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I. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA W ZAKRESIE CHOROB ZAKAZNYCH

L

Sytuacja epidemiologiczna wybranych chorob zakazZnych, w tym;

Liczba zachorowan

Hospitalizacja

Uwagi

1.1

Zatrucia 1
zakazenia
pokarmowe

Salmoneloza

Ogniska chorob

przenoszonych
droga pokarmowa,
ktore wystapity w
okresie od
01.01.2018r. do
31.12.2018r.

1.2. Decyzje administracyjne wydane w I potroczu 2018r. na podstawie art.5 ust.1 ustawy 7
dnia 5 grudnia 2008 o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakaZen i chorob zakaZnych u ludzi.

W roku 2018 wydano dwie decyzje administracyjne z dnia 29.03.2018r. oraz 29.10.2018r. na
podstawie art.5 ust.l ustawy z dnia 5 grudnia 2008 o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen 1
choréb zakaznych u ludzi nakazujaca pacjentowi, u ktérego rozpoznano zachorowanie na
chorobe zakazng hospitalizacj¢ oraz zakazujaca dziecku, u ktorego rozpoznano zachorowanie na

chorobe zakazng uczgszczania do przedszkola.

1.3. Wirusowe zapalenia watroby;
Wirusowe

1.3.1. zapalenie watroby 0 0
typu ,,A”

1.3.2. Wirusowe
zapalenie watroby 6 0
typu ,,B”

1.3.3. Wirusowe
zapalenie watroby 5 0
typu ,,C”

1.4. Grypa sezonowa i 11927 W tym 31 sg to zachorowania
zakazenia przypadkow i podejrzenia
grypopodobne hospitalizowanych zachorowan na

grype
Grypa wywolana
wirusem A/HIN1 0 0
1.5. Choroby wieku dzieci¢cego:
1.5.1. Odra
0 0

1.5.2. Ostre porazenie
wiotkie u dzieci do 0 0
lat 14.
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1.5.3. Krztusiec 1 1
1.5.4. Ospa wietrzna 258 1
1.5.5. Roézyczka 0 0
1.5.6. Nagminne 6 0
zapalenie
przyusznic- §winka
1.6. Zapalenie opon mézgowo- rdzeniowych i/lub mézgu;
1.6.1. Bakteryjne
zapalenie opon
mozgowo- 5 5
rdzeniowych i/lub
mézgu
1.6.2. Wirusowe
zapalenie opon 3 3
moézgowych
1.6.3 Wirusowe 0 0
zapalenie mozgu
1.7. Inwazyjna choroba
meningokokowa 2 2
1.8. Borelioza z Lyme 23 1

1.9. Stycznosé, narazenie na wscieklizne — potrzeba szczepien

Z powodu pokasania ludzi przez zwierzeta w 2018 roku przeprowadzono 88 dochodzen
epidemiologicznych, w tym u dzieci do 14 roku zycia 24. Liczba przypadkow stycznosci i
narazenia na wscieklizne po ktorych wdrozono szczepienia to 12 os6b w tym 5 dzieci do 14 roku
zycia. Najczestsza grupe stanowily pokasania przez zwierzeta domowe, gtownie psy i1 koty.
Odnotowano rowniez 2 przypadki pokasania przez szczura. W trakcie przeprowadzanych
dochodzen epidemiologicznych wspotpracowano z Inspekcja Weterynaryjna.

1.10.Choroby przenoszone drogq plciowq.

W 2018 roku zarejestrowano 3 zachorowania na choroby przenoszone drogg piciowg -
Kife.
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1.11.Gruzlica — liczba zarejestrowanych zachorowan na terenie powiatu.

NOWE ZACHOROWANIA NA GRUZLICE w pierwszym pélroczu 2018 roku.

Gruzlica
w tym
wszystkie plucna

Wyszczegdlnienie postacie - innych

zakazna .

. , narzgdow
razem niezakazna
( pratkujaca)
8 7 7 0 1

Powiat: Gryfino

Miasto 4 3 3 0 1
Wie$ 4 4 4 0 0
Mezczyzni 5 4 4 0 1
Kobiety 3 3 3 0 0
Wg grup wiekowych:
0-14
15-19 0 0 0 0 0
20-29 1 1 1 0 0
30-44 2 2 2 0 0
45 - 64 3 3 3 0 0
65 1 wigcej 1 1 1 0 1
Liczba 0s6b objetych nadzorem: 17
ogblem

1.12 ZakaZenia HIV/choroba AIDS

W 2018 roku zarejestrowano 2 zakazenia HIV oraz nie zarejestrowano zachorowan na
chorobe AIDS.

2. Realizacja szczepien ochronnych

Obowigzkowe szczepienia ochronne sg skuteczng i generalnie powszechnie spotecznie
akceptowang metodg zapobiegania zachorowaniom na choroby zakazne, zarowno w wymiarze
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zapobiegania zachorowaniom u osoby poddanej szczepieniom ochronnym (prewencji
indywidualnej), jak rowniez ksztalttowania odpornosci catej populacji na zachorowania
(prewencji zbiorowej).

Obowigzek poddawania si¢ szczepieniom ma charakter powszechny i podlegaja mu osoby
przebywajace na terenie Polski. Podstawa prawng do natozenia obowigzku szczepien przeciw
wybranym chorobom zakaznym jest art. 5 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o
zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i1 chorob zakaznych u ludzi (t.j. Dz. U. z 2018r., poz.151),
ktory zobowigzuje osoby przebywajace na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej przez okres
dhuzszy niz 3 miesigce do poddawania si¢ obowigzkowym szczepieniom ochronnym na zasadach
okreslonych w ustawie, przy czym zgodnie z art. Sust. 2 ww. ustawy w odniesieniu do 0séb
nieposiadajacych pelnej zdolnos$ci do czynnosci prawnych, odpowiedzialno$¢ za wypetnienie
tego obowigzku ponosi osoba sprawujaca nad ta osoba prawng piecze¢ albo jej opiekun
faktyczny. Wykaz obowigzkowych szczepien ochronnych i grupy oséb obowigzanych do
poddania si¢ tym szczepieniom zostaty okre§lone w art. 17 ust. 1 ww. ustawy i rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowiazkowych szczepien ochronnych
(tekst jednolity Dz.U. z 2018r. poz. 753) wydanym na podstawie upowaznienia zawartego w art.
17 ust. 10 ww. ustawy.

Na terenie dzialalnosci Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej] w Gryfinie w
roku sprawozdawczym funkcjonowaty 22 punkty szczepien ( 20 w ramach podstawowej opieki
zdrowotnej, 2 w strukturach Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. w Gryfinie).

Przeprowadzono ogétem 42 kontrole z czego:
» 1 dotyczyla zgloszonej przez $wiadczeniodawce realizujacego szczepienia ochronne
nieprawidlowosci w zakresie warunkow przechowywania szczepionek,
» 41 gtownie w zakresie realizacji programu szczepien ochronnych, procedur stosowanych
w zakresie realizacji szczepieh oraz monitoringu temperatury w urzadzeniach
chlodniczych stuzacych do przechowywania preparatow szczepionkowych.
Przedstawiciele Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w Gryfinie na mocy Ustawy o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej prowadza nadzor nad realizacja programu szczepien ochronnych przez
podmioty lecznicze wykonujace szczepienia dzieci, mtodziezy i oséb dorostych.
Oceniono stan zaszczepienia dzieci 1 mtodziezy zamieszkalej na terenie powiatu gryfinskiego w
rocznikach 2018 — 1999 tj. ogdotem 14.960 osob.
Zgodnie z Programem Szczepien Ochronnych na 2018 rok prowadzone byly szczepienia
obowigzkowe przeciwko : gruzlicy; wirusowemu zapaleniu watroby typu B; blonicy; t¢zcowi;
krztuscowi; zakazeniu wywotanym przez Haemophilius influenzae typu B; nagminnemu
porazeniu dziecigcemu (poliomyelitis); odrze; $wince; rozyczce oraz przeciwko zakazeniom
Streptococcus pneumoniae, ktore do kalendarza szczepien jako obowigzkowe zostaty
wprowadzone w roku 2017. Ponadto przeprowadzano szczepienia obowigzkowe przeciwko
ospie wietrznej.
Realizacja Programu Szczepien Ochronnych odgrywa istotng role w ksztaltowaniu zdrowia
publicznego w Polsce w obszarze zapobiegania wystepowaniu choréb zakaznych i zapobiegania
nastgpstwom tych chorob. Jest ona uzalezniona od poziomu spotecznej akceptacji prawnego
obowigzku poddawania si¢ szczepieniom ochronnym, rzetelnosci dziatan lekarzy, pielggniarek,
potoznych realizujacych szczepienia obowigzkowe oraz dzialan organdéw administracji w celu
egzekwowania wykonania obowigzku szczepien przez osoby do tego prawnie zobowigzane.
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Nalozenie przez ustawodawce powszechnego obowigzku poddawania szczepieniom ochronnym

przeciw wybranym chorobom zakaznym, w szczeg6lnos$ci dzieci i miodziezy, zapewnia
odpowiednio wysoki odsetek 0sdb uodpornionych przeciw tym chorobom i skutecznie zmniejsza
ryzyko epidemicznego szerzenia si¢ tych choréb zakaznych w populacji.

Ocena realizacji szczepien ochronnych sporzadzona zostata na podstawie sprawozdan Mz-
54 Roczne sprawozdanie ze szczepien ochronnych sporzadzonych i przestanych przez
swiadczeniodawcow na podstawie kart uodpornienia bedacych w posiadaniu punktow szczepien
na dzien 31.12.2018 r.

Tabela: Analiza procentowa stanu zaszczepienia dzieci i mlodziezy ponizej 20 lat,

podlegajacych obowigzkowym szczepieniom ochronnym w 2018 roku.

Rocznik | Liczba dzieci w Szczepienie Osoby
roczniku zaszczepione %

2018 670 Gruzlica 94,77
Wirusowe Zapalenie Watroby typu B (pierwotne) 48,95
Wirusowe Zapalenie Watroby typu B (uzupetniajace) 41,49
Btonica, Tezec, Krztusiec (pierwotne) 58,95
Poliomyelitis (pierwotne) 58,95
Zakazenia H.influenzae typu B (pierwotne) 58,80
Zakazenia S.pneumoniae (pierwotne) 64,17

2017 739 Gruzlica 98,64
Wirusowe Zapalenie Watroby typu B (pierwotne) 1,48
Wirusowe Zapalenie Watroby typu B (uzupelniajace) 97,69
Blonica, Te¢zec, Krztusiec (pierwotne) 60,08
Blonica, Te¢zec, Krztusiec (uzupehniajace) 37,88
Poliomyelitis (pierwotne) 60,08
Poliomyelitis (uzupelniajace) 37,88
Zakazenia H. influenzae typu B (pierwotne) 59,81
Zakazenia H. influenzae typu B (uzupehniajace) 38,15
Odra, $winka, rdzyczka (podstawowe) 81,32
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Zakazenia S.pneumoniae (pierwotne) 24,49
Zakazenia S.pneumoniae (uzupetniajace) 74,01
2013 742 Btlonica, Tezec, Krztusiec (I przypominajace); 88,14
Poliomyelitis (I przypominajace)
2009 810 Odra, $winka, rézyczka (przypominajace) 91,72
2005 756 Blonica, Tezec, Krztusiec (II przypominajace) 95,23
2000 755 Blonica, Tezec (III przypominajace) 93,90

Oprocz szczepien obowigzkowych przeprowadzono immunizacje z grupy szczepien
zalecanych, nie finansowanych z srodkow znajdujacych si¢ w budzecie Ministra Zdrowia, w
ramach tych dziatan przeprowadzono m.in.:

» 15 szczepien przeciwko btonicy
515 szczepien przeciwko tezcowi
13 szczepien przeciwko krztuscowi
7 szczepien przeciwko poliomyelitis
6 szczepien przeciwko odrze, §wince, rozyczce
39 szczepien przeciwko WZW typu A
10 szczepien przeciwko zakazeniom wirusem brodawczaka ludzkiego
302 szczepienia przeciwko Streptococcus pneumoniae
68 szczepien przeciwko ospie wietrznej
175 szczepien przeciwko zakazeniom Neisseria meningitidis
1 szczepienie przeciwko Haemophilus infuenzae typu B
50 szczepien przeciwko durowi brzusznemu
71 szczepien przeciwko kleszczowemu zapaleniu mozgu
1 szczepienie przeciwko zottej goraczce 1
161 szczepien przeciwko biegunce rotawirusowe;j
29 szczepien przeciwko grypie w I poiroczu
2.437 szczepien przeciwko grypie w II potroczu

VVVVVVYVYVVVVVVYVYYVYYVYY

W roku 2018r. kontynuowano nadzér nad osobami uchylajacymi si¢ od obowigzkowych
szczepien ochronnych, na dzien 31 grudnia 2018r. liczba os6b uchylajacych si¢ od szczepien
ochronnych wynosi 50 dzieci/ 69 opiekundéw prawnych zgloszonych przez swiadczeniodawcow
przeprowadzajacy obowigzkowe szczepienia ochronne w ,kwartalnym sprawozdaniu z
obowigzkowych szczepien ochronnych wg informacji zawartych w kartach uodpornienia
przechowywanych przez sktadajacego sprawozdanie.

W przypadku stwierdzenia uchylania si¢ rodzicow dzieci od wypetienia ustawowego
obowigzku szczepien dzieci konieczne jest podejmowanie dziatanh w celu przymuszenia osob
zobowigzanych (zwykle rodzicow dzieci) do wypetnienia tego obowigzku.

W ramach podjetych przez PPIS w Gryfinie dzialan przymuszajacych osoby uchylajace si¢
od obowigzku szczepien ochronnych:
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e Wystano:

» 44 pisma informacyjne majace na celu pouczenie rodzicow/opiekundéw
prawnych o korzysciach i1 zagrozeniach zwigzanych z chorobami na ktore
istnieje mozliwo$¢ uodpornienia si¢ poprzez szczepienia

» 42 wezwania do stawienia si¢ na obowigzkowe szczepienia ochronne

» 40 upomnien

e  Wystawiono:

» 6 postanowien dotyczacych zajgcia stanowiska w sprawie prowadzenia
egzekucji administracyjnej

» 24 tytuly wykonawcze

» 24 wnioski do Zachodniopomorskiego Urzgdu Wojewddzkiego w Szczecinie
dotyczacych wszczecia postepowania egzekucyjnego oraz nalozenia grzywny.

W zwiazku z powyzszym w roku 2018 Wojewoda Zachodniopomorski natozyl grzywne na 22
osoby na taczng kwotg 6.600 z1.

W rezultacie podjetych dziatan w 2 przypadkach zrealizowano zalegte obowigzkowe szczepienia
ochronne.

2.1. Niepozgdane odczyny poszczepienne

W 2018r.  zarejestrowano 8 przypadkow zgloszenia niepozadanych odczyndéw
poszczepiennych po szczepieniu innym niz BCG:

» 1 formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2017r. preparat
szczepionkowy po ktérym wystapit odczyn to: Infanrix Hexa (uodpornienie przeciwko:
btonicy, t¢zcowi, krztuscowi, poliomyelitis, inwazyjnemu zakazeniu Haemophilus
influenzae typu B, wirusowemu zapaleniu watroby typu B );

» 1l formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2014r. preparat
szczepionkowy po ktorym wystgpit odczyn to: Synflorix (uodpornienie przeciwko:
inwazyjnemu zakazeniu Streptococcus pneumoniae);

» Il formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2018r. preparat
szczepionkowy po ktérym wystapit odczyn to: Euvax B (uodpornienie przeciwko:
wirusowemu zapaleniu watroby typu B); DTP (uodpornienie przeciwko: blonicy,
tezcowi, krztuscowi); ACT Hib (uodpornienie przeciwko: inwazyjnemu zakazeniu
Haemophilus influenzae typu B); Symflorix (uvodpornienie przeciwko: inwazyjnemu
zakazeniu Streptococcus pneumoniae);

» IV formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2018r. preparat
szczepionkowy po ktorym wystapit odczyn to: Hexacima (uodpornienie przeciwko:
btonicy, t¢zcowi, krztuscowi, poliomyelitis, inwazyjnemu zakazeniu Haemophilus
influenzae typu B, wirusowemu zapaleniu watroby typu B ); Synflorix (uodpornienie
przeciwko: inwazyjnemu zakazeniu Streptococcus pneumoniae); Rotarix (uodpornienie
przeciwko: rotawirusom);

» V formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2013r. preparat
szczepionkowy po ktorym wystgpit odczyn to: Tetraxim (uodpornienie przeciwko:
btonicy, tezcowi, krztuscowi, poliomyelitis);
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» VI formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2016r. preparat
szczepionkowy po ktorym wystapit odczyn to: DTP (uodpornienie przeciwko: blonicy,
tezcowi, krztuscowi); ACT Hib (uodpornienie przeciwko: inwazyjnemu zakazeniu
Haemophilus influenzae typu B); Imovax Polio (uodpornienie przeciwko: ostremu
nagminnemu porazeniu dziecigcemu, poliomyelitis);

» VII formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2018r. preparat
szczepionkowy po ktérym wystagpit odczyn to: Infanrix IPV,HIB (uodpornienie
przeciwko: blonicy, tezcowi, krztuscowi, poliomyelitis, inwazyjnemu zakazeniu
Haemophilus influenzae typu B);

» VIII formularz zgloszenia NOP dotyczyt dziecka urodzonego w 2018r. preparat
szczepionkowy po ktorym wystapil odczyn to: ACT Hib (uvodpornienie przeciwko:
inwazyjnemu zakazeniu Haemophilus influenzae typu B); Imovax Polio (uvodpornienie
przeciwko: ostremu nagminnemu porazeniu dziecigcemu, poliomyelitis); Synflorix
(uodpornienie przeciwko: inwazyjnemu zakazeniu Streptococcus pneumoniae).

