod kadry medycznej SP ZOZ
i NZOZ, dyrektorow placéwek nauczania i wychowania, rodzicow, ucznidow. Przeprowadzono
18 narad szkolen i wyktadow, 224 instruktaze, 203 formy wizualne, przekazano wytyczne
i zalecenia do 142 placéwek, opublikowano 32 komunikaty.
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W dniach 16 i 17 pazdziernika zorganizowano 2 wystawy grzybéw dla ogdtu mieszkancéw
miasta w WSSE Lublin oraz w Galerii Orkana. Celem wystawy byto zapoznanie
mieszkancow Lublina z tematykg profilaktyki zatrué¢ grzybami, cechami identyfikujgcymi
najwazniejsze grzyby jadalne i podobne do nich, czesto z nimi mylone, grzyby trujgce. Osoby
odwiedzajgce wystawe byly informowane przez grzyboznawcéw Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej o rodzajach grzybow i ich budowie oraz zasadach rozpoznawania. Przekazywane
tresci  wzbogacone byly planszami edukacyjnymi ilustrujgcymi réznice  miedzy
poszczegélnymi gatunkami grzybéw. Wystawe i ekspozycje planszowe obejrzato ok 500
osob.

[

W ramach podejmowanych dziatah Panstwowa Inspekcja Sanitarna nawigzuje wspoétprace
z partnerami oraz placéwkami nauczania, zaktadami opieki zdrowotnej, Srodkami masowego
przekazu.

Wojewddzka Stacja
$ | Sanitarno - Epidemiologiczna
. w Lublinie
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XIll. Dzialalnosé¢ laboratoryjna

Badania laboratoryjne na terenie wojewddztwa lubelskiego wykonywane sg w laboratoriach
zintegrowanego system badan, ktéry tworzy dziewiec laboratoriéw : Dziat Laboratoryjny
WSSE w Lublinie koordynujacy dziatalnos¢ w obszarze zakresu badan oraz liczby i rodzaju
badanych probek a takze osiem Oddziatéw Laboratoryjnych PSSE: w Biatej Podlaskiej,
Chetmie, Janowie Lubelskim, Lublinie, Zamosciu, Hrubieszowie, Radzyniu Podlaskim
i Putawach.

Gtoéwnym celem laboratoridow pracujgcych w zintegrowanym systemie badah w wojewdédztwie
jest realizacja zadan wynikajgcych z ustawy o Pahnstwowej Inspekcji Sanitarnej .

Laboratoria wykonujg badania w ramach urzedowej kontroli w nastepujgcych obiektach
badan:

— $rodkach spozywczych;

— materiatach i wyrobach do kontaktu z zywno$cig;

— prébkach sanitarnych;

— wodzie do spozycia ;

— wodzie z kapielisk;

— pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi;

— na stanowiskach pracy i w srodowisku ogélnym;

— materiale ludzkim.

We wszystkich laboratoriach funkcjonuje i jest doskonalony systemem zarzgdzania oparty na
normie PN-EN ISO/IEC 17025:2005 + Ap1:2007 + AC: 2007 ,0Ogdlne wymagania dotyczgce
kompetencji laboratoriow badawczych i wzorcujgcych” systematycznie oceniany w czasie
auditéw przeprowadzanych przez Polskie Centrum Akredytaciji.

Wszystkie laboratoria posiadajg akredytacje Polskiego Centrum Akredytacji potwierdzajgca
kompetencje do wykonywania badan .

Aktualne zakresy akredytacji znajdujg sie na stronie internetowej Polskiego Centrum
Akredytacji www.pca.gov.pl oraz na stronach poszczegdinych stacji.

Dziat Laboratoryjny Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie do badan
wykorzystuje rowniez metody akredytowane w ramach zakresu elastycznego.

Zakres elastyczny akredytacji umozliwia szybkie reagowanie na zmieniajgce sie potrzeby
urzedowej kontroli poprzez modyfikowanie lub wigczanie dodatkowych metod, parametréw,
obiektow badan do swojego zakresu akredytacji bez koniecznosci powiadamiania
kazdorazowo Polskiego Centrum Akredytaciji.