Zgloszone niepozadane odczyny poszczepienne zakwalifikowano w 6 przypadkach jako

lagodne natomiast w pozostatych 2 przypadkach jako powazne.

Podsumowanie i wnioski

W 2018r na terenie nadzorowanego powiatu gryfinskiego nie wystapily zachorowania na: wzw
typu A, rézyczke, ogniska zatru¢ pokarmowych ,ostre porazenie wiotkie, odre.

Korzystna sytuacja epidemiologiczna - wzw typu B w rocznikach dzieciecych jest wynikiem
bardzo dobrej realizacji Programu Szczepien Ochronnych.

W pordéwnaniu z rokiem 2017 nastapit wzrost zachorowan i podejrzen zachorowan na grype
SeZONOwa.

Od kilku lat obserwujemy niebezpieczng tendencje spadku wyszczepialnosci przeciwko
chorobom zakaZznym uwzglednionym w programie szczepien obowiazkowych. Systematycznie
roé$nie liczba dzieci nieszczepionych. W latach 2014- 2018r. liczba osob uchylajacych sie od
poddania si¢ obowigzkowym szczepieniom ochronnym wzrosta ponad dwukrotnie. Na koniec
roku 2014 wykazano w powiecie gryfinskim 19 dzieci, natomiast w roku 2018 wykazano 50
dzieci, ktore nie zostaly poddane obowigzkowym szczepieniom ochronnym. W/w dane s3
niepokojace poniewaz bezpieczenstwo daje nam tzw. odpornos¢ zbiorowiskowa (inaczej
odpornos¢ populacyjna, odpornos¢ stadna lub odpornos¢ grupowa) to ochrona o0sob
nieuodpornionych w wyniku zaszczepienia wysokiego odsetka spoleczenstwa. Pojecie to

powstato na bazie obserwacji, ze obecno$¢ w populacji 0sob uodpornionych przeciwko danej
chorobie zmniejsza prawdopodobienstwo zachorowania na t¢ chorobe réwniez o0sOb
nieuodpornionych. Pojecie to ma zastosowanie dla chorob, ktére przenosza si¢ z czlowieka na
cztowieka (nie dotyczy takich chorob jak tezec, kleszczowe zapalenie mdzgu czy wscieklizna).
Prog odpornosci zbiorowiskowej jest definiowany jako odsetek o0so6b uodpornionych w
populacji, po osiaggnigciu ktorego liczba nowych zakazonych zaczyna si¢ zmniejszaé, zwykle
wymaga 90-95% populacji odpornej. Jednak procentowy wskaznik oséb uodpornionych poprzez
szczepienie ma rézng wartos¢ w zaleznosci od choroby. Dla przyktadu, w przypadku odry taki
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,»prog bezpieczenstwa” wynosi az 95%, dla krztusca szacowany jest na 92-94%, blonicy 1
rézyczki na 83-86%, $§winki na 75-86%. Co oznacza, ze tyle oséb w populacji musi by¢
odpornych na dang chorobg, zeby nie doszto do zakazen na wigkszg skale.

II. STAN SANITARNY PODMIOTOW DZIALALNOSCI LECZNICZEJ

1. Decyzje administracyjne wydane na podmioty dzialalnosci leczniczej, 7 wyodrgbnieniem
decyzji dot. opiniowania pomieszczen.

W 2018 roku wydano 2 decyzje administracyjne zwigzane z nieprawidtowosciami.

2.Podmioty dzialalnosci leczniczej
2.1.SZPITAL POWIATOWY

w Gryfinie Sp. z o0.0.

74-100 Gryfino, ul. Parkowa5

2.1.1. Stan techniczny i funkcjonalnosé szpitali

-Aktualna liczba 16zek w szpitalu wynosi 159 sztuk.
W ramach szpitala dziataja:

Oddzial Chorob Wewnetrznych /37 t6zek/ w Gryfinie ul. Parkowa 5;
Oddziat Chirurgiczny /10 16zek/ w Gryfinie ul. Parkowa 5;

Oddziat Ginekologiczny /16 t6zek/ w Gryfinie ul. Parkowa 5;

Oddzial Potozniczy /8 16zek/ w Gryfinie ul. Parkowa 5;

Oddziat Noworodkowy /10 16zeczek/ w Gryfinie ul. Parkowa 5;

Zaktad Pielegnacyjno — Opiekunczo, Psychiatryczny /47 t6zek/ w Nowym Czarnowie

70;

Zaktad Opiekunczo- Leczniczy / 26 t6zek/ w Gryfinie ul. Armii Krajowej 8;

Oddzial Medycyny Paliatywnej /5 t6zek/ w Gryfinie ul. Armii Krajowej 8;

Poradnie Specjalistyczne w Gryfinie, ul. Niepodleglosci 39;

Poradnie Specjalistyczne w Chojnie, ul. Dworcowa 1.

W 2018r w w/w szpitalu wykonano nastepujace prace remontowe:

przygotowanie 1 malowanie pomieszczenia na szatni¢ chorych

przygotowanie i malowanie pomieszczenia na serwerownig

w Oddziale Chirurgicznym (sali nr 6) uzupetniono ubytki glazury wokot umywalki
montaz umywalek: gabinet USG Oddzialu Ginekologiczno — Polozniczo-
Noworodkowego, sala porodowa, toaleta personelu Oddziatu Ginekologiczno —
Potozniczo-Noworodkowego, gabinet zabiegowy Oddzialu Ginekologiczno —
Potozniczo-Noworodkowego, dyzurka pielegniarek Oddzialu Wewnetrznego

wykonanie kabiny higieny osobistej w pracowni endoskopowej oraz wykonanie
wentylacji mechanicznej w pomieszczeniu zmywalni

remont sali chorych nr 1 w ZOL w Gryfinie -uzupelnianie ubytkéw, malowanie
malowanie gabinetow lekarskich Oddziatu Wewngetrznego
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e wymiana rur zimnej wody z zaworami odcinajagcymi w pomieszczeniach piwnicznych
szpitala

e malowanie i wymiana podlogi w gabinecie USG w oddziale Ginekologiczno -
Potozniczym

¢ malowanie sal chorych nr 104,106,108 i 105 w oddziale Ginekologiczno - Potozniczym

e czesciowa wymiana glazury w tazience pacjentow ZPOP w Nowym Czarnowie

e montaz folii bezpiecznych na szybach okiennych w ZPOP w Nowym Czarnowie

e malowanie $cian w gabinecie okulistycznym i punkcie pobran, montaz odbojnicy w
gabinecie ginekologicznym i laryngologicznym Poradni Specjalistycznej w Chojnie.

2.1.2. Dezynfekcja

Dezynfekcja endoskopéw odbywa si¢ w myjni z uzyciem preparatéw Cidezyme, Cleaner —ETD,
Desinfectant oraz myjni recznej z uzyciem Cidexu OPA.

Pracownia Endoskopowa miesci si¢ na parterze budynku przy ul. Niepodlegtosci 39.
Wykonywane s3 badania z zakresu badan goérnego odcinka przewodu pokarmowego-
panendoskopia oraz dolnego odcinka przewodu pokarmowego — kolonoskopia.

W pracowni jest wentylacja grawitacyjna oraz mechaniczna.

Gabinet ma bezposrednie potaczenie z kabing higieny osobiste;.

Dezynfekcja kaczek, basenéw odbywa si¢ w wydzielonych pomieszczeniach, w pojemnikach z
sitem 1 pokrywa w roztworze Medicariny 10000 ppm -15 min, macerator do pielucho majtek
posiada ZOL, ptuczkodezynfektor zamontowany jest w Oddziale Choréb Wewnetrznych.
Dezynfekcja wstgpna narzedzi wielorazowego uzycia odbywa si¢ w gabinetach zabiegowych, w
pojemnikach z sitem i pokrywa w roztworach 2% Sekusept pulver — 2 godz, 2% Sekusept activ
— 15 minut

Do dezynfekcji powierzchni uzywane sg $rodki Incidin Liquid Spray, 1% Incidin Pro, Actichlor
Plus —jako preparat sporobojczy, chusteczki Sani cloth activi Sani cloth 70.

2.1.3. Utrzymywanie bieZgcej czystosci.

Sprzataniem zajmuje si¢ personel Szpitala.

Do sprzatania uzywane sg wozki dwu-wiaderkowe z mopem, po sprzataniu mopy
oddawane sa do prania, wozki dezynfekowane i z suchymi wiaderkami przechowywane w
wydzielonym miejscu- brudownik.

Szpital posiada opracowany plan higieny, dostosowany do poszczegdlnych pomieszczen,
gabinetow, oddziatéw, poradni.

Szpital nie posiada komor dezynfekcyjnych.

Materace na 16zkach zabezpieczane sg pokrowcami z ekolasticu lub jednorazowymi z
folii, wymienianymi po kazdym pacjencie, materace, koce 1 poduszki oddawane sg do pralni 1
dezynfekowane podczas procesu prania z uzyciem Srodka dezynfekcyjnego, umowe w zakresie
kompleksowych §wiadczen ustug pralniczych

Szpital ma podpisang z Zaktadem Ustugowo- Handlowym Dawid Kasjan ul. Parkowa 5,
74-100 Gryfino. Przedmiotem umowy jest pranie , dezynfekcja, odplamianie, suszenie,
prasowanie, maglowanie, stosowanie technologii prania zalecanej przez nadzoér sanitarno-
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epidemiologiczny, w odniesieniu do procesu dezynfekcji uzywane sg srodki dopuszczone do
stosowania na terenie Polski.

2.1.4.S8terylizacja

Szpital korzysta z ustug zewnetrznych w zakresie sterylizacji narzedzi i sprzetu medycznego.
Umowa podpisana z Torunskimi Zaktadami Materiatow Opatrunkowych S.A. W Toruniu ul.
Zotkiewskiego 20/26, 87-100 Torun. Wg umowy przetargowej wykonawca przejmuje
odpowiedzialnos¢ za caly proces technologiczny, w wyniku ktérego powstaje materiat sterylny.
Monitorowanie procesOw sterylizacji parowej: wydruk ze sterylizatora, test Bowie Dick
codziennie dla kazdego sterylizatora, test biologiczny 1 x dziennie w kazdym sterylizatorze,
testy chemiczne klasy 5i6 x2 do kazdego wsadu (umieszczony w tubach PCD najzimniejszych
miejscach). Wszystkie procesy sg walidowane.

Monitorowanie procesoOw sterylizacji plazmowej: wydruk ze sterylizatora, test biologiczny do
kazdego wsadu sterylizatora (umieszczony w miejscu wskazanym przez producenta), testy
chemiczne do kazdego wsadu.

2.2. Zakazienia szpitalne i ocena dziatalnosci szpitalnych zespolow ds. zapobiegania i
zwalczania zakazZen szpitalnych

W szpitalu jest powolany (zgodnie z aktualng dokumentacja szpitala) : Komitet Kontroli
Zakazen Szpitalnych, dokument potwierdzajacy powotanie zespolu- Zarzadzenie nr 31 z dnia
06.07.2011r. Prezesa Zarzadu Szpitala Powiatowego w Gryfinie Sp. z o0.0.

W sktad Komitetu Kontroli Zakazen Szpitalnych wchodza:

— Przewodniczacy: dr Janusz Syfert,

— Czlonkowie: Dorota Rydzewska- Sirant — Dyrektor ds. medycznych; Marzenna Szurko -
pielegniarka naczelna, epidemiologiczna; Kamila Dziggielewska — Ordynator Oddzialu
Wewngetrznego; Marek Uminski — Ordynator Oddzatu Chirurgicznego, Jan Pelczarski —
Kierownik ZOL, dr Andrzej Pieleszek — Ordynator Oddziatu Potozniczo -
Ginekologicznego, dr n. med. Urszula Czekajlo-Kotodziej — Mikrobiolog; Jozef Hasiuk —
lek. medycyny pracy; Piotr Skrzypiec — Kierownik Apteki Szpitalne;j.; Lidia Karzynska-
Karpierz — Lek. Zaktadu Pielegnacyjno Opiekunczego Psychiatrycznego.

Komitet kontroli zakazen szpitalnych opracowuje plany 1 kierunki systemu zapobiegania i1

zwalczania zakazen szpitalnych ( ,,Plan pracy Komitetu Kontroli Zakazen Szpitalnych na rok
2018r.), przeprowadza ocen¢ wynikow kontroli wewnetrznych przedstawianych przez zespot
kontroli zakazen szpitalnych , opracowuje 1 aktualizuje standardy farmakoprofilaktyki i
farmakoterapii zakazen i choréb zakaznych w szpitalu.

W szpitalu powotlany jest Komitet Terapeutyczny. Zostat powotany 26.10.2016r.
Aneksem do Zarzadzenie nr 10/2010 z dnia 23.07.2010r. Prezesa Zarzadu Szpitala Powiatowego
w Gryfinie Sp. z 0.0. W sktad KT wchodza:

— Przewodniczacy: dr Janusz Syfert- Specjalista organizacji ochrony zdrowia,

— Czionkowie: Kamila Dziggielewska — Ordynator Oddzialu Wewnetrznego; Marek
Uminski — Ordynator Oddzatu Chirurgicznego, dr Andrzej Pieleszek — Ordynator
Oddzialu Potozniczo — Ginekologicznego, dr n. med. Urszula Czekajto-Kolodziej —
Mikrobiolog; Piotr Skrzypiec — Kierownik Apteki Szpitalne;.
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W szpitalu opracowany jest ,,Receptariusz Szpitalny Szpitala Powiatowego w Gryfinie” oraz
,Podziat antybiotykow wedlug grup dostgpnosci w Szpitalu Powiatowym w Gryfinie”

W szpitalu jest powotany (zgodnie z aktualng dokumentacja szpitala) : Zespdt Kontroli
Zakazen Szpitalnych, dokument potwierdzajacy powotanie Zespotu- Zarzadzenie nr 30 z dnia
06.07.2011r. Prezesa Zarzadu Szpitala Powiatowego w Gryfinie Sp. z o0.0.

W sktad Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych wchodza:

— Przewodniczacy: dr Janusz Syfert — Specjalista organizacji ochrony zdrowia ,

— Cztonkowie: Marzenna Szurko - Specjalista pielegniarstwa epidemiologiczego,
petnigca rowniez funkcj¢ pielegniarki anestezjologicznej oraz przelozonej pielggniarek;
dr n. med. Urszula Czekajto-Kotodziej — Mikrobiolog.

Zespot Kontroli Zakazen Szpitalnych organizuje i przeprowadza szkolenia personelu w

zakresie kontroli zakazen szpitalnych. Szkolenie personelu obejmuje: pracownikow
nowozatrudnionych, personel medyczny w tym lekarzy, pielegniarki  zatrudnieni w formie
umowy o prace i formie kontraktow , personel pomocniczy w tym personel sprzatajacy ,
uczniow/studentow

Zespot Kontroli Zakazen Szpitalnych konsultuje osoby podejrzane o zakazenie lub chorobe
zakazng oraz osoby z rozpoznanym zakazeniem lub chorobg zakazng . Na podstawie konsultacji
wydawane sg zalecenia zespotu ds. zakazen szpitalnych.

W zakresie uslug na wykonywanie badan mikrobiologicznych Szpital ma podpisang
umowe z Diagnostyka Sp. z o0.0. ul. Olszanska 5 Krakow.

W czerwcu 2018r. dokonano przegladu wszystkich obowigzujacych w Szpitalu procedur
zakresu kontroli zakazen.

Przeprowadzono 30 kontroli wewngtrznych dotyczacych:
— czysto$ci mikrobiologicznej §rodowiska,
— stanu higieny otoczenia,
— postepowania z kaniulg obwodowa,
— postepowanie z centralnym cewnikiem moczowym,
— ocena realizacji procedur higienicznych,
— ocena stanu sanitarno-higienicznego 1 ocena ryzyka wystgpienia zakazen w pracowni
endoskopowe;j,
— higiena rak,
— $rodki ochrony osobistej,
— postepowanie z odpadami medycznymi,
— postepowanie po ekspozycji,
— postepowanie ze sprzg¢tem 1 narzedziami,
— stosowanie preparatow dezynfekcyjnych,
— stanu higieny otoczenia,
— bezpieczenstwa personelu,
— postepowania z bielizng szpitalna,
— stosowanie izolacji.

Pacjentdéw z podejrzeniem zakazenia lub z rozpoznanym zakazeniem umieszcza si¢ w jak
najmniejsze] ilosciowo sali, w przypadku wystgpienia zakazenia u 2 pacjentdw stosuje si¢
kohortacjg.
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Przeprowadzono 2 szkolenia prowadzone przez firm¢ zewngtrzng

— higiena i dezynfekcja rak (przeszkolono 33 osoby),
— mycie i dezynfekcja powierzchni (przeszkolono 12 osob).

Przeprowadzono nast¢pujace szkolenia wewnatrzoddziatowe:

— stomia — higiena i pielegnacja (przeszkolono 7 oséb),
— zasady postepowania przy zaktadaniu dojscia dozylnego (przeszkolono7 osob),
— pielggnowanie dojscia centralnego (przeszkolono 6 0sob).