Dziat Laboratoryjny systematycznie poszerza swoj zakres akredytacji, dostosowujgc go do
zmieniajgcych sie potrzeb w celu oceny zgodnosci z wymaganiami prowadzonej przez
komorki organizacyjne nadzoru sanitarnego.

W roku 2013 Dziat Laboratoryjny wdrozyt metody: oznaczania Ca i Mg oraz witaminy C
w zywnosci wzbogaconej, oznaczania azotandéw i azotynow w wodzie za pomocg szybkich
testbw oraz przeprowadzit walidacie metody oznaczania estrow  3-MCPD
(3 monochloropropano-1,2-diolu). Dzieki doposazeniu w specjalistyczny sprzet do badan
w zakresie biologii molekularnej RT-PCR wdrozyt i zwalidowat w ramach nowej techniki PCR
metody: wykrywanie wirusa grypy genotyp AH1N1/pdm 2009, wykonanie testu wykrycia
RNA grypy A i B oraz wykrywanie RNA grypy A, B i subtypowanie grypy A metodg RT-PCR

Podobnie jak w latach ubiegtych, zgodnie z Planem pobierania probek do badah
laboratoryjnych zywnosci w ramach urzedowej kontroli i monitoringu na rok 2013 Dziat
Laboratoryjny Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Lublinie oprocz
wykonywania badan w probkach z terenu wojewddztwa lubelskiego jest jedynym w Polsce
laboratorium, ktére wykonuje badania oleju mineralnego dla potrzeb wszystkich
wojewddzkich stacji sanitarno-epidemiologicznych. Ponadto znajduje sie w grupie dwoch
laboratoriow w Polsce wykonujgcych badania glutenu w wybranych grupach srodkow
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spozywczych oraz w grupie trzech laboratoriow wykonujgcych badania 3-MCPD
(3 monochloropropano-1,2-diol). Wykonuje réwniez badania mykotoksyn - dla stacji
sanitarno- epidemiologicznych z terenu wojewddztwa Swietokrzyskiego oraz WWA
(wielopierscieniowe weglowodory aromatyczne) - z terenu wojewoddztwa slgskiego.

Szczegoétowy zakres badan Dziatu Laboratoryjnego WSSE w Lublinie

Srodki spozywcze

1. Badania mikrobiologiczne:

wykrywanie obecnoéci: Listeria monocytogenes, Salmonella spp., Staphylococcus
aureus, Escherichia coli, Yersinia enterocolitica, Enterobacteriaceae (w tym
Cronobacter sp.), bakterii z grupy coli, bakterii beztlenowych przetrwalnikujgcych
oraz Escherichia coli 0157, Campylobacter spp. z zastosowaniem aparatu mini
VIDAS;

oznaczanie liczby: Listeria monocytogenes, Enterobacteriaceae, B-glukuronidazo-
dodatnich Escherichia coli, przypuszczalnych Bacillus cereus, bakterii z grupy coli,
gronkowcow koagulazododatnich (Staphylococcus aureus i innych gatunkow),
drozdzy, plesni i ogolnej liczby drobnoustrojow;

ocena trwatosci konserw - metodg préby termostatowej: owocowych, warzywnych,
warzywno-miesnych, rybnych, migsnych i drobiowych;

badanie wymazéw czystosciowych: wykrywanie obecnosci bakterii chorobotwoérczych
i wskaznikowych oraz oznaczanie ogélnej liczby drobnoustrojéw na badanej
powierzchni.

Badania fizyko-chemiczne:

zawartos¢ dwutlenku siarki;

zawartos¢ azotynéw i azotandéw w warzywach, owocach i przetworach owocowo-
warzywnych;

zawartos¢ wody w ziarnach zbdz, przetworach maczno-zbozowych, suszu
grzybowym i soli, siarczany w soli;

liczba kwasowa i zwigzki polarne w ttuszczach uzywanych do smazenia;

metanol, moc w spirytusie i napojach spirytusowych;

zawartos¢ zanieczyszczen: mineralnych i biologicznych (ziarno zbdz i przetwory
zbozowo-maczne);

zawartos¢ jodku potasu w soli;

zawartos¢ tluszczu w wyrobach cukierniczych;

metale ciezkie;

mykotoksyny*: aflatoksyny grupy B i G, M4, ochrotoksyna A, patulina, fusarium DON
i ZEA, fumonizyny, toksyny T-2 i HT-2;

obecno$¢ niedozwolonych barwnikéw: Sudany: |, II, lll, IV, Biksyna, ParaRed;

62



3.

5.

- 3-MCPD;
- WWA¥,
— olej mineralny.

Ocena organoleptyczna i analiza sensoryczna w zywnosci*:

wedliny, wyroby garmazeryjne, wyroby cukiernicze, pieczywo i makarony, napoje
bezalkoholowe, sery, mleko owoce i warzywa suszone, przetwory miesne, konserwy,
wyroby ciastkarskie, kasza, maka, wody mineralne, ryby i przetwory rybne, przetwory
ziemniaczane, tluszcze roslinne i zwierzece, soki , nektary, syropy, przetwory owocowe,
warzywne, grzybowe i ich mieszanki, ziarno roslin oleistych, koncentraty spozywcze,
cukier, majonezy i sosy, przetwory rybne marynowane, wyroby cukiernicze, sél, butka
tarta, wina , miody pitne i napoje spirytusowe oraz konserwy rybne.

Oznaczanie szkodnikéw i ich pozostatosci:

— w przetworach zbozowo-macznych;

— w owocach suszonych, mieszankach owocéw suszonych, warzywach suszonych,
mieszankach warzyw suszonych, ziarnie nasion oleistych, ziarnie nasion
strgczkowych, grzybach suszonych i orzechach.

Oznaczanie zawartoéci glutenu w produktach zywnosciowych (zywnosé bezglutenowa).

Materiaty i wyroby do kontaktu z zywnosciag

1.

Ocena sensoryczna - przekazywanie zapachu i smaku przy bezposrednim kontakcie
(tworzywa sztuczne).

Badania fizyko-chemiczne:

— migracja globalna
(tworzywa sztuczne);

— migracja ofowiu i kadmu
(szkto i ceramika);

— formaldehyd (tworzywa melaminowo-
formaldehydowe).
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Woda

1.

Badania mikrobiologiczne:

— obecnoé¢ i liczba: bakterii grupy coli, Escherichia coli, enterokokéw katowych;

— Pseudomonas aeruginosa, Legionella, przetrwalnikéw bakterii beztlenowych
redukujgcych siarczyny, Clostridium perfringens;

— obecnoé¢ Salmonella spp.;

— ogdlna liczba mikroorganizméw: w 22°C po 72h; w 36°C po 48 h i 37°C po 24 h.

Badania fizyko-chemiczne:
— metnosé, barwa, odczyn, przewodnos¢ wiasciwa, smak, zapach;
— amoniak, azotyny, azotany;

— twardos¢, wapn, magnez;

— zasadowos¢, utlenialnosé;

— chlorki, fluorki, siarczany;

— chloryny i chlorany;

- WWA;

— cyjanki;

— metale;

— pestycydy;

— formaldehyd;

— lotne zwigzki chlorowcopochodne *;

—  benzen;

— trichlorobenzeny.
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Powietrze w pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi

1.

Zanieczyszczenie chemiczne: tlenek wegla, formaldehyd, rozpuszczalniki organiczne *.

2. Pomiary hatasu.

Czynniki szkodliwe i ucigzliwe w srodowisku pracy

1.

2.

Pobieranie prébek w celu oceny narazenia zawodowego na substancje chemiczne,
metale, pyty i czynniki biologiczne.