Deratyzacja — w pierwszym poOtroczu przeprowadzono jeden zabieg deratyzacji przez
Szczecinski Zaktad Dezynsekcji i Deratyzacji, Szczecin ul. Slaska 8. Uzyty preparat: RKP
kostka 0,1.
ANALIZA ZAKAZEN W 2018 ROKU SZPITAL POWIATOWY W GRYFINIE SP. Z 0.0.
ODDZIAL CHIRURGICZNY
ILOSC ZAKAZEN 47
ZAKAZENIA MIEJSCA OPEROWANEGO /ZUM 0/0
PATOGENY ALARMOWE

5

1-Enterobacter cloace
ESBL (+)

e wymaz z uda po urazie mechanicznym
1-Enterococcus faecalis

e posiew z pecherzyka zoblciowego, badanie

srédoperacyjne
1-Escherichia coli
AMPC(+)
e Dbadanie $rddoperacyjne- zapalenie wyrostka
robaczkowego

2 - z owrzodzen podudzi
e  Enterobacter cloace ESBL(+)
e Staphylococcus aureus MRSA

ZAKAZENIA SZPITALNE

3- wskaznik zakazen = 6,4%

ODDZIAL GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZO-NOWORODKOWY

ILOSC ZAKAZEN 3
ZMO/ZUM ZMO 2/ ZUM 1
PATOGENY ALARMOWE 0

ZAKAZENIA SZPITALNE

2-wskaznik zakazen=66,7

ODDZIAL. CHOROB WEWNETRZNYCH

ILOSC ZAKAZEN

31
ZMO / ZUM 0/14
PATOGENY ALARMOWE 15
1-Enterobacter aerogenes
ESBL (+)

e posiew moczu W przebiegu nawrotowego
zapalenia uktadu moczowego
1-Escherichia coli
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ESBL(+)

e posiew moczu
2-Klebsiella pneumoniae
ESBL(+)

e posiew moczu
1-Pseudomonas aeruginosa
MBL(+)

e posiew moczu

2-Staphylococcus
epidermidis

e posiew krwi
1-Klebsiella pneumoniae

e posiew krwi
4-Escherichia coli

e posiew krwi
1-Globicatella sanquinis

e  posiew krwi
1-Enterobacter cloace
ESBL(+)

e  posiew krwi

1z owrzodzenie podudzia
e  Alcaligenes facecalis

ESBL(+)
ZAKAZENIA SZPITALNE ‘ 4 -wskaznik zakazen = 12,9%
7POP
ILOSC ZAKAZEN 29
ZMO / ZUM 0/29
PATOGENY ALARMOWE 17
6-Klebsiella pneumoniae
ESBL(+)

e posiew moczu
11-Escherichia coli
ESBL(+)

e posiew moczu

ZAKAZENIA SZPITALNE

20-wskaznik zakazen =69 %

ZOL
ILOSC ZAKAZEN 0
ZMO /ZUM 0/0
PATOGENY ALARMOWE 0
ZAKAZENIA SZPITALNE 0
OPM
ILOSC ZAKAZEN 0
ZMO / ZUM 0/0
PATOGENY ALARMOWE 0
ZAKAZENIA SZPITALNE 0
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3. Przychodnie, osrodki zdrowia, poradnie i ambulatoria.

Placowki podstawowej opieki zdrowotnej speiniaja wymogi zgodnie z aktualnie
obowigzujgcymi przepisami prawa.

Obecnie nadzorowanych jest 20 placoéwek Podstawowej Opieki Zdrowotne;.

W kontrolowanych zakladach opieki zdrowotnej opracowane, na biezaco aktualizowane i
wdrozone sg procedury medyczne:

— higieny rak, dezynfekcji rak,

— postepowania po ekspozycji,

— mycia i dezynfekcji sprzetu medycznego,

— sprzatania i dezynfekcji pomieszczen,

— postepowania z brudng bielizng,

— postepowania z odpadami medycznymi,

— postepowania w przypadku skazenia materialem biologicznym,

— postepowania na wypadek awarii urzadzen chtodniczych,
Stan techniczny wigkszosci obiektéw ocenia si¢ jako dobry, systematycznie prowadzona jest

modernizacja i remont budynkoéw i pomieszczen.
W I potowie roku 2018 wykonano nastgpujace remonty:

- MegaMed Sp. z o.0. Oddziat w Nowym Czarnowie: mycie elewacji zewngtrznej
budynku, naprawa stopnia schodéw wejsciowych do podmiotu, wymiana zaworéw
odcinajacych przy wannach z hydromasazem w gabinecie rehabilitacji, przewieszenie
zaluzji w gabinecie kardiologicznym, wymiana parkietu na wyktadzing w gabinetach
rehabilitacji, wymiana zaluzji w boksach w gabinecie rehabilitacji

- MegaMed Sp. z o0.0. Oddzial w Gryfinie: przeksztatcenie pomieszczenia na dwa
mniejsze tj. pokoj socjalny oraz gabinet lekarza medycyny pracy, przeksztalcenie pokoju
socjalnego na gabinet przyjec pacjenta.

- NZOZ Beata Modlinska w Kotbaczu — remont rejestracji 1 holu (wymiana okien,
podwieszenie sufitow, wymiana o$wietlenia, podtog, grzejnikow), remont pomieszczenia
higieniczno-sanitarnego (biaty montaz, wymiana o$wietlenia, grzejnikéw, glazury i
terakoty, podwieszenie sufitdow), wydzielenie nowego pomieszczenia porzadkowego i
miejsca na przechowywanie odpadow medycznych.

- NZOZ ,, Hipokrates" w Cedyni- malowanie pomieszczen: gabinet pediatryczny,
poczekalnia, w pomieszczeniu higieniczno-sanitarnym zamontowanie uchwytow dla
niepetnosprawnych.

- Przychodnia Medycyny Rodzinnej ,,Parkowa” w Gryfinie — wymiana drzwi
wejsciowych do podmiotu, remont pomieszczen higieniczno-sanitarnych dla pacjentow i
personelu, wymiana rolet okiennych w gabinecie przyje¢ pacjenta.

- NZOZ Jerzy Nowak w Moryniu — malowanie poczekalni dla pacjentéw oraz ciggow
komunikacyjnych, wymiana krzeset w poczekalni dla pacjentow, zmiana tapicerki fotela
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w pomieszczeniu diagnostyczno-zabiegowym, remont pomieszczenia higieniczno-
sanitarnego dla pacjentow.

-,,Panaceum.” Konarski Terebecki Banie - malowanie poczekalni dla pacjentéw oraz
pomieszczen higieniczno - sanitarnych, wymiana drzwi 1 okien w gabinecie
diagnostyczno - zabiegowym, rejestracji i gabinecie socjalnym.

- PIN ZOZ Gryfino - remont ciggu komunikacyjnego, modernizacja drzwi.

3.1.Indywidualne, indywidualne specjalistyczne i grupowe praktyki lekarskie, lekarzy
dentystow oraz pielegniarek i potonych.

e 68 indywidualne, indywidualne specjalistyczne i grupowe praktyki lekarskie,
e 8 indywidualnych praktyk pielegniarskich oraz 3 NZOZ pielggniarskie.

Podsumowanie i wnioski

Stan techniczny obiektow w ktérych prowadzone sa indywidualne, specjalistyczne 1
grupowe praktyki lekarzy i lekarzy dentystéw ocenia si¢ jako dobry, wyposazenie, sprzet
medyczny nie budzi zastrzezen, przestrzegane sg zasady dezynfekcji i sterylizacji.

Indywidualne praktyki pielegniarek 1 potoznych pracuja w obiektach NZOZ-6w na zasadzie
uzyczenia pomieszczenia.

II1. HIGIENA ZYWNOSCI, ZYWIENIA I PRZEDMIOTOW UZYTKU

1. STAN SANITARNY OBIEKTOW ZYWNOSCL ZYWIENIA I MATERIALOW ORAZ
MATERIAEOW I WYROBOW PRZEZNACZONYCH DO KONTAKTU 7 ZYWNOSCIA I
PRODUKTOW KOSMETYCZNYCH

W roku 2018 objetych nadzorem Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gryfinie
byto 1112 obiektow.

W roku sprawozdawczym:

- przeprowadzono 772 kontrole sanitarne,
- Iacznie skontrolowano 407 obiektow,
- ocen¢ zaktadow wg arkusza oceny zaktadu dokonano w 253 obiektach.
- w ramach postgpowania administracyjnego wydano:
— 47 decyzji administracyjnych na poprawe stanu sanitarno - technicznego,
— 8 decyzji zakazu wprowadzania do obrotu artykutéw spozywczych,
— 4 decyzje zawieszenia dziatalnos$ci zaktadu
— 6 decyzji przedtuzajacych postepowanie,
— 32 decyzji umarzajacych postgpowanie administracyjne,
— 71 decyzji zatwierdzajacych zaklady (w tym 32 decyzje poszerzajace zakres
dziatalnosci),
— 18 decyzji warunkowego zatwierdzenia,
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— 190 decyzji ptatniczych na taczng kwote 25921,00 zt.
- Nalozono 72 mandaty karne na taczng sume 15000 ,00 zi.
- liczba wnioskéw o ukaranie do Sagdu — 0
- liczba przyjetych interwencji - 48

W 2018 roku odnotowano pogorszenie warunkow sanitarnych i zabezpieczenia zaktadow przed
szkodnikami co przetozylo si¢ na konieczno$¢ zawieszenia dziatalno$ci zaktadow produkcyjnych
1 marketu.

W 2018 roku wydano 4 decyzje zawieszenia dzialalno$ci zaktadu:

Wydano decyzje czasowo wstrzymujaca dzialalnos¢ piekarni w zakresie produkcji
wyrobow piekarniczych i1 cukierniczych. Wyniki badan 5 prébek (3 zmiotki 1 2 surowce)
bylty niezgodne z wymaganiami z uwagi na stwierdzone zywe szkodniki, roztocza, larwy
oraz odchody gryzoni. Przedsigbiorca podjal czynnosci w celu poprawy stanu sanitarnego
zaktadu. Probki sanitarne zmiotki pobrane w ramach rekontroli byly zgodne z
wymaganiami. Wznowiono dziatalno$¢ zaktadu.

W kolejnej piekarni pobrano w ramach rezerwowych probek planowanych probki
sanitarne zmiotki. Wyniki badan probek w zakresie obecno$ci szkodnikéw 1 ich
pozostatosci byly niezgodne z wymaganiami prawa zywno$ciowego. Wydano decyzje
czasowego zawieszenia dziatalnoSci zakladu na okres przeprowadzenia skutecznych
zabiegéw dezynsekcyjnych w piekarni. Probki pobrane w ramach rekontroli potwierdzity
skuteczno$¢ zabiegow przeprowadzonych przez przedsigbiorce. Wznowiono dziatalnosé
zaktadu.

W trakcie kontroli w nastepnej piekarni stwierdzono razacy stan sanitarny, pobrano do
badan laboratoryjnych probki produktow (butka tarta), surowcoéw (maka) oraz zmiotki.
Wyniki badan zmiotek byly niezgodne z wymaganiami. Wydano decyzj¢ zawieszajaca
dziatalno$¢ zaktadu. W piekarni przeprowadzono zabiegi dezynsekcji i1 deratyzacji.
Kontrola sprawdzajaca oraz pobrane w ramach rekontroli probki sanitarne zmiotki
wykazaly poprawe stanu sanitarnego zaktadu. Wznowiono dzialalno$¢ zaktadu.
Przeprowadzono kontrole w markecie ,,Biedronka” w zwigzku z informacjg uzyskang od
klienta o obecnosci w sklepie gryzoni. Podczas kontroli stwierdzono odchody gryzoni na
sali sprzedazy oraz w pomieszczeniach magazynowych. W zwiazku z powyzszym PPIS
w Gryfinie postanowil zawiesi¢ dzialanie zakladu obrotu zywnoscia do czasu
przeprowadzenia skutecznych zabiegdw deratyzacyjnych i dostosowania pomieszczen
zaktadu do wymogoéw sanitarnych wynikajacych z obowigzujacych przepisow prawa
zywnos$ciowego. Podczas kontroli sprawdzajacej stwierdzono, ze w zakladzie zostaly
przeprowadzone zabiegi deratyzacyjne. Wznowiono dziatalno$¢ zaktadu.

Wystawiono 8 decyzji (w sklepach spozywczych, stoiskach, obiekt ruchomy 1

tymczasowy) zakazu wprowadzania do obrotu Srodkow spozywczych po uplywie terminu
przydatnosci do spozycia i1 dacie minimalnej trwatosci. Produkty zajeto zarzadzeniem

zabezpieczenia, wystawiono decyzje zakazujace wprowadzania kwestionowanych produktow do
obrotu. Osoby odpowiedzialne ukarano mandatami karnymi. Kontrole sprawdzajace wykazaty
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wycofanie z obrotu lub produkcji §rodkdéw spozywczych o niewlasciwej jakosci zdrowotne;.
Przedsigbiorcow obcigzono kosztami czynno$ci kontrolnych.

Najczesciej stwierdzane uchybienia w nadzorowanych zaktadach:

— Przekroczony termin przydatnosci do spozycia lub data minimalnej trwatosci produktow
wprowadzanych do obrotu,

— Brak wdrozonego systemu HACCP (systematycznych zapisow monitorowania CCP).

— Niewtlasciwy stan techniczny pomieszczen i urzadzen ($ciany, sufity, okna, drzwi)

— Nieprawidtowe warunki przechowywania artykutow spozywczych.

— Brak czystosci pomieszczen zaktadu, niewlasciwe procesy mycia, czyszczenia,
dezynfekcji,

W 2018 roku wptyneto do rozpatrzenia 48 interwencji z czego 24 uznano za zasadne.
Interwencje dotyczyly m.in.:

. obrotu zywnos$cig o niewlasciwej jakosci zdrowotnej, po terminie przydatnosci do
spozycia,

. zanieczyszczenia zywnosci (ciata obce, pozostatosci innych produktéw w wyrobach
piekarskich, szkodniki w zywnosci - robaki)

. nieprzestrzegania higieny podczas sprzedazy srodkow spozywczych,

. niewtasciwa higiena personelu,

. niewtasciwe zabezpieczenie zaktadow przed szkodnikami,

. niewlasciwa gospodarka odpadami,

Nadzor nad produkcja pierwotna.

W 2018 roku nadzorem objetych bylo 385 podmiotow prowadzacych dziatalno$¢ w
ramach produkcji podstawowej. W zakladach przeprowadzono 17 kontroli w tym 2 kontrole w
gospodarstwach prowadzacych RHD. Zarejestrowano 4 podmioty prowadzace produkcje w
ramach Rolniczego Handlu Detalicznego (produkcja przetwordw owocowych i warzywnych,
wypieki). Jeden podmiot poszerzyly dotychczasowa dzialalno$¢ o produkcje przetwordw
owocowych 1 warzywnych w ramach Rolniczego Handlu Detalicznego. Ponadto jedno
gospodarstwo obok produkcji przetworéw w ramach RHD prowadzi réwniez produkcje win
gronowych z wlasnych upraw w ilosci do 10 tys litréw. Pobrano 2 probki do badan w kierunku
zanieczyszczenia azotanami i skazenia promieniotworczego. Wyniki prawidlowe.

2. JAKOSC ZDROWOTNA SRODKOW SPOZYWCZYCH ORAZ MATERIALOW I WYROBOW
PRZEZNACZONYCH DO KONTAKTU Z ZYWNOSCIA

W roku sprawozdawczym pobrano do badan laboratoryjnych ogétem 293 probki — (w tym 4
probki kosmetykow, 13 probek sanitarnych — wymazy, 20 probek sanitarnych - zmiotek).

Kwestionowanych byto 39 probek:

- 20 prébek lodow

Do badan laboratoryjnych w kierunku Salmonelli i Enterobacteriaceae pobrano tacznie 20
probek lodow z automatdéw oraz 10 probek lodow tradycyjnych. W zakresie wykonywanych

20|Strona



badan mikrobiologicznych w kierunku bakterii Enterobacteriaceae, wyniki badan 15 prébek
lodéw z automatu i 5 probek lodow tradycyjnych byty niezgodne z wymaganiami
Rozporzadzenia Komisji (WE) nr 2073/2005 z dnia 15 listopada 2005r. z pdzniejszymi
zmianami. Kierujacy zakladami zobowigzali si¢ we wlasnym zakresie ograniczy¢ produkcje
lodow do czasu uzyskania pozytywnych wynikow badan lodow. Probki pobrane w ramach
rekontroli w zaktadzie produkcji lodow tradycyjnych byly prawidlowe. W jednym przypadku
wyniki probek sprawdzajacych byly niezgodne z wymaganiami. Zaktad zakonczyt dziatalno$¢ z
uwagi na koniec sezonu letniego. Nie pobrano kolejnych probek sprawdzajacych. Kierujacy
zaktadem zobowigzat si¢ do przedlozenia prawidtowych wynikow badan probek lodow przed
rozpoczeciem nowego sezonu letniego. Kierujacych zakladami obcigzono kosztami badan i
czynnosci kontrolnych.

- 15 probek (11 zmiotek, 1 probka maki z silosa, 2 probki surowcow do produkcji
pieczywa, 1 probka kaszki kukurydzianej) — obecno$¢ szkodnikdw i ich pozostatosci

W ramach prébek rezerwowych pobrano w piekarni 2 probki maki oraz 7 zmiotek w
kierunku obecnos$ci szkodnikow i ich pozostatosci. Wyniki jednej probki maki oraz 5 probek
zmiotek byly niezgodne z wymaganiami prawa zywnos$ciowego. Kierujacy piekarnia wycofat 1
zutylizowat kwestionowang parti¢ maki. Przeprowadzono zabiegi dezynsekcyjne, deratyzacyjne
w zaktadzie.

Ponadto pobrano tacznie 11 zmiotek w dwodch innych piekarniach. Sze$¢ zmiotek byto
kwestionowanych. W zakladach przeprowadzono odpowiednie zabiegi dezynsekcyjne,
deratyzacyjne. Probki zmiotek pobranych w ramach rekontroli prawidlowe.

W jednej piekarni stwierdzono zakresie zanieczyszczen biologicznych (szkodniki i ich
pozostalosci) w pobranych 2 probkach surowcow (koncentrat ciasta, pestki dyni)
przeznaczonych do produkcji wyrobow piekarniczych. Surowce wycofano z uzycia.

Przeprowadzono kontrole interwencyjng w sklepie spozywczo-przemystowym w
Mieszkowicach. Interwencja dotyczyla obecnosci owadoéw w kaszce kukurydzianej Kupiec
zakupionej w ww. sklepie. Pobrano do badan laboratoryjnych produkt: , Kaszka kukurydziana
Kupiec” w kierunku obecnosci szkodnikow oraz ich pozostalosci. W zbadanej probce
stwierdzono obecnos¢: 1 martwy mklik, 1 poczwarka, liczne oprzedy. Wystosowano pismo do
dystrybutora 1 producenta produktu.

- 2 wymazy sanitarne
W zakladzie cukierniczym w Gryfinie wyniki 2 probek wskazywaly na zanieczyszczenie
mikrobiologiczne. W zakresie wykonanych badan mikrobiologicznych w kierunku Gronkowce
koagulazododatnie (Staphylococcus aureus i inne gatunki) — obecno$¢ w 1 ml uzyskano wyniki
badan: obecne w 1 ml poptuczyn w probkach srodowiskowych rece, stot produkcyjny przy
oknie. Probki pobrane w ramach rekontroli prawidtowe.

- 1 probka papryki czerwonej — przekroczenie pestycydow
W sprawozdaniu z badan papryki czerwonej pobranej w markecie ,,Biedronka” w Gryfinie
stwierdzono  przekroczenie najwyzszego dopuszczanego poziomu etefonu. Zostalo
wygenerowane zgloszenie powiadomienia w ramach systemu RASFF.

- 1 probka porzeczki czerwonej — przekroczenie pestycydow
W sprawozdaniu z badan porzeczki czerwonej pobranej na stoisku spozywczym na targowisku
w Osinowie Dolnym w kierunku pozostalo$ci pestycydow, stwierdzono przekroczenie
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najwyzszego dopuszczanego poziomu chloropiryfosu, karbendazymu i1 benomylu (suma
benomylu i karbendazymu wyrazona jako karbendazym). Zostalo wygenerowane zgloszenie
powiadomienia w ramach systemu RASFF.

3. WSPOLPRACA  Z  INNYMI  INSPEKCJAMI,  INSTYTUCJAMI, ORGANAMI
SAMORZADOWYMI

W 2018 roku Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w  Gryfinie
wspotpracowala z jednostkami kontrolnymi:

- Inspekcja Weterynaryjna

W 2018 roku przeprowadzano 18 kontroli sanitarnych z udziatem przedstawicieli PIW w
Gryfinie.

Kontrole przeprowadzano w zakladach obrotu oraz zaktadach zywienia zbiorowego
ramach nadzoru nad sprzedazg migsa oraz powstajacymi ubocznymi produktami pochodzenia
zwierzecego, zrodto pochodzenia 1 warunki sprzedazy ryb $wiezych. Podczas wspolnych
kontroli sprawdzane bylo rowniez znakowanie zywnos$ci pochodzenia zwierzgcego oraz
prawidtowos$¢ stosowania podktadek absorpcyjnych.

W miesigcu grudniu przeprowadzono kontrole interwencyjng z przedstawicielem PIW w
Gryfinie. Interwencja dotyczyla unoszacego si¢ zapachu zepsutego migsa w pomieszczeniach
sklepu ,,Intermarche” w Gryfinie. Podczas kontroli nie stwierdzono nieprawidtlowos$ci w zakresie
przechowywania migsa i produktow miesnych.

Przeprowadzono wspdlne kontrole tematyczne w zaktadach bedacych pod nadzorem
Inspekcji Weterynaryjnej w Gryfinie:

- Przetwornia migsa ,,Aga” w Witnicy. Skontrolowano stan sanitarny zaktadu, zrodio
pochodzenia migsa, zagospodarowanie odpadami. Nie stwierdzono nieprawidlowosci w tym
zakresie.

- sprzedaz bezposrednia tusz zwierzyny townej w Witnicy. Skontrolowano stan sanitarny
zaktadu, 7zrodlo pochodzenia migsa, zagospodarowanie odpadami. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci w tym zakresie.

W okresie Swiat Bozego Narodzenia przeprowadzono z udzialem przedstawiciela PIW w
Gryfinie kontrole 5 punktow sprzedazy ryb zywych. Warunki sprzedazy byly zgodne z
wytycznymi Gtownego Lekarza Weterynarii w sprawie postgpowania z zywymi rybami
bedacymi przedmiotem sprzedazy detaliczne;.

Powiatowemu Lekarzowi Weterynarii w Gryfinie przekazano wyniki kontroli interwencyjnej
przeprowadzonej] w Domu Restauracyjnym ,,Biata Wstazka” w Czepinie. Podczas kontroli
stwierdzono nieprawidtowe postepowanie z odpadami pochodzenia zwierzgcego.
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W roku sprawozdawczym odbyly si¢ 2 narady Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w Gryfinie z Powiatowym Lekarzem Weterynarii w Gryfinie. W naradzie
uczestniczyli pracownicy Inspekcji Weterynaryjnej oraz pracownicy Sekcji Higieny Zywnoéci,
Zywienia i Przedmiotéw Uzytku PSSE w Gryfinie.

Tematyka narad dotyczyta:

e wspolnych dziatan w ramach wspdlnego nadzoru PIS i PIW w zakresie nadzoru nad
sprzedazg migsa w zwigzku z rozprzestrzenianiem si¢ ASF

e Porozumienia ramowego z dnia 16.11. 2018 r. zawartego pomigdzy Panstwowym
Powiatowym Inspektorem Sanitarnym w Gryfinie i Powiatowym Lekarzem Weterynarii
w Gryfinie o wspoétdziataniu i wspotpracy organdéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz
organdéw Inspekcji Weterynaryjne;.

Powiatowemu Lekarzowi Weterynarii w Pyrzycach przekazano wyniki kontroli
przeprowadzonej w mobilnym punkcie sprzedazy wedlin — samochdd specjalistyczny oraz
uwagi do znakowania produktu pn. kaszanka gryczana. Nie uzyskano informacji zwrotnej w tej
sprawie.

Powiatowemu Lekarzowi Weterynarii w Sokotowie Podlaskim przekazano sprawozdanie z
przeprowadzonych w Laboratorium Wojewddzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej w
Bydgoszczy badan produktu pn Tatar Wotowy. W sprawozdaniu z badan stwierdzono obecnos¢
genu eae w 25 g.

Do PLW w Stargardzie wystano ankiet¢ dotyczaca stosowanego procesu wedzenia
produktu migsnego pobranego do badan w ramach oceny zawartosci wielopierscieniowych
weglowodoréw aromatycznych (WWA) W odpowiedzi otrzymano ankiete z uzupelionymi
informacjami.

- Inspekcja Handlowa

W zwigzku z pismami Zachodniopomorskiego Wojewddzkiego Inspektora Inspekcji Handlowej
dotyczacym stwierdzonych w kontrolowanych zaktadach obrotu zywnoscia, artykutdow po
terminie wazno$ci oferowanych do sprzedazy przeprowadzano kontrole sanitarne w tym
zakresie. Kontrolowano terminy przydatnosci do spozycia i daty minimalnej trwatosci. Nie
stwierdzono nieprawidlowos$ci w tym zakresie.

Do Wojewddzkiego Inspektoratu Inspekcji Handlowej w Szczecinie przekazano pisma:

- interwencj¢ dotyczaca niewtasciwej jakosci sprzedawanej zywnos$ci oraz zaslaniania etykiety
producenta dodatkowa etykietg sklepu, w zakladzie obrotu zywnoscig: Sklep Intermarche w
Gryfinie.

- wyniki z kontroli Bar w Chojnie. Podczas kontroli stwierdzono, Ze informacja na temat
zywnosci sprzedawanej bez opakowan konsumentowi finalnemu jest niezgodna z §19
Rozporzadzenia Ministra Rozwoju Wsi z dnia 23 grudnia 2014 roku w sprawie znakowania
srodkow spozywcezych, tj. przy oferowanych daniach brakuje wymienionych skladnikow
potrawy. W odpowiedzi otrzymano informacj¢ o podjetych dziataniach.

- wyniki z kontroli PASHA KEBAB w Gryfinie. Podczas kontroli stwierdzono, ze informacja
na temat zywnosci sprzedawanej bez opakowan konsumentowi finalnemu jest niezgodna z §19
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Rozporzadzenia Ministra Rozwoju Wsi z dnia 23 grudnia 2014 roku w sprawie znakowania
srodkéw spozywczych, tj. przy oferowanych daniach brakuje wymienionych sktadnikow
potrawy. Nie uzyskano informacji zwrotnej w tej sprawie.

- Powiatowe Stacje Sanitarno - Epidemiologiczne

PSSE w Koszalinie
Przekazano informacje¢ o wynikach kontroli interwencyjnej dotyczacej obecnosci gryzoni —
myszy w Sklepie Biedronka. W toku post¢gpowania wyjasniajagcego 1 przeprowadzonej

analizy ryzyka ustalono, ze bylo wysoce prawdopodobne, ze gryzonie do pomieszczen
sklepu dostaty si¢ na etapie dostaw towarow. Towary (za wyjatkiem pieczywa, kosmetykow
i lekow) przewozone byty z Centrum Dystrybucyjnego w Koszalinie.

PSSE w Mysliborzu
Przekazano informacje dot. nieprawidlowosci w znakowaniu produktu pn. ,,Builka tarta”, ktérego

producentem byta Piekarnia w Debnie. W oznakowaniu produktu brak byto informacji m.in. o
warto$ci odzywczej, wykazu sktadnikéw, w tym alergennych.

PSSE w Pyrzycach

Przekazano informacje o wynikach kontroli w mobilnym punkcie sprzedazy wedlin — samochod
specjalistyczny. W toku kontroli stwierdzono m.in. brak dokumentacji medycznej sprzedawcy,
brak decyzji zatwierdzajacej i zaswiadczenia o wpisie do rejestru zaktadéw podlegajacych
urzedowej kontroli organéw PIS oraz brak do wgladu opracowanych procedur na podstawie

zasad HACCP. Nie uzyskano informacji zwrotnej w tej sprawie.

PSSE w Bielsku-Biatej
Przekazano informacje dot. stwierdzenia w obrocie produkt pn. ,,B17 suplement diety

zawierajacy ekstrakt z pestek moreli standaryzowany na zawarto$¢ amigdaliny”, Prezentacja
graficzna nazwy produktu tj. ,,B17 Suplement diety Amigdalina” moze wprowadza¢ konsumenta
w blad poprzez sugerowanie, ze amigdalina zawarta w ww. produkcie jest witaming.

PSSE w Gorzowie Wielkopolskim
e Przekazano informacje dot. nieprawidtowo$ci w znakowaniu produktu pn. produkt pn.
»Piernik Chatka”. W oznakowaniu produktu brak bylo informacji m.in. o wartosci
odzywczej.

e Przekazano informacje dot. wynikéw kontroli w sklepie w Mieszkowicach oraz wynikach
badan laboratoryjnych produktu: ,,Kaszka kukurydziana Kupiec” w kierunku obecnosci
szkodnikéw oraz ich pozostatosci. W zbadanej probce stwierdzono obecnos¢: 1 martwy
mklik, 1 poczwarka, liczne oprzedy. Podczas kontroli sklepu ustalono, ze kaszka
kukurydziana Kupiec zostata dostarczona przez Magazyn Gorzow Wlkp.

e Przekazano informacje dot. wynikow kontroli w mobilnym punkcie sprzedazy —
samochod do sprzedazy wedlin. Kontrole przeprowadzono w zwiazku z otrzymang
interwencja na niewlasciwe warunki przechowywania zywnosci. W  toku
przeprowadzonej kontroli stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie niewltasciwego
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przechowywania produktow migsnych — poza wurzadzeniem chtodniczym oraz
niewlasciwy stan sanitarny podiogi.

e Przekazano informacje dot. wynikdéw kontroli interwencyjnej dotyczacej niewlasciwych
cech organoleptycznych (zapachu) migsa pn. lopatka wieprzowa bez kosci
wyprodukowana dla Jeronimo Martins Polska S.A. Kostrzyn. Podczas czynnosci
kontrolnych przeprowadzonych w sklepie Biedronka w Gryfinie stwierdzono, ze znaczna
lo$¢ produktow z ww. partii ma uszkodzone/ rozszczelnienie opakowania. Potwierdzono
réwniez, ze mi¢so ma nieprzyjemny, intensywny zapach. Migso zostato dostarczone z
Centrum Dystrybucyjne Gorzoéw Wlkp.

e przekazano sprawozdanie z badan produktu pn. papryka czerwona. W sprawozdaniu z
badan stwierdzono przekroczenie najwyzszego dopuszczanego poziomu etefonu. W
zwigzku z przekroczeniem NDP pestycydu w produkcie zostalo wygenerowane
zgloszenie powiadomienia w ramach systemu RASFF.

PSSE w Bochni
Przekazano informacje dot. stwierdzenia w obrocie produkt pn. Morela gorzka jadra. W tresci

informacji umieszczonych na etykiecie ww. produktéw ujeto m.in. informacje, ze ,,Gorzkie
jadra pestek moreli (...). Posiadaja gorzki smak, sg bogate migdzy innymi w amigdaling ( znang
czesciej jako witamina B17).” Taka informacja moze wprowadza¢ konsumenta w btad poprzez
sugerowanie, ze amigdalina zawarta w ww. produkcie jest witaming. W odpowiedzi otrzymano
informacje o podjetych dziataniach.

PSSE w Lublinie

Przekazano sprawozdanie z badan produktu pn. Oczyszczajaca maska glinkowa do twarzy Tea
Tree. W sprawozdaniu uj¢to uwagi do znakowania w oparciu o Rozporzadzenie Parlamentu
Europejskiego i Rady (WE) 1223/2009 z dnia 30.11.2009 r. (Dz. U. UE L 342/59 z 22.12.2009 z
pozniejszymi zmianami). Wykaz sktadnikow na etykiecie w jezyku polskim znacznie roznit si¢
od wykazu na opakowaniu oryginalnym.

PSSE w Stargardzie
W zwiazku z pismem PPIS w Stargardzie, przeprowadzono kontrole w zakladach ujetych na
liscie dystrybucyjnej producenta dot. wycofania wyrobu pn. ,,Wddka luksusowa” obj. 0,7 litra z

uwagi na niewtasciwe cechy organoleptyczne.

PSSE w Szczecinie

W zwigzku z pismem PPIS w Szczecinie dot. prowadzonego postgpowania epidemiologicznego
zatrucia salmonellg przeprowadzono kontrole interwencyjng w sklepie ,,Intermarche” w Gryfinie
oraz zaktadzie cukierniczym w Gryfinie.

Pobrano do badan laboratoryjnych 5 probek produktu: groszek ptysiowy producent zaktad
cukierniczy w Gryfinie w kierunku Salmonella w 25 g — obecnos¢. Badania zgodne z
wymaganiami. Pobrano probki sanitarne z blatow roboczych, sprzetu produkcyjnego, rak

pracownikow w zakladzie cukierniczym w Gryfinie. W zakresie wykonanych badan
mikrobiologicznych w kierunku Gronkowce koagulazododatnie (Staphylococcus aureus i inne
gatunki) — obecnos¢ w 1 ml uzyskano wyniki badan: obecne w 1 ml poptuczyn w probkach
srodowiskowych rece, stot produkcyjny.
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O wynikach kontroli i wynikach badan poinformowano PPIS w Szczecinie.

PSSE w Wadowicach
Przekazano sprawozdanie z badan produktu pn. Plusssz Magnez +Multiwitamina. Suplement
diety. Producent: ,,Polski Lek” S.A. Wadowice. W sprawozdaniu uj¢to uwagi do znakowania.

PSSE Warszawa Zachodnia

Przekazano informacje o wynikach kontroli 1 uwagach do znakowania produktu pn. ,,WAFLE
TORTOWE” producenta: CUKIERNICTWO-ZAKLAD PRODUKCYINY ,WAFELEK”
Y.omianki.

- Panstwowa Inspekcja Ochrony Roslin i Nasiennictwa

Przeprowadzono 3 kontrole wspolne zgodnie z Planem dziatania na 2018 rok. Pobrano do badan
1 probke sataty do badan laboratoryjnych w kierunku: azotany. Wyniki prawidtowe.

- Inspekcja Ochrony Srodowiska

Przeprowadzono 1 kontrole zgodnie z planem wspdlnych kontroli PIS i 10S. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci.

- Organy administracji samorzgdowej
Do Urzedéw Miast i Gmin przestano pisma informujace o:
e zasadach dopuszczenia do obrotu grzybdw i przetwordw grzybowych, warunkach handlu
grzybami surowymi oraz wyznaczaniu ich miejsc sprzedazy,
e 0 organizowanym kursie dla kandydatéw dla grzyboznawcow,
e umieszczenie na stronach internetowych oraz rozpowszechnienie w podlegtych
jednostkach wytycznych dotyczacych okazjonalnej sprzedazy Zzywno$ci na imprezach
okoliczno$ciowych typu jarmarki, kiermasze szkolne, parafialne;

- Srodki masowego przekazu

Na stronie internetowej pssegryfino.pis.gov.pl umieszczane sg informacje dot. dziatalnosci PSSE
m. in. bezpiecznego grzybobrania oraz harmonogram dyzuréow klasyfikatorow grzybow w PSSE
Gryfino, dostaw bezposrednich 1 produkcji pierwotnej, Wytycznych Dobrej Praktyki
Higienicznej 1 Produkcyjnej przy produkcji Zywnosci niezwierzecego pochodzenia w warunkach
domowych z wykorzystaniem surowcoéw roslinnych z wlasnych upraw.

W kwietniu 2018 roku Pafstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Gryfinie zorganizowat
przy pomocy technicznej Biura Cechu Rzemiost Réznych 1 Przedsigbiorcow spotkanie
informacyjne dla przedsigbiorcoOw sektora spozywczego z terenu powiatu gryfinskiego.

Temat spotkania:

1. Wymagania prawa zywnosciowego w zakresie znakowania s$rodkow spozywczych
pakowanych oraz sprzedawanych bez opakowan ( pakowanych przy sprzedazy)
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e Rozporzadzenie nr 1169/2011 z dnia 25 pazdziernika 2011 r.w sprawie
przekazywania konsumentom informacji na temat Zywnos$ci, zmiany
rozporzadzen Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1924/2006 1 (WE) nr
1925/2006 oraz uchylenia dyrektywy Komisji 87/250/EWG, dyrektywy Rady
90/496/EWG, dyrektywy Komisji 1999/10/WE, dyrektywy 2000/13/WE
Parlamentu Europejskiego i Rady, dyrektyw Komisji 2002/67/WE i 2008/5/WE
oraz rozporzadzenia Komisji (WE) nr 608/2004

e Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 23 grudnia 2014 roku (
Dz. U 2015 poz. 29 z pézn. zm. )

2. Obowiagzki przedsicbiorcow w zakresie systemu kontroli wewnetrznej opartego na
systemie HACCP.
w spotkaniu informacyjnym uczestniczyto 15 przedsigbiorcow.

4. OCENA SPOSOBU ZYWIENIA 1 PODEJMIOWANE DZIAEANIA ZWIAZANE Z
EDUKACJA DOT. PRAWIDEOWEGO ZYWIENIA, ZE SZCZEGOLNYM
UWZLEDNIENIEM JEDNOSTEK SYSTEMU OSWIATY

W 2018 roku przeprowadzono 50 teoretycznych ocen jadlospisow. Jadlospisy
sprawdzano w domach pomocy spotecznej, stotdéwkach szkolnych, internatach, przedszkolach
oraz w zaktadach cateringowych produkujacych positki dla ww. grup zaktadéw. Nie stwierdzono
uwag do analizowanych jadtospisow.

Jadtospisy byly ocenione w oparciu o aktualne normy i zalecenia zywieniowe oraz w
oparciu o wymagania okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 roku
w sprawie grup srodkéw spozywczych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mlodziezy w
jednostkach systemu o$wiaty oraz wymagan, jakie muszg spetniac srodki spozywcze stosowane
w ramach zywienia zbiorowego dzieci i mtodziezy w tych jednostkach.

Positki w domach pomocy spolecznej sporzadzane byly z uwzglednieniem wymagan
zwigzanych ze stanem fizjologicznym pensjonariuszy. We wszystkich zakladach sporzadzane sa
jadtospisy przez dietetykodw. Rodzaj diety dla kazdego pensjonariusza ustalany przez lekarza.
Teoretyczna ocena jadlospisow podczas kontroli nie wykazala nieprawidlowosci, positki
urozmaicone. Uwzglednione sg wielkosci wydawanych porcji, jadlospisy posiadaja wyliczenia
warto$ci energetycznej positkOw oraz wyszczegolnione sg sktadniki substancji powodujacych
alergie lub nietolerancje, uzyte przy wytwarzaniu lub przygotowaniu zywnosci zgodnie z art. 44
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) nr 1169/2011 z dnia 25 pazdziernika
2011r. w sprawie przekazywania konsumentom informacji na temat ZywnoS$ci, zmiany
rozporzadzen Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1924/2006 i (WE) 1925/2006 oraz
uchylenia dyrektywy Komisji 87/250/EWG, dyrektywy Rady 90/496/EWG, dyrektywy Komis;ji
1999/10/WE, dyrektywy 2000/13/WE, Parlamentu Europejskiego 1 Rady, dyrektyw Komisji
2002/67/WE 1 2008/5/WE. W okresie sprawozdawczym pobrano w jednym zakladzie probke
positku obiadowego do badan laboratoryjnych w celu skontrolowania wartosci odzywczej
positku. Wyniki badan nie budzity zastrzezen.

W stolowkach szkolnych podawane sg positki jedno lub dwudaniowe (zupa i/lub drugie
danie). Jadlospisy byly ocenione w oparciu o wymagania okre§lone w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 roku w sprawie grup srodkoéw spozywczych przeznaczonych do
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sprzedazy dzieciom i mlodziezy w jednostkach systemu o$wiaty oraz wymagan, jakie musza
spetniaé srodki spozywcze stosowane w ramach zywienia zbiorowego dzieci i mlodziezy w tych
jednostkach. Nie stwierdzono nieprawidlowos$ci, natomiast uwagi do analizowanych jadlospisow
zostaty opisane i przestane dyrektorom szkot.

Jadlospisy w przedszkolach oceniano w oparciu o wymagania okreSlone w
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 roku w sprawie grup srodkow
spozywczych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mtodziezy w jednostkach systemu
o$wiaty oraz wymagan, jakie musza spetnia¢ srodki spozywcze stosowane w ramach zywienia
zbiorowego dzieci 1 mtodziezy w tych jednostkach. Nie stwierdzono nieprawidtowosci. Uwagi
do 3 ocenionych jadlospisoOw zostaty przekazane do dyrektoréw placowek (brak ryby jeden raz w
tygodniu, w dwoch dniach brak porcji owocow/warzyw w podwieczorku, mato produktow
mlecznych w positkach). W 3 przedszkolach pobrano probki positkow obiadowych do badan
laboratoryjnych. Do wynikéw badan jednej probki stwierdzono uwagi, ktore przekazano
prezesowi zarzadu spotki prowadzacej placoéwke. Do wynikdw pozostalych dwoch probek
positkow nie byto zastrzezen.

W zakladach ustug cateringowych przy Zespotach Szkét dokonano oceny sposobu
zywienia na podstawie teoretycznej analizy jadtospisu w oparciu o wymagania okre§lone w
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 roku w sprawie grup Srodkow
spozywczych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mlodziezy w jednostkach systemu
o$wiaty oraz wymagan, jakie musza spetnia¢ srodki spozywcze stosowane w ramach zywienia
zbiorowego dzieci i milodziezy w tych jednostkach. Nie stwierdzono nieprawidtowosci,
natomiast uwagi do analizowanego jadlospisu (za malo mleka, brak warzyw i owocow w
kazdym positku, brak porcji ryby przynajmniej raz w tygodniu) jednego z zaktadow zostaty
opisane i przestane do ajenta oraz przekazane do wiadomosci dyrektora szkoty.

Oceng zywienia pacjentow szpitala przeprowadzono na podstawie teoretycznej analizy
jadtospisu pobranego podczas kontroli kuchenek oddziatowych Szpitala w Gryfinie oraz na
podstawie badan pobranej probki positku obiadowego. Serwowane pacjentom positki
urozmaicone, w kazdym positku obiadowym stwierdzono zawarto$¢ warzyw i owocow. Zaktad
wspotpracuje z dietetykiem w zakresie uktadania jadlospisow. Do sporzadzania positkow stosuje
si¢ produkty zbozowe, ziemniaki, warzywa, owoce, produkty mleczne, migso, ryby, jaja.
Jadlospis sporzadzany jest przez dietetyka z uwzglednieniem zalecen lekarza i1 potrzeb
zywieniowych pacjentow ze wzgledu na choroby 1 stan fizjologiczny. W jadtospisie
wywieszanym do wiadomosci pacjentdéw podana jest wielko$¢ porcji, wartos¢ energetyczna
positkow oraz informacja o sktadnikach powodujacych alergie lub nietolerancje, uzyte przy
wytwarzaniu lub przygotowaniu zywno$ci zgodnie z art. 44 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (UE) nr 1169/2011 z dnia 25 pazdziernika 2011 roku w sprawie
przekazywania konsumentom informacji na temat Zywnos$ci, zmiany rozporzadzen Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (WE) nr 1924/2006 i (WE) 1925/2006 oraz uchylenia dyrektywy Komisji
87/250/EWG, dyrektywy Rady 90/496/EWG, dyrektywy Komisji 1999/10/WE, dyrektywy
2000/13/WE, Parlamentu Europejskiego i Rady, dyrektyw Komisji 2002/67/WE 1 2008/5/WE.
Pobrano positek obiadowy do badan laboratoryjnych w kierunku okres§lenia wartosci odzywcze;.
Uwagi dotyczace zywienia pacjentOw zostaty przestane do dzierzawcy stotowki oraz dyrektora
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szpitala (brak informacji o sredniowazonej normie na energi¢ i sktadniki odzywcze przyjetej] w
przy planowaniu zywienia, brak wyliczenia procentowej zawartosci sktadnikow odzywczych,
zaburzona proporcja energii pochodzacej z poszczegdlnych positkéw przy uwzglednieniu 3
positkow dziennie). W zadnym z ocenianych dni procentowy rozktad energii nie jest zgodny z
zaleceniami. Brak szczegotowego opisu pieczywa, rodzaju wedliny, brak wskazanego dodatku
do zupy mlecznej, informacja o wartosci energetycznej jest niejednoznaczna (nie wskazano, czy
wartos¢ jest wyliczona dla jadtospisu z podwieczorkiem czy bez podwieczorku). Kolacje sg
nieurozmaicone zaréwno pod wzgledem podawanych produktow, jak i1 stosowanych technik
kulinarnych. Przez okres od 18.01.2017 do 24.01.2017 na kolacj¢ w wiekszo$¢ dni oferowana
jest: ,,herbata, pieczywo mieszane, masto, wedlina”, zadnego dnia zaplanowano produkt z grupy
— Mleko i produkty mleczne. Wszystkie kolacje podawane sg ,,na zimno”. Na kolacj¢ podawane
sa matlowartosciowe produkty takie jak salceson, pasztet, ser topiony.

W innych zakladach Zzywienia pobrano probke positku obiadowego do badan
laboratoryjnych w kierunku warto$ci odzywczej. W zakladzie tym prowadzone jest zywienie
catodzienne dla mieszkancow zaktadu. Otrzymane wyniki badan prawidtowe. Teoretyczna ocena
jadtospiséw podczas kontroli nie wykazala nieprawidtowosci. stwierdzono uwagi: zbyt mata
ilos¢ nabiatu, zbyt malo warzyw, brak owocow, brak Sredniowazonej, brak wartosci
energetycznej). Kontrola sprawdzajaca wykazata usunigcie nieprawidlowosci). Positki
urozmaicone.

5. NADZOR NAD SUPLEMENTAMI DIETY, SRODKAMI SPECJALNEGO PRZEZNACZENIA
ZYWIENIOWEGQ, SRODKAMI SPOZYWCZYMI WZBOGACANYMI WITAMINAMI LUB
SKLADNIKAMI MINERALNYMI ORAZ NOWA ZYWNOSCIA

W 2018 roku w ramach nadzoru nad §rodkami specjalnego przeznaczenia zywieniowego,
suplementami diety oraz srodkami spozywczymi wzbogaconymi sprawdzano warunki sprzedazy
oraz oznakowanie produktow. ponadto pobrano probki do badan laboratoryjnych.

Przeprowadzono 35 kontroli w zakresie nadzoru nad ww. grupg produktéw (w tym 15 w
zwigzku z poborem probek do badan).

W trakcie kontroli przeprowadzanych w ramach biezacego nadzoru sprawdzano
wystgpowanie w obrocie m.in. produktow

e suplementow diety zawierajacych aloes 1 Boswellia serrata

e Hoodia Hoodia” ,,,Glucozamine HCL&Chondroitine”, ,,Reductil”, ,,Benepali 50
mg Pre-filled”, Maxillium capsules”, ,,LUK-SAM-RONG” , ,,Gobilor capsules”,
Bamboo-X capsules”, ,,ULTIMS capsules

e Falcon Labs Superclen, Falcon Labs Oxyburnpro, Falcon Labs Superdrive,

e zafalszowanych produktéw leczniczych Genotropin, Humatrope, Mndolgina, Alfa
100 % Natural Weight Loss, Omnitrope, Sustenon, Norditropin SimpleXx,
“Xanax”’;

e zawierajacych niezadeklarowang substancje sibutramineg: You Slim/xs, Slimix,
Greater magic soybean diet, Xpress Slim, Slim Life Rapid Slim, Sliming Bomb,

e Reductil, Benepali, Maxillium capsules
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Przedmiotowych produktoéw nie stwierdzono w obrocie ani w przegladanych stronach
internetowych w zakresie wprowadzania do obrotu suplementow diety.

Do PSSE w Bielsku-Bialej przekazano informacje dot. stwierdzenia w obrocie produkt
pn. ,,B17 suplement diety zawierajacy ekstrakt z pestek moreli standaryzowany na zawarto$¢
amigdaliny”, Prezentacja graficzna nazwy produktu tj. ,,B17 Suplement diety Amigdalina” moze
wprowadza¢ konsumenta w btad poprzez sugerowanie, ze amigdalina zawarta w ww. produkcie
jest witaming.

Przekazano do PSSE w Bochni informacje dot. stwierdzenia w obrocie produkt pn.
Morela gorzka jadra. W tresci informacji umieszczonych na etykiecie ww. produktéw ujeto m.in.
informacj¢, ze ,,Gorzkie jadra pestek moreli (...). Posiadaja gorzki smak, sa bogate migdzy
innymi w amigdaling ( znang cze¢$ciej jako witamina B17).” Taka informacja moze wprowadzaé
konsumenta w btad poprzez sugerowanie, ze amigdalina zawarta w ww. produkcie jest witaming.
W odpowiedzi otrzymano informacj¢ o podjetych dziataniach.

Dokonano oceny znakowania produktow:

- Srodki spozywcze zastepujace catodzienng diete, do kontroli masy ciata/ ALLEVO koktajl
owocowy o smaku bananowo-malinowym 5 torebek po 31g, producent CEDERROTH POLSKA
S.A

- Zywno$¢ specjalnego przeznaczenia medycznego/ Nestle Resource Instant Protein neutralny,
producent Nestle Health Science

Znakowanie ww. produktow zgodne z obowigzujacymi przepisami prawa w tym zakresie.

W roku sprawozdawczym pobrano 15 probek:

- suplementow diety — 5

- srodkow specjalnego przeznaczenia zywieniowego — 7

- zywno$ci wzbogacanej witaminami, sktadnikami mineralnymi — 3

Do badan w kierunku: jod w soli, azotany, zawartos¢ witamin i sktadnikéw mineralnych, kwasy
tluszczowe omega-3, mykotoksyny, pestycydy, metale cigzkie, mikrobiologia, alkaloidy
tropanowe, organoleptyka, znakowanie.

Wyniki badan zgodne z wymaganiami.

W zwigzku z uwagami do znakowania wystosowano pismo do PPIS w Wadowicach w
sprawie produktu pn. ,,Plusssz Magnez +Multiwitamina”. W sprawozdaniu uj¢to uwagi do
znakowania w oparciu o art.7 ust. 2 zat. XIII Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) nr 1169/2011 z dnia 25 pazdziernika 2011r. w sprawie przekazywania konsumentom
informacji na temat zywnosci, (...) (Dz. U. L 304 z 22.11.2011 z pdzn. zm.), § 5 Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 09.10.2007 w sprawie sktadu i1 oznakowania suplementow diety ( Dz. U.
2015 r. poz. 2032 z p6zn.):

Dla wskazania warto$ci odniesienia dla procentowej warto$ci spozycia witamin i
sktadnika mineralnego, sugerowane jest zgodnie z obecng nomenklaturg zastosowanie okreslenia
»referencyjna warto§¢ spozycia” i jego akronim ,,RWS” zamiast ,,zalecanego dziennego
spozycia”. Brak wyjasnienia dla zastosowania skrétu ,,nd”.

6. NADZOR NAD OBROTEM GRZYBAMI I PRZETWORSTWEM GRZYBOW
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Pod nadzorem Stacji nie ma zarejestrowanych zaktadow zajmujacych si¢ przetworstwem
i skupem grzybéw. Przeprowadzono 5 kontroli w punktach sprzedazy grzybow. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci w zakresie warunkow sprzedazy oraz dokumentacji.

W sezonie grzybowym nie wystawiano atestow na grzyby swieze.

Na stronie internetowej PSSE w Gryfinie oraz tablicy informacyjnej umieszczono
harmonogram dyzuru klasyfikatorow grzybow oraz informacje o zasadach bezpiecznego
grzybobrania, zasadach wprowadzania grzybow do obrotu handlowego.

Wystano pisma do urzedow miast i gmin o rozpoczgtym sezonie grzybowym z
informacjami dotyczacymi warunkow sprzedazy grzybdéw oraz informacjg o organizowanym
kursie dla kandydatéw na grzyboznawcéw, celem dalszego rozpowszechnienia.

7. NADZOR NAD PRZEBIEGIEM IMPREZ MASOWYCH

W 2018 roku nadzorem objeto przyczepy gastronomiczne i stoiska spozywcze podczas

trwania imprezy masowej ,,Dni Gryfina 2018”. Przeprowadzono 11 kontroli stoisk
gastronomicznych i ruchomych punktéw sprzedazy.
Kontrole przeprowadzano w zakresie stanu sanitarnego obiektow, warunkow przechowywania i
przygotowywania positkow, zabezpieczenia przed szkodnikami i czynnikami atmosferycznymi.
Kontrolowano higien¢ osobista os6b majacych kontakt z zywnoscig. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci w tym zakresie, nie wystawiano mandatow karnych.

IV. HIGIENA PRACY
1. Nadzor bieigcy nad zakladami pracy

Z zakresu nadzoru biezacego nad zakladami pracy w 2018 roku przeprowadzonych zostato
ogétem 153 kontroli. W roku 2018 przeprowadzone kontrole wykazaty wystgpowanie
przekroczen NDN 1 NDS w 17 zakladach pracy. Liczba pracownikow narazonych na
przekroczenia czynnikdéw szkodliwych: 329

Tabela 1.1 Informacje dotyczace nadzorowanych zakladow pracy, w ktorych stwierdzono
przekroczenia czynnikow szkodliwych dla zdrowia (NDS/NDN) wg PKD.

Liczba pracownikow pracujacych w przekroczeniach

Liczba zakladéw dot. zaktadow skontrolowanych w 2018r.
przct:v);,i :\r/dl;t(())gch NDN czynnikow Liczba wydanych
preekroczenia NDS/NDN fizycznych decyzji
PKD NDS/NDN (ogdtem) IILE NDS _ - dotyczacych
czyqnlkow o naleiy uwzglednié: hatas, | obnizenia stezen i
s T pracownik liczony | chemicznych drga.nia, rr_u'kroklimat natgzen czynnikow
ol jeden raz zimny i gorgcy, szkodliwych
2018 A4 niezaleznie od promieniowanie optyczne
: ilosci czynnikow [ 3 . s Y. .
Jeden pracownik moZe by¢ ujety w wigcej niz jednej
kolumnie
1 2 3 4 5 6 7
2 1
16 2 34 34
22 2 12 12
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24 1 16 2 16
25 1 40 40
31 1 10 10
35 1 188 188
36 3 6 6
37 1 2 2
41 1 2 2
47 1 8 8
81 1 4 4
93 1 1 1
Razem 17 329 0 2 329 0

Tabela 1.2 Realizacja zadan wynikajacych 7 nadzoru bieZgcego w oddziale/sekcji higieny

pracy w powiecie gryfinskim

Liczba W tym decyzji: ok
kontroli unieruchamiajacych | dotyczacych | nakazow /
stanowisko /oddziat | poprawy ObOWiqZk(")W
CIne] / zaktad pracy warunkow | W decyzji Liczba Kwota
Liczba ! odaé * | Liczba pracy natozonych | natozonych
PKD | zaktadéw pracy na?czgs’ciei Wydan}{«.:h pod tabelg poda¢ pod tabelg | grzywien w | grzywien w
skontrolowanych sMierdzaﬁe decyzji przyczyny pod tabelg podaé drodze drodze
hobionia | C201€M | unieruchomienia | podaé opis | najciesciej | mandatu | mandatu
ucwj;alema dot. wydawane karnego karnego
liczliqz poprawy | nakazy wraz
j warunkéw z liczbg
prapadion pracy praypadkow
! 2 3 2 5 6 7 8 9
01 18 22 4 0 2 3
02 2 2
03 1 1
06 1 1
08 3 6 2 b ]
10 2 3 2 1 9
11 1 1
13 1 1
14 2 2
16 4 4 1 1 13
17 1 1
20 1 1
22 4 7 1
23 3 4 1 1 5
24 1 3 4 1 18
25 3 5 2 1 13
29 1 1
31 1 1
33 1 2 2 1 >
35 1 3
36 7 9 3 3 80
37 1 1
42 1 1
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NajczeSciej stwierdzane uchybienia:

1) Brak zaswiadczen lekarskich - 3 przypadki

2) Brak badan pomiarow czynnikow szkodliwych dla zdrowia w $§rodowisku pracy - 17
przypadkow

3) Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen higieniczno-sanitarnych - 11
przypadkow

4) Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen pracy - 24 przypadki

5) Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny ciaggéw komunikacyjnych - 5 przypadkow

6) Brak zaswiadczen o odbytym szkoleniu w dziedzinie bezpieczenstwa i higieny pracy - 4
przypadki

7) Brak lub nieaktualna ocena ryzyka zawodowego - 13 przypadkow

8) Brak badz niezgodne z wymaganiami pomiary natezenia oswietlenia - 4 przypadki

9) Nieaktualne karty charakterystyki do stosowanych substancji chemicznych - 1 przypadek

10) Brak badz nieaktualna ocena ryzyka zawodowego pracownikéw pracujgcych w narazeniu na
szkodliwy czynnik biologiczny - 4 przypadki

11) W opracowanej ocenie ryzyka zawodowego czynnikow biologicznych nie uje¢to wszystkich
zagrozeh - 1 przypadek

12) Brak opracowanej oceny ryzyka zawodowego zwigzanej z narazeniem pracownikow na
substancje chemiczne - 2 przypadki

13) Brak opracowanego rejestru prac narazajagcych pracownikéw na dzialanie szkodliwych
czynnikow biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 2 przypadki

14) Brak opracowanego rejestru pracownikow narazonych na dziatanie szkodliwych czynnikow
biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 1 przypadek

15) Pracownikom majacym kontakt ze szkodliwym czynnikiem biologicznym nie zapewniono
odpowiednich szkolen - 2 przypadki
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16) Brak zapewnienia odpowiedniej temperatury otoczenia w pomieszczeniu pracy tj. 18 st. C - 1
przypadek

17) Pracodawca nie wyplaca ekwiwalentu pienigznego pracownikom za uzywanie wilasnej
odziezy i obuwia roboczego - 1 przypadek

18) Brak opracowanej oceny ryzyka zawodowego zwigzanej z narazeniem pracownikow na hatas
- 1 przypadek

19) Brak oznakowania miejsca niebezpiecznego - 1 przypadek

20) Na hali produkcyjnej pasy wyznaczajace drogi komunikacyjne niewidoczne - 1 przypadek

Poprawa warunkéw pracy dotyczyla: zapewnienia wlasciwego stanu sanitarno-
technicznego sufitow, podlogi i §ciany w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych oraz w
pomieszczeniach pracy; zapewnienia o$wietlenia zgodnego =z Polskimi Normami;
przeprowadzenie badan i pomiarow czynnikow szkodliwych w $rodowisku pracy w zakresie:
hatasu, drgan mechanicznych, zapylenia, stezenia substancji chemicznych.

Najczesciej wydawane nakazy:

1) Przedlozenie do wgladu sprawozdania z badan i pomiaréw czynnikdéw szkodliwych w
srodowisku pracy - 42 nakazy

2) Przedtozenie do wgladu opracowanej oceny ryzyka zawodowego - 25 nakazow

3) Przedtozenie do wgladu zaswiadczen o odbytym szkoleniu w dziedzinie bezpieczenstwa i
higieny pracy - 5 nakazow

4) Doprowadzenie do wlasciwego stanu sanitarno-technicznego pomieszczen higieniczno-
sanitarnych - 14 nakazoéw

5) Doprowadzenie do wlasciwego stanu sanitarno-technicznego pomieszczen pracy - 27
nakazow

6) Doprowadzenie do wlasciwego stanu sanitarno-technicznego ciggéw komunikacyjnych - 3
nakazy

7) Wyegzekwowanie od pracownikow poddanie si¢ profilaktycznym badaniom lekarskim - 10
nakazow

8) Przedlozenie do wgladu opracowana/ zaktualizowang ocen¢ ryzyka zawodowego w zwigzku
z narazeniem pracownikoéw na szkodliwy czynnik biologiczny - 25 nakazow

9) Przedtozenie do wgladu sprawozdan z pomiarow natezenia o$wietlenia - 11 nakazow

10) Opracowanie i przedtozenie do wgladu ocen¢ ryzyka zawodowego zwigzang z narazeniem
pracownikow na halas - 1 nakaz

11) Przedtozenie do wgladu rejestr pracownikow narazonych na dziatanie szkodliwych
czynnikow biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 1 nakaz

12) Przedtozenie do wgladu rejestr prac narazajacych pracownikoOw na dziatanie szkodliwych
czynnikow biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 1 nakaz

13) Przedtozenie do wgladu opracowana ocene ryzyka zawodowego w zwigzku z narazeniem
pracownikow na substancje chemiczne - 8§ nakazow

14) Zapewnienie pracownikom majacym kontakt ze szkodliwym czynnikiem biologicznym
odpowiednich szkolen - 2 nakazy

15) Zapewnienie odpowiedniej temperatury otoczenia w pomieszczeniach pracy tj. 18 st. C - 1
nakaz
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16) Przedtozenie do wgladu aktualnych kart charakterystyki do stosowanych substancji
chemicznych - 1 nakaz

17) Wprowadzenie ekwiwalentu pienigznego dla pracownikéw za uzywanie wiasnej odziezy i
obuwia - | nakaz

18) Pomalowanie pasoéw wyznaczajacych drogi komunikacyjne na hali produkcyjnej - 1 nakaz

19)Ujecie w opracowanej ocenie ryzyka zawodowego czynnikow biologicznych na
stanowiskach pracy wszystkich zagrozen na jakie jest lub moze by¢ narazony pracownik - 16
nakazow

2. Ocena narazenia na czynniki rakotworcze lub mutagenne

W roku sprawozdawczym skontrolowanych zostato 3 zaktadéw, w ktérych pracownicy
narazeni sg na kontakt z czynnikami rakotworczymi lub mutagennymi w $rodowisku pracy.

Tabela 2.1 Dane liczbowe 7 zakresu nadzoru nad czynnikami rakotworczymi lub mutagennymi
z terenu powiatu gryfinskiego

Liczba zaktaddéw, w ktérych stwierdzono
nastepujace uchybienia

Brak Brak

7 Brak rejestru | . "
rejestru racownikow informacji do
prac P PWIS

Liczba zaktadoéw Liczba

e skontrolowanych | kontroli

pod tabelg poda¢ pozostate,
najczesciej stwierdzane uchybienia
wraz z liczba przypadkow
1 2 3 4 5
PSSE Gryfino 0
Razem 3 3 0 0

(o))

(=)
(=)

=

3. Ocena naraienia na szkodliwe czynniki biologiczne

W roku sprawozdawczym przeprowadzono 70 kontroli w 67 zaktadach pracy w ktorych
pracownicy s3 narazeni na dzialanie szkodliwych czynnikow biologicznych zakwalifikowanych
do 2 lub 3 grupy narazenia. Najczgsciej stwierdzane uchybienia w zakresie nadzoru nad
czynnikiem biologicznym to:

- brak badz nieaktualna ocena ryzyka zawodowego pracownikow pracujacych w narazeniu na
szkodliwy czynnik biologiczny - 4 przypadki;

- w opracowanej ocenie ryzyka zawodowego czynnikdw biologicznych nie ujeto wszystkich
zagrozen - 1 przypadek;

- brak opracowanego rejestru prac narazajacych pracownikoOw na dziatanie szkodliwych
czynnikow biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 2 przypadki;

- brak opracowanego rejestru pracownikéw narazonych na dziatanie szkodliwych czynnikow
biologicznych zaklasyfikowanych do 3 lub 4 grupy zagrozenia - 1 przypadek;
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- pracownikom majacym kontakt ze szkodliwym czynnikiem biologicznym nie zapewniono
odpowiednich szkolen - 2 przypadki.
W zakresie nadzoru nad czynnikiem biologicznym w 2018r. wydano 2 decyzje.

Tabela 3.1. Dane liczchowe 7 zakresu nadzoru nad czynnikami biologicznymi na terenie

powiatu gryfinskiego
Liczba zaktadow, w ktérych stwierdzono nastepujgce uchybienia
brak rejestru
brak pracownikow brak oceny brak
Liczba zaktadéw Liczba reu::::ru pr::f:%zgsf:];lv dotr)é;zzykc?e o procedur | brak szkolen
Lp. | PSSE/GSSE pracy | P . yczaceg i pracownikow
kontroli | (grupa 3 czynniki czynnikow | . "
skontrolowanych . . : . instrukcji
lub 4) biologiczne z biologicznych
grupy 3 lub 4
pod tabelg poda¢ inne najczesciej stwierdzane uchybienia wraz z
liczba przypadkow
1 2 3 4 5 6 7 8 €
1 | PSSE Gryfino 67 70 2 1 2 1 2
Suma 67 70 2 1 2 1 2

4. Nadzor nad substancjami chemicznymi i ich mieszaninami oraz produktami biobojczymi

W zakresie substancji chemicznych 1 ich mieszanin w 2018r. przeprowadzono ogétem 90
kontroli, w tym 75 z zakresu stosowania substancji chemicznych i ich mieszanin przez zaktady
pracy w dzialalno$ci zawodowej, 13 kontroli w zakresie wprowadzania do obrotu substancji
chemicznych i ich mieszanin przez zaktady pracy oraz 2 kontrole w zaktadach produkujacych
substancje chemiczne 1 ich mieszaniny.

W zakresie substancji i preparatow chemicznych niebezpiecznych wystawiono tacznie 2 decyzje
administracyjne.

W zakresie nadzoru nad produktami biobojczymi w 2018r. przeprowadzono 3 kontrole.

Tabela 4.1. Substancje chemiczne i ich mieszaniny w powiecie gryfinskim - wprowadzajacy do

obrotu
. Liczba ogotem
Zagadnienie P(G)SSE UWAGI

1 Liczba kontroli przeprowadzonych w zakresie wprowadzania do obrotu substancji 13

chemicznych i ich mieszanin
) Liczba wprowadzajacych do obrotu, u ktorych stwierdzono niezgodne z prawem 0

oznakowanie substancji chemicznych i ich mieszanin
3 Liczba wprowadzajacych do obrotu, u ktorych stwierdzono brak kart charakterystyki 0
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Tabela 4.2 Substancje chemiczne i ich mieszaniny w powiecie gryfinskim — stosujgcy

UWAGI

Tabela 4.3 Produkty biobojcze w powiecie gryfinskim

UWAGI*

*pod tabelg
podad
przyczyny
wycofania z
obrotu
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5. Choroby zawodowe

Tabela 5.1 Choroby zawodowe w powiecie gryfinskim

Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastgpstwa - borelioza

6. Srodki zastepcze

Tabela 6.1. Srodki zastepcze
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6 |Liczba wydanych decyzji o zakazie wprowadzania do obortu $srodkow
zastepczych

7 |Liczba wydanych decyzji o natozeniu kary pieni¢znej za wprowadzanie do
obrotu $rodkow zastepczych

8 |Kwota natozonych kar pieni¢znych

14

liczba wydanych decyzji o natozeniu kary pienig¢znej za wprowadzanie do
obrotu $rodkow zastepczych/NSP

15

Kwota natozonych kar pieni¢znych

16

Inne decyzje (w uwagach wskazaé czego dotyczyly)

S S O oo = o o <@

V. HIGIENA KOMUNALNA

1. Liczba zalatwionych interwencji:

2.

Zgtoszonych interwencji byto 51, w tym zasadnych zgloszonych bylo 24, a bezzasadnych 27.
Interwencje dotyczyly gtownie niewlasciwej jakosci wody, ztych warunkéw sanitarnych
pomieszczen mieszkalnych, niewlasciwego stanu sanitarno-higienicznego w lokalach
uzytecznos$ci publicznej (tj. zaktad fryzjerski, sali zabaw oraz w lokalach mieszkalnych) badz
niewlasciwego odprowadzania S$ciekow 1 nieprawidlowej gospodarki odpadami

komunalnymi.

Liczba zamknie¢¢ / unieruchomien / wylaczen z uzytkowania obiektu lub jego czesci:

W okresie sprawozdawczym nie unieruchamiano obiektow.

3. Charakterystyka obiektow

3.1. Jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia

Nadzoér nad jako$cia wody przeznaczonej do spozycia obejmuje 93 (z Miedwiem)

obiektow, w tym 88 wodociggdéw stanowigcych zbiorowe zaopatrzenie i 4 inne podmioty

zaopatrujgce w wode. Podziat obiektow na poszczegolne grupy przedstawia si¢ nastepujaco:

Wyszczegolnienie W ewidencji Skontrolowanych
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<100 60 60

~ | 101-1000 27 27
Wodociagi
1001-10000 1 1
10001-100000 0 1 (Miedwie)
Inne podmioty zaopatrujgce w 4 4
wode
92 93
Ogotem
(bez Miedwia) (z Miedwiem)

Inne podmioty zaopatrujace w wode nie stuzg zbiorowemu zaopatrzeniu, lecz zaopatruja
odbiorcow czasowo. Jest to wodociag sezonowy, zasilajacy Centrum Wypoczynkowo —

Konferencyjne Szafir (dawniej SAVANA) w Moryniu.

Catoroczne obiekty to Stacja Paliw Chojna-Wilkoszyce, Stacja Paliw Ognica, gm. Chojna oraz

Centrum Wodne ,,Laguna” w Gryfinie.

Ujecie wody ,,Canpol” w Osinowie Dolnym gm. Cedynia, zasilajace targowisko CANPOL
zostato zamknicte, a sie¢ wodociggowa zostata przytaczona do wodociagu ,,Osinéw Dolny”

zarzadzanego przez Wodociagi Zachodniopomorskie Sp. z 0.0. w Goleniowie.
W omawianym okresie sprawozdawczym pobrano tgcznie 468 probek wody, w tym:

- 362 probki wody do spozycia,

- 59 probek cieptej wody uzytkowej w kierunku Legionella sp.,

- 6 probek wody z kapieliska,

- 33 probki z niecek basenowych,

- 8 probek z podmiotow;

W ramach sprawowania biezacego nadzoru sanitarnego wykonano 81 oznaczen fizycznych,
w tym 18 z kapielisk (1 probka x 3 oznaczenia: zakwity sinic, osady smoliste i przedmioty
ptywajace, makrofagi lub fitoplankton) oraz 63 przy poborze cieptej wody uzytkowej

(temperatura).

Na koniec okresu sprawozdawczego wszystkie nadzorowane wodociggi miaty prawidtowsa

jakos¢ wody przeznaczonej do spozycia przez ludzi

40|Strona



W omawianym okresie sprawozdawczym wydane zostaty 4 decyzje stwierdzajace brak

przydatnosci wody do spozycia:

Lp. | Wodociag Produkcja wody |Przekroczony parametr
p

1 |Bielin <100 zapach

bakterie grupy coli,

2 |Moryn 101-1000 enterokoki katowe
3 | Bialegi <100 enterokoki katowe
4 | Stoteczna <100 enterokoki katlowe

W 2018 roku zostaly wydane 4 decyzje stwierdzajace warunkowa przydatnos¢ wody do spozycia

w tym jedna zmieniajaca.

Lp. [Wodociag Produkcja wody | Przekroczony parametr
1 |Bielin <100 metnos¢, barwa
2 | Stoleczna <100 metnos¢, Fe, Mn
3 | Gogolice <100 Mn
4 | Stoteczna <100 zmieniajaca - Fe

W 2018 roku wydana zostala 1 decyzja na nieodpowiednig jakos¢ cieptej wody uzytkowej w

Centrum Wodnym LAGUNA (Legionella sp.).

W  omawianym okresie sprawozdawczym przeprowadzono remonty w ponizszych

hydroforniach:

1. Gryfino-Pomorska (gm. Gryfino)

2. Miedwie (gm. Stare Czarnowo)

3. Krajnik Gorny (gm. Chojna)

4. Mirowo (gm. Moryn)
W 2018 roku zaplanowanych byto 56 probek cieptej; wody uzytkowej badanych w kierunku
Legionella sp. Pobrano tacznie 63 probki.
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W obiektach nalezagcych do Szpitala Powiatowego w Gryfinie pobrano lacznie 10 probek w
budynku przy ul. Parkowej w Gryfinie.

Ponadto pobrano probki cieptej wody uzytkowej w Domu Pomocy Spotecznej w Moryniu,
Domu Pomocy Spotecznej w Nowym Czarnowie, Domu Pomocy Spotecznej w Trzcinsku-
Zdroju, Domu Pomocy Spotecznej w Debcach, Placowce Opiekunczo-Wychowawczej w
Chojnie, w Internacie Zespotu Szkét Centrum Ksztalcenia Rolniczego w Mieszkowicach,
budynku internatu OHP w Trzcinsku-Zdroju, Nadodrzanskim Domu Seniora w Starej Rudnicy

oraz w Centrum Wodnym LAGUNA w Gryfinie.

W  okresie sprawozdawczym nie wystepowaly dhlugotrwale braki w dostawach wody

ani powazne awarie.

3.2. Plywalnie i baseny

W omawianym okresie sprawozdawczym pobrano 33 probki z niecek basenowych w ramach
sprawowanego nadzoru sanitarnego w Centrum Wodnym LAGUNA w Gryfinie. Nadzor nad
jako$ciag wody sprawuje rowniez zarzadca basenu, zgodnie z obowigzujacymi przepisami w tym

zakresie.

3.3 Kgpieliska i miejsca wykorzystywane do kqpieli

Przed rozpoczeciem sezonu kapielowego wszystkie gminy powiatu gryfinskiego zostaly
zapytane pismem z dnia 07 lutego 2018 roku o wykaz kapielisk, ktorych otwarcie zglosili
organizatorzy przed 31 grudnia 2017 roku. Za wyjatkiem gminy Stare Czarnowo wszystkie
pozostale gminy poinformowaly o utworzeniu kapielisk lub tez o braku zgloszen do utworzenia
kapieliska. O braku zgloszef poinformowata tut. Inspekcj¢ Gmina Mieszkowice, Gmina
Widuchowa oraz Gmina Chojna. Natomiast w Gminach Gryfino, Banie, Cedynia, Moryn i
Trzcinsko-Zdroj planowano utworzy¢ kapieliska.

W dniu 22 maja 2018 roku organizatorzy kapielisk zostali poinformowani pismem nr PS-
N-HK/4415/204/18 o aktualnie obowiazujacych przepisach zwigzanych z funkcjonowaniem
kapielisk.

Réwniez przed rozpoczeciem sezonu kapielowego w terminach przewidzianych przez
ustawe ,,Prawo wodne” gminy na terenie ktoérych planowano utworzenie kapielisk ztozyly do tut.
Inspekcji projekty uchwal dotyczacych wykazu kapielisk na terenie danej gminy, w celu
wydania opinii. W powiecie gryfinskim utworzono kapieliska na terenie gminy Cedynia,

Gryfino, Moryn, Trzcifsko-Zdro6j oraz Banie.
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W sezonie kagpielowym 2018 roku dla oséb pragnacych zazy¢ wypoczynku nad woda w
powiecie gryfinskim zaoferowano pi¢¢ kapielisk:

- Kapielisko $rodladowe w Moryniu,
- Kgpielisko §roédladowe w Steklnie,
- Kgpielisko Miejskie w Cedyni,

- Kgpielisko nad jeziorem Dhuzec,

- Kgpielisko nad jeziorem Strzeszowskim.
Ponadto nie zglosit si¢ zaden organizator chcacy utworzy¢ Miejsce Okazjonalnie
Wykorzystywane do Kapieli —- MOWDK.
Ze wszystkich w/w kapielisk przed rozpocze¢ciem senonu kapielowego zostala zbadana woda
pod katem przydatnosci do kapieli. Uzyskane wyniki dla kazdego z kapielisk byty pozytywne,
tak wigc sezon na kazdym kapielisku rozpoczat si¢ zgodnie z planem. Organizatorzy wszystkich
kapielisk w porozumieniem z tut. Inspekcja ustalili w terminie harmonogramy pobierania probek
wody w ramach kontroli wewngtrznej. Harmonogramy te na dzien 31 grudnia 2018 roku byly
zrealizowane w terminie. Kazdy z organizatoréw kapieliska na dzien sprawozdawczy pobrat
wszystkie wymagane przez przepisy probki. W miesigcu sierpniu wszystkie zaplanowane w
harmonogramach dni poboru probek wody z kapielisk zostaly przesuni¢te o jeden dzien.
Przyczyna przesunigcia byla konieczno$¢ pobrania probek wody przeznaczonej do spozycia
przez ludzi, o czym zdecydowat plan transportu probek WSSE Szczecin.
Organizatorzy kapielisk w ramach realizacji kontroli wewngtrznej jakosci wody na kapieliskach
zdecydowali si¢ na wspotprace z tut. Inspekcjag w zakresie poboru i analizy probek wody. W
zwigzku z tym wyniki badan trafialy do tut. Inspekcji bezposrednio z Oddziatu Laboratoryjnego
WSSE w Szczecinie. Spoteczenstwo byto informowane o jakosci wody natychmiast po wydaniu
orzeczenia o jakosci wody. Informacje dla ludnosci przekazywane byly za posrednictwem tablic
informacyjnych na terenie danego kapieliska, Serwisu kapieliskowego oraz strony internetowej
PSSE Gryfino. W toku przeprowadzanych kontroli kapielisk, na dzien sprawozdawczy nie
stwierdzono zadnych nieprawidlowosci.
Na dzien niniejszego sprawozdania tylko jedno wydane orzeczenie o jakosci wody, zakazywato
kapieli z uwagi na przekroczenia mikrobiologiczne. Zakaz kapieli dotyczyl Kapieliska nad
jeziorem Dhuzec, a przyczyng wydania zakazu byl przekroczenie parametru E. coli. Zakaz

kapieli obowigzywal na tym kapielisku pomigdzy 07 sierpnia 2018 roku a 13 sierpnia 2018 roku.

3.4 Stan sanitarny obiektow
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W ramach realizacji harmonogramu kontroli prowadzony byl nadzor nad obiektami
zaopatrujacymi ludnos¢ w wode, obiektami uzytecznosci publicznej, placowkami stuzby zdrowia

i srodkami transportu.

»  zaplanowano 592 kontrole
»  wykonano 875 kontroli w tym 11 wspolnych (8 z EP, 1 z HP, 2 z HZ)
»  uczestniczono w 13 wspolnych kontrolach (12 z EP, 1 z HZ)

Zty stan techniczny stwierdzony zostat w ponizej wymienionych obiektach statych:

Termin
Nazwa i adres obiektu ze realizacji
Lp. zlym stanem na Krotki opis czego dot. zly stan obiektu, urzadzenia | naloZonych
30.06.2018 r. obowiazkow
(esli dotyczy)
L CW Laguna Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny plazy basenu 30.09.2019r.
solankowego
). Noclegi Ognica Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny w obiekcie 31.12.2018r
noclegowym
Trzcinskie Centrum Kultury | Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen
3. . . o 28.09.2019r.
w Trzcinsku Zdroju Trzcinskiego Centrum Kultury
Salon fryzjersko —
4. kosmetyczny Magic Styl | Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen | 30.11.2018r.
Gryfino
5 CW Laguna Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszezen | 15.03.2019r.
6 Cmentarz w Gryfinie Brak zachowania ciaglo$ci w ogrodzeniu 30.06.2019r.
Hal rt Trzcinsk
7 ala sportowa W recinsiu Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen | 30.09.2020r.
Zdroju
8 DPS Trzcifisko-Zdrdj Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen | 31.05.2019
Gryfinski Dom Kult w t
9 TyHnskL Dot AUy Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen SZCZE0 .
postepowanie
10 Centrum Kultury w Chojnie | Njewtagciwy stan sanitarno-techniczny pomieszezeri | 15.09.2019r.
11 Pralnia Niewtasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen | 31.03.2019r.
Cmentarz Komunalny w m. 30 listopada
12 Mieszkowice Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen 2018r.
wykonana
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Dworzec Kolejowy w 30 pazdziernika
13 Gryfinie Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen 2018r.
przy ul. Sprzymierzonych wykonana
Stacji Paliw ul. Pomorska 30 listopada
14 99,74-100 Gryfino Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen 2018r.
wykonana
Stacja Paliw nr 368 Gryfino 30 listopada
15 Niewlasciwy stan sanitarno-techniczny pomieszczen 2018r.
wykonana

W trakcie okresu rozliczeniowego zty stan sanitarny stwierdzono podczas kontroli obiektow:

Lp | Rodzaj obiektu Typ nieprawidlowosci Ilo$¢ mandatow kwota
1 Inne zaktady, w brudne narzedzia 2 400
ktorych sa swiadczone
facznie wigcej niz brak utrzymania biezacego stanu
Jedga z u§%ug sanitarno-higienicznego w salonie
fryzjerskich,
kosmetycznych,
odnowy biologicznej,
2 Zaktady Fryzjerskie brudne narzedzia, 3 400
brak utrzymania biezacego stanu
sanitarno-higienicznego w salonie
3 Zaktady Kosmetyczne | brudne narzedzia, 4 1000
rak utrzymania biezgcego stanu
sanitarno-higienicznego w salonie,
brak opracowanych i wdrozonych
procedur
4 Inne odnowa brak utrzymania biezacego stanu 1 100
biologiczna sanitarno-higienicznego w salonie
5 Tereny rekreacyjny brak utrzymania biezacego stanu 1 100
sanitarno-higienicznego w
obszarze

Zty stan techniczny stwierdzono na ponizszych wodociggach:
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Nazwa i adres obiektu, Termin realizacii
urzadzenia Krotki opis czego dot. zly stan obiektu, ] ] ] ,
Lp. . nalozonych obowiazkow
ze zlym stanem urzadzenia (jesli dotyczy)
na 31.12.2018 r. yeey
1 wodociag Dobropole gm. Stare zty stan sanitarny sufitu i Sciany w 31.05.2018
Czarnowo hydroforni WYKONANA
. . . 31.05.2018
. . , zty stan sanitarny Scian w szybie
2 wodociag Nieznan tudzi  olowi
studziennym i glowicy WYKONANA
. - 31.05.2018
. . zlty stan sanitarny sufitu i $ciany w
3 wodociag Binowo hvdroforni
ydrotornt WYKONANA
. S 31.05.2018
L . zty stan sanitarny sufitu i Sciany w
4 wodociag Zelislawiec hvdroforn
ydrotornt WYKONANA
5 wodocigg Cedynia zly stan sanitarny $cian w hydroforni 31.03.2019
zty stan sanitarny sufitu i Sciany w
6 wodociag Mirowo hydroforni, urzadzenia i armatura 30.12.2018
wodociggowa, stolarka okienna
. by st it dlogi w hydroforni, brak
7 wodociag Kepa Troszynska Z1y stan sant ’a?rny po .Ogl v ‘y rolorl, Sra 31.12.2018
wentylacji w szybie studziennym nr 3
8 dociae Babinek zty stan sanitarny sufitu i Sciany w 31.03.2019
wodoci abine . . .03.
% hydroforni, stolarka okienna
9 wodociag Gryfino Pomorska zty stan sanitarny $ciany w hydroforni 31.03.2019
. , zty stan sanitarny urzadzen wodociagowych
10 wodociag Wysoka Gryfinska .. , . 30.06.2018/31.12.2018
w studni i szybow studziennych
1 wodociag Babin Zty stan sufitu W hydrofomi, Ofiiellaziacza, 31.12.2018
uzupelni¢ ogrodzenie ujgcia
12 wodociag Stoleczna Zty stan stolarki okiennej w hydroforni 31.12.2018
ty stan zbiornik j filtrow i
13 | wodociag Gryfino-Laguna Z1y stall ZDIOMa acracyJiego, oWt 15.02.2019
kohierzy filtrow cisnieniowych,

4. Cmentarze i zaklady pogrzebowe w kontekscie nadzoru nad postepowaniem ze zwlokami

i szczatkami ludzkimi

Na terenie powiatu gryfinskiego zlokalizowanych jest 59 cmentarzy, z czego 48 komunalnych 1

11 parafialnych. Na dwoch cmentarzach w Gryfinie przy ul. Pomorskiej oraz Chojnie przy ul.

Odrzanskiej znajduja si¢ domy przedpogrzebowe z chtodniami.
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Firmy pogrzebowe korzystaja z tych dwoch domow przedpogrzebowych z chtodniami badz z

domu przedpogrzebowego na Cmentarzu Centralnym w Szczecinie.

Ponadto Zaklad Ustug Pogrzebowych Jozefa Wojtasia posiada

w Chojnie Lotnisko, poza terenem cmentarza.

Tabela Nr 4.1. Dane dot. ekshumacji

chtodni¢ zlokalizowana

Lp. Liczba Liczba Liczba decyzji | Liczba decyzji Liczba Liczba Liczba
cmentarzy decyzji dot. zezwalajacych nie przeprowad | ekshumacji wstrzymanych
ogélem ekshumacji na zezwalajacych zonych z udzialem ekshumacji i
przeprowadzen na ekshumacji | pracowniko powdd ich
ie ekshumacji przeprowadze w PIS wstrzymania
nie ekshumacji
1 59 80 124 10 111 89 0

W okresie sprawozdawczym nie stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie przeprowadzania
ekshumacji oraz transportu specjalistycznego zwlok 1 szczatkbw po przeprowadzonej
ekshumacji. Pracownicy zakladow przeprowadzajacych ekshumacje posiadali odpowiednie
srodki ochrony osobistej oraz $rodki dezynfekcyjne. Szczatki ludzkie byly umieszczane w
trumnach ekshumacyjnych, a nastgpnie przenoszone lub przewozone na miejsce ponownego
pochowku. Przewiezienie szczatkdbw odbywato sie¢ za posrednictwem specjalistycznych
pojazdow tj. karawandw, ktore byly kontrolowane i spetniaty wymogi sanitarno — techniczne.
Material ziemny wydobywany z grobow byl gromadzony na specjalnych matach. Miejsca
ekshumacji po zakonczeniu ekshumacji byly dezynfekowane, uporzadkowywane i zasypywane.
W przypadku decyzji odmownych na przeprowadzenie ekshumacji przyczyng odmow byly braki
potwierdzenia przez wnioskodawce swojego stopnia pokrewienstwa w stosunku do zmartego
oraz osoby nalezace do kregu osob posiadajacych prawo do wspdldecydowania w sprawie
zgodnie z art. 10 ust. 1 Ustawy z dnia 31 stycznia 1959r. o cmentarzach i chowaniu zmartych nie
wyrazily zgody na przeprowadzenie ekshumacji szczatkdéw. [los¢ ekshumacji, ktore odbyly sig
bez nadzoru PIS wyniosta 22.

Tabela Nr 4.2. Dane dot. zaktadéw pogrzebowych

Liczba
specjalistycznych

Nazwa

Liczba miejsc

Srodkow transportu
przeznaczonych do

Wojtas Chojna ul. Szczecinska 2a

Lp. zakladu pogrzebowego / domu Liczba chlodni w chlodni przewozu zwlok i
przedpogrzebowego szczatkéw jakim
dysponuje zaklad /
dom
I. Zaktad Ustug Pogrzebowych Jozef 1 9 3 samochody
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2. Przedsigbiorstwo Ustug Pogrzebowych i
Cmentarnych s.c. Stawomir Trocinski
Chojna ul. Kolejowa 16

1 samochod

3. Ustugi Pogrzebowe Matgorzata
Stugocka Mieszkowice ul. Warszawska

2 samochody

4. Ustugi Pogrzebowe KALIA Renata
Pawlak Gryfino ul. Chrobrego

3 samochody

5. Ustugi Pogrzebowe PUK Sp. z o.0.
Gryfino ul. Pomorska

2 samochody

6 Ustugi Pogrzebowe Helios

Gryfino ul. 9 Maja 21/6

2 samochody

7. Dom przedpogrzebowy Gryfino ul.
Pomorska

8. Dom przedpogrzebowy Chojna ul.
Odrzanska

W okresie sprawozdawczym przeprowadzano 28 czynnos$ci kontrolnych na terenie cmentarzy.
Na dwoch obiektach zostaty stwierdzone nieprawidtowosci, powyzsze skutkowalo wszczeciem
dwoch postgpowan administracyjnych, a nastgpnie wydaniem decyzji administracyjnych.

Decyzja dotyczaca Cmentarza Komunalnego w miejscowosci Mieszkowice zostata wykonana.

W okresie sprawozdawczym nie stwierdzono nieprawidtowosci w zakladach pogrzebowych.

Wydano 18 postanowien na sprowadzenie zwtok z zagranicy i 3 decyzje udzielajace zezwolenia

na wywoz zwtok poza terytorium Rzeczypospolitej Polskie;j.

5. Szpitale

5.1. Zaopatrzenie w wode

Tabela Nr 5.1 Zaopatrzenie szpitali w wode do spozycia

Powiatowy | Parkowa 5
Sp. z 0.0.

zrodlo zaopatrzenia | rezerwowe Zrédlo zaopatrzenia w Uwagi
Lokalizacj podstawowe wode
(np.
Lp. Szpital a obiektu P
i wodociag | wodociag | wodociag | wodociag program

szpitalnego . . zbiornik | dostosowawc

wiasny sieciowy wlasny sieciowy zy)

1. | Szpital Gryfino ul. | nie tak nie nie nie
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W okresie sprawozdawczym nie pobrano probek wody do spozycia, gdyz szpital nie posiada

wiasnego wodociagu. Jest zaopatrywany z wodociagu sieciowego miejskiego Gryfino-Tywa.

W okresie sprawozdawczym zostalo pobranych 10 prébek cieplej wody uzytkowej (w 3
probkach stwierdzono nieprawidlowosci). Do podmiotu zostalo wyslane pismo interwencyjne,
po ktorym strona podjeta skuteczne dziatania naprawcze i w kolejnych probkach nie wykryto

nieprawidlowosci.

5.2. Postepowanie z bielizng szpitalng i pralnictwo

Tabela Nr 5.2 Wykaz miejsc prania bielizny szpitalnej w obiektach szpitalnych

Lp. Szpital Lokalizacja obiektu szpitalnego Miejsce prania bielizny szpitalnej Uwagi
I. Szpital Gryfino ul. Parkowa 5 Pralnia Pana Dawida Kasjana z Gryfina
Powiatowy
Sp. z 0.0.

Praniem bielizny szpitalnej zajmuje si¢ Pralnia Pana Dawida Kasjana z Gryfina.
Przedmiotem umowy jest pranie, dezynfekcja, odplamianie, suszenie, prasowanie, maglowanie,
stosowanie technologii prania zalecanej przez nadzor sanitarno- epidemiologiczny, w

odniesieniu do procesu dezynfekcji uzywane sg $rodki dopuszczone do stosowania na terenie

Polski.

Szpital posiada wydzielone pomieszczenie przeznaczone na magazyn bielizny czystej. Magazyn
posiada zapewniong fatwozmywalno$¢ $cian 1 podtdég oraz wyposazony jest w obudowany regat

do przechowywania czystej poscieli.

Bielizna czysta z magazynu przenoszona jest na poszczegdlne oddzialy w workach foliowych.
Ze wzgledu na skromng powierzchni¢ zaden z oddzialdow nie posiada pomieszczenia
przeznaczonego na przechowywanie bielizny czystej. Wydzielone zostaly jedynie szafy

przeznaczone na ten cel.

Istotnym problemem dla wlasciwego funkcjonowania szpitala jest brak wydzielonego magazynu
bielizny brudnej. Bielizna brudna sktadana jest w przystosowanych do transportu pojemnikach

(brudownikach), ktére nastgpnie na biezaco sa odbierane przez pracownika pralni.

W okresie sprawozdawczym nie stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie postgpowania

z bielizng brudng i czysta.
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5.3. Postepowanie z odpadami medycznymi w aspekcie ochrony zdrowia ludzkiego

Tabela Nr 5.3 Wykaz firm odbierajgcych odpady medyczne ze szpitali oraz wykaz szpitali
prowadzacych instalacje do termicznego unieszkodliwiania odpadow

medycznych
Lp. | Szpital | Lokalizacja | Firma odbierajaca i | Miejsce Szpitalna instalacje | Dokumenty Uwagi
obiektu transportujaca unieszkodliwiania | do termicznego potwierdzajace
szpitalnego |odpady medyczne | odpadow unieszkodliwiania unieszkodliwie
do miejsca ich medycznych odpadéw nie
unieszkodliwiania medycznych przekazanych
(lokalizacja zakaznych
spalarni) (lokalizacja spalarni odpadow
oraz rodzaj medycznych*
stosowanych
urzadzen) (czy szpital
jako wytworca
odpadow
posiada takie
dokumenty)
1. Szpital | Gryfino ul. | Remondis MD-proeco Sp. z | Nie dotyczy tak
Powiat | Parkowa 5 |Medison Sp. z 0.0. | 0.0.
owy
Sp. z Puszkina 41, 42 ul. Wojska
0.0. 530 Dabrowa Polskiego 65
Gornicza
85-825 Bydgoszcz

Szpital posiada decyzje wydang przez Starost¢ Gryfinskiego zezwalajacg na wytwarzanie
odpadéw w tym zbieranie odpadow niebezpiecznych i1 innych niz niebezpieczne. Szpital posiada
umowe na odbidr odpadéw medycznych z Remondis Medison Sp. z 0.0. ul. Puszkina 41, 42 530
Dabrowa Gornicza. Szpital posiada dokumentacje potwierdzajaca utylizacje odpadow
medycznych. Do czasu odbioru odpady przechowywane sa w magazynie usytuowanym w
pomieszczeniu piwnicznym. Magazyn wyposazony jest w boksy przeznaczone na odpowiednie
grupy odpadow, z dostepem bezposrednim do umywalki z ciepla i zimng woda, wyposazong w
dozownik z mydlem i $rodkiem do dezynfekcji rak oraz reczniki jednorazowego uzytku. Na
odpady medyczne o kodzie 180102 zapewnione jest przenosne urzadzenie chtodnicze

zapewniajgce temperature do 10°C.

Przestrzen tadunkowa $rodkow przeznaczonych do transportu odpadéw medycznych (wozkow 1

pojemnikow) jest przestrzenig zamknigta.
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Segregacja odpadow prowadzona jest w miejscach wytwarzania (gabinety zabiegowe, sale
operacyjne). Pojemniki na odpady sa odpowiednio oznakowane. Odpady o ostrych krawedziach

zbierane s3 do pojemnikow jednorazowego uzytku.

Transport wewngtrzny odpadéw medycznych z miejsca ich wytwarzania do miejsca
magazynowania odbywa si¢ w oznakowanym przystosowanym zamykanym pojemniku
transportowym. W szpitalu opracowane sg i stosowane procedury post¢powania z odpadami

medycznymi. Nie stwierdzono nieprawidtowosci w tym zakresie.

5.4. Postepowanie ze zwlokami w aspekcie ochrony zdrowia ludzkiego, prosektoria.

Tabela Nr 5.4 Wykaz prosektoriow, chtodni szpitalnych i pomieszczen pro morte.

Lp. Szpital Lokalizacja Miejsce przechowywania zwlok Uwagi
obiektu Prosektorium Pro — morte Chtodnia’
szpitalnego
(ilo$¢ miejsc) (ilo$¢ miejsc)
1. | Szpital Gryfino ul.
Powiatowy |Parkowa 5 nie 2
Sp. z o.0. brak

Szpital nie posiada prosektorium, natomiast posiada dwa pomieszczenia pro morte do

tymczasowego przechowywania zwlok.

Zwtoki os6b zmartych przez okres 2 godzin przetrzymywane sg w tym pomieszczeniu. Po tym
okresie odbierane sg przez pracownikow zakladow pogrzebowych. Zwtoki z pomieszczenia pro
morte przewozone s3 do chlodni na cmentarzu komunalnym w Gryfinie przy ul. Pomorskiej 1c
zarzadzanego przez Przedsigbiorstwo Ustug Komunalnych Sp. z 0.0 z Gryfina. Chtodnia posiada

9 miejsc.

5.5. Postepowanie z odpadami komunalnymi.

Odpady komunalne, zbierane na oddzialach do pojemnikéw wytozonych wktadami
foliowymi, skladowane sg w kontenerach usytuowanych w poblizu budynku szpitala. Odpady
wywozone sg przez Przedsigbiorstwo Ustug Komunalnych w Gryfinie. Nie stwierdzono
nieprawidlowosci w zakresie jakos$ci $wiadczonych ustug.

6. Liczba i zabezpieczenie imprez masowych - 2

W okresie sprawozdawczym wptynely 2 wnioski do PPIS na zabezpieczenie imprez masowych.
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Dnia 29 marca 2018r. zostala pozytywnie zaopiniowana impreza masowa pod nazwg ,,Dni
Gryfina 2018”. Dnia 29 sierpnia 2018r. zostata pozytywnie zaopiniowana impreza masowa pod
nazwa ,,Orly nad Driel”. Wnioskodawcg byt Gryfinski Dom Kultury ul. Szczecinska 17, 74-100

Gryfino, imprezy masowe byla objete nadzorem sanitarno-higienicznym.

W okresie sprawozdawczym nie zostaly wydane negatywne opinie na zorganizowanie imprez

masowych.
7. Inne informacje o podjetych dzialaniach i przedsiewzieciach
Wspolpracowano z organami administracji samorzadowej w zakresie stanu sanitarnego

obiektow, zaopatrzenia w wodg 1 jakosci wody w kapieliskach.

Kontynuowano wspotprace z Powiatowym Zespotem Reagowania Kryzysowego w Gryfinie
migdzy innymi w zakresie likwidacji ewentualnych skutkéw ataku bioterrorystycznego lub
innych zdarzen losowych (powodzie, susze, itp.), Starostwem Powiatowym w Gryfinie,

Urzedami Miast i Gmin, Komenda Powiatowg Policji.

8. Krotkie podsumowanie — wnioski.

W okresie sprawozdawczym zaobserwowano ogoélnie tendencj¢ wzrostowa jesli chodzi o
poziom warunkow sanitarnych, higienicznych i technicznych. Pojawiajace si¢ ewentualne
nieprawidlowosci s3 systematycznie 1 skutecznie usuwane w zaleznosci od mozliwosci

finansowych 0s6b czy podmiotow odpowiedzialnych za dane obiekty.

VI. HIGIENA DZIECI 1 MLODZIEZY

L Nadzor sanitarny nad placowkami nauczania i wychowania

Liczba placowek w ewidencji Higieny Dzieci i MlodzieZy - 176
wtym: - 148 stalych
- 28 sezonowych ( 4 sezon zimowy; 24 sezon letni)
Liczba kontroli placowek bedgcych pod nadzorem Higieny Dzieci i Mlodziezy — 160
w tym: - 148 kontrole w obiektach statych;
- 27 kontroli w obiektach wypoczynku dzieci i mtodziezy.

1[I, _Higiena procesu nauczania
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Ergonomia mebli szkolnych i przedszkolnych

W roku sprawozdawczym dokonano oceny dostosowania mebli szkolnych i przedszkolnych do
wzrostu ucznidw i przedszkolakow w 48 placowkach, gdzie skontrolowano 4642 stanowisk w
278 oddziatach.

W skontrolowanych obiektach niezgodnosci z zasadami ergonomii nie odnotowano, stanowiska
pracy ucznia i przedszkolaka sg oznakowane i zestawione prawidtowo. Stoliki i krzesetka
odpowiadaja wymogom norm i udokumentowane sa certyfikatami.

Ponadto zagadnienie doboru mebli szkolnych i przedszkolnych dla zdrowia dzieci i mlodziezy
jest systematycznie poruszane w czasie prowadzonych kontroli sanitarnych.

Higieniczna ocena rozktadow zajeé lekcyjnych
Na dobrym poziomie przedstawia si¢ sytuacja w zakresie higieny pracy umystowej ucznia.

Ocenie poddano tygodniowe rozktady zaje¢ szkolnych w 377 oddzialach w 29 szkotach.
Wigkszych nieprawidlowosci nie stwierdzono.

Na przestrzeni roku 2018 w 55 skontrolowanych placowkach o$wiatowo-wychowawczych.
dokonano 252 pomiary temperatury pomieszczen w okresie grzewczym.

1Il. Nadzor nad warunkami wypoczynku dzieci i mtodziezy

Podczas funkcjonowania w roku sprawozdawczym zorganizowanego wypoczynku dla
dzieci i mlodziezy, skontrolowano tacznie 27 form zgloszonych i zarejestrowanych w bazie
kuratorium o$wiaty, przeprowadzajac w nich 27 kontroli sanitarnych pod katem zapewnienia
odpowiednich warunkow sanitarno-higienicznych, w tym 4 kontrole w sezonie zimowym i 23
kontrole w okresie wypoczynku letniego. Wypoczynek zorganizowany byl glownie
w obiektach bedacych pod statym nadzorem sanitarnym, spetniajacych warunki w sprawie
wymagan technicznych, zaopatrzenia w biezaca wod¢ =zimng 1 ciepla, ogrzewanie
1 podiaczone do kanalizacji oraz posiadajace wydzielone 1 odpowiednio urzagdzone miejsca do
gromadzenia odpadéw statych.

W wyniku przeprowadzanych kontroli sanitarnych wypoczynku zimowego 1 letniego dla dzieci 1
mtodziezy, nie stwierdzono zaniedban 1 nieprawidtowosci, zarowno ze strony organizatorow jak
1 wiascicieli obiektow, w zapewnieniu uczestnikom bezpiecznego 1 higienicznego wypoczynku.

1V. Dziatalnos¢ pokontrolna w placowkach nauczania, wychowania i opieki oraz wypoczynku i

rekreacji dzieci i mlodziezy na terenie powiatu

Decyzje administracyjne wydane przez Higiene¢ Dzieci i Mlodziezy: - 30
- 22 merytorycznych

wtym - 3 decyzje administracyjne w zwigzku z naruszeniem wymagan sanitarnych;

53|Strona



- 2 decyzje opiniujgce placoéwki wsparcia dziennego;
- 17 decyzji zmieniajgcych termin wykonania obowigzkow;
- 8 decyzji platniczych
w tym 3 decyzje platnicze za czynno$ci kontrolne przeprowadzone na wniosek Gminy
(bez wystawienia decyzji administracyjne;j)

Zagadnienia ujete w decyzjach administracyjnych z naruszeniem wymagan sanitarnych
dotyczyty:

w Szkole Podstawowej w Krzymowie

- zapewnienie prawidlowego stanu technicznego i1 sanitarnego powierzchni $cian nad
oknami oraz powierzchni pomiedzy otworami okiennymi 1 cze$ci sufitu we wschodnim i
poludniowym skrzydle budynku szkoly tak, aby byly czyste, suche, bez §ladow po
zalaniu 1 ubytkow farby oraz tynku - w korytarzach komunikacyjnych; w pomieszczeniu
biblioteki, w pomieszczeniu magazynku sprzetu szkolnego i pokoju nauczycielskiego

- zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy w pomieszczeniu biblioteki
na I pictrze budynku tak, aby byty bez sladow wyczuwalnej wilgoci oraz nieprzyjemnej,
zatechtej woni - czynnika szkodliwego dla zdrowia uzytkownikow.

w Szkole Podstawowej w Mieszkowicach /budynek przy ul. Sienkiewicza 56/

- zapewnienia na terenie boiska rekreacyjno-sportowego, stanowigcego miejsce do
¢wiczen fizycznych, gier 1 zabaw, tablicy informacyjnej okreslajacej zasady
bezpiecznego uzytkowania urzadzen i sprzgtu sportowego,

- doprowadzenia do prawidlowego stanu sanitarno-technicznego terenu boiska
rekreacyjno-sportowego tak, aby byt o rownej, bezpiecznej nawierzchni trawiastej oraz
réwnych stopniach schodow, bez §ladow wypaczen pochwytéw oraz nawierzchni
dziedzinca oraz drog, przejs¢ na terenie szkoty, tak, aby byla réwna, bezpieczna, bez
sladow wypaczen, pgknig¢ 1 ubytkow powierzchni;

- doprowadzenia do prawidlowego stanu technicznego powierzchni ogrodzenia od strony
frontu budynku szkoty, tak, aby byto bezpieczne, bez §ladéw zniszczen 1 licznych skupisk
rdzy oraz ubytkow farby na swojej powierzchni;
- zapewnienia prawidlowego stanu sanitarno-technicznego powierzchni $ciany i sufitu
w holu gtéwnym budynku szkoty; w boksach szatni dla klas I-11I; klasy III oraz klasy IV;
przy wejsciach na skrzydta budynku; w salach lekcyjnych