Stezenie substancji chemicznych wystepujacych podczas réznych proceséw
technologicznych np.: malowania, spawania, drukowania, sterylizacji gazowej, prania
chemicznego itp. (miedzy innymi metale ciezkie — chrom, nikiel, zelazo, mangan,
rozpuszczalniki organiczne®, m. in. benzen, aceton, ksylen, toluen, czterochloroetylen,
tlenek etylenu, formaldehyd, gazy toksyczne — tlenek wegla, ditlenek azotu).

. Oznaczanie stezenie pylu catkowitego i respirabilnego wraz z wolng krystaliczng

krzemionka.

. Czynniki fizyczne: hatas slyszalny, drgania mechaniczne (ogdlne, miejscowe),

mikroklimat (umiarkowany, goracy i zimny), oswietlenie elektryczne na stanowiskach
pracy i w placéwkach o$wiatowo-wychowawczych, wydatek energetyczny.

. Czynniki biologiczne — ogdlna liczba bakterii i grzybdw.

Badania epidemiologiczne

1.

Badania wirusologiczne w kierunku:

— antygenu HBs i poziomu przeciwciat anty HBs;

— przeciwciat anty HCV;

— antygenu HIV i przeciwciat anty HIV;

— przeciwciat anty EBV VCA (mononukleoza zakazna) w klasie IgM, IgG;

— przeciwciat anty Herpes simplex 1,2 w klasie IgG i przeciwciat anty Herpes simplex
1+2 w klasie IgM;

— przeciwciat Enterowirusowych w klasie IgM, IgG;

— wykrywania antygenow norowiruséw, antygendw rota- i adenowirusow;

— wykrywania RNA wiruséw grypy i RSV, izolacji wirusow grypy A i B;

— wykrywania wiruséw paragrypy 1, 2, 3 metodg RT-PCR i adenowirusow
oddechowych.
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2. Badania bakteriologiczne w kierunku:
— Salmonella, Shigella (identyfikacja do gatunku);
— Campylobacter jejuni/coli,
— Yersinia sp.;
— tlenowej flory jelitowej w biegunkach u dzieci do lat 2;
— poziomu przeciwciat w klasie IgM, IgG Mycoplasma pneumoniae;
— poziomu przeciwciat w klasie IgM, IgG i IgA przeciw toksynie krztuscowej;
— ocena skutecznosci sterylizacji w sterylizatorach parowych, gazowych i na suche
gorgce powietrze;
— czystosci mikrobiologicznej powietrza i powierzchni.

3. Badania parazytologiczne w kierunku:
— pasozytow jelitowych metodg mikroskopows;
— koproantygenu Giardia lamblia metodg immunoenzymatyczng.

* zakres elastyczny akredytacji
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Badania z zakresu higieny radiacyjnej

1. Badania natezenia pola elektrycznego i pola magnetycznego dla celéw bhp na
stanowiskach pracy, w zakresie czestotliwosci od 100 kHz do 38 GHz.

2. Badania natezenia pola elektrycznego i pola magnetycznego dla celéw ochrony
srodowiska ogdlnego w zakresie czestotliwosci od 40 Hz do 38 GHz.

3. Testy specjalistyczne wyposazenia do zdje¢ wewnatrzustnych.

4. Badania zawartosci izotopu cezu Cs-137 metodg spektrometrii gamma w prébkach
srodowiskowych.

5. Badania rozktadu mocy dawki promieniowania jonizujgcego, wytwarzanego przez
aparaty rentgenowskie, na stanowiskach pracy i w srodowisku ogélnym.

W ramach urzedowej kontroli Dziat Laboratoryjny w 2013 roku wykonat 56 759 oznaczen
w tym chemiczne, fizyczne, mikrobiologiczne, radiologiczne i organoleptyczno-sensoryczne.

W celu uzyskania miarodajnych wynikéw badan Laboratorium prowadzi kontrole wewnetrzng
i zewnetrzng jakosci wykonywanych badan.

W ramach kontroli wewnetrznej zgodnie z ustalonym dla kazdej metody programem
sterowania jakoécig badan dotgcza sie do serii prébek rzeczywistych probke kontrolng
stosujgc: wzorce, certyfikowane materiaty odniesienia lub materialy odniesienia po
poréwnaniach miedzylaboratoryjnych.

W celu spetnienia wymagan akredytacyjnych Dziat Laboratoryjny potwierdza takze swoje
kompetencje we wszystkich zidentyfikowanych 145 poddyscyplinach badah biorgc udziat
w badaniach biegfosci (PT) organizowanych przez krajowe i zagraniczne instytucje.

Rezultaty uczestnictwa w badaniach PT w Il cyklu akredytacyjnym w latach 2011-2013
przedstawia tabela.

Wyniki Rok 2011 Rok 2012 Rok 2013
Zadowalajgce 102 161 166
Watpliwe 2 3 3
Niezadowalajace 3 1 2

Wyniki watpliwe i niezadawalajgce poddawane sg wnikliwej ocenie, ustalana jest przyczyna
ich wystgpienia i podejmowane sg przez laboratorium odpowiednie dziatania.
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Dziat Laboratoryjny w 2013 r. w zakresie badania zywnosci byt poddany ocenienie przez
przedstawicieli laboratorium referencyjnego Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego -
Panstwowego Zaktadu Higieny przez przedstawicieli Urzedu ds. Zywnosci i Weterynarii FVO
z wynikiem pozytywnym.

Dziatalnos¢ laboratorium jest rowniez pozytywnie oceniana przez niezalezng instytucje
akredytacyjng - PCA oraz klientdw wewnetrznych i zewnetrznych, a analiza przestanych
opinii i uwag jest omawiana na corocznym przegladzie zarzadzania. Przekazane uwagi stuzg
do dalszego doskonalenia dziatalnosci Dziatu Laboratoryjnego.

W Dziale Laboratoryjnym prowadzona jest identyfikacja i analiza potrzeb szkoleniowych.
Uwzgledniane sg potrzeby w zakresie wdrazania nowych technik, metod, zmiany przepiséw
prawnych w obszarach, w ktorych laboratorium realizuje badania (obszar urzedowej kontroli),
zmiany dokumentéw akredytacyjnych, wyniki auditbw wewnetrznych wskazujgcych
problemowe obszary, potrzeby organizacyjne i indywidualne personelu. Kierownictwo
laboratorium wybiera rozne formy realizacji potrzeb poprzez planowanie szkolen
zewnetrznych i wewnetrznych, udziat w konferencjach i seminariach (takze podnoszenie
poziomu wiedzy ogolnej) oraz poprzez samodzielng prace pracownika tj. korzystanie
z materiatdw szkoleniowych, prezentacji ze spotkah z PCA, otrzymanych w ramach klubu
Pollab, prenumeraty miesiecznikow, kwartalnikow ,Lab”, ,Analityka’, ,Przeglad
epidemiologiczny” itp.

Czestg praktyka jest organizowanie szkolen w siedzibie WSSE ze wzgledu na wiekszg liczbe
przeszkolonych osob przy nizszych kosztach.

Personel Laboratorium jest zaangazowany takze w szkolenia mtodziezy akademickiej
w ramach praktyk zawodowych.
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ACCREDITATION CERTIFICATE OF TESTING LABORATORY

Nr AB 379

Potwierdza sie, ze: / This is to confirm that:

WOJEWODZKA STACJA

SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA W LUBLINIE
ul. Pielegniarek 6, 20-708 Lublin

spefnia wymagania normy PN-EN ISO/IEC 17025:2005
meels requirements of the PN-EN ISO/NEC 17025:2005 standard

Akredytowana dziatalno$¢ jest okre$lona w Zakresie Akredytacji Nr AB 379
Accredited aclivity is defined in the Scope of Accreditation No AB 379

Akredytacja pozostaje w mocy pod warunkiem przestrzegania

wymagan jednostki akredytujgcej okreslonych w kontrakcie Nr AB 379
This accreditation remains in force provided the Laboratory observes
the requirements of Accreditation Body defined in the Contract No AB 379

Certyfikat akredytacji wazny do dnia 03.01.2018 r.
The certificate of accreditation is valid until 03.01.2018
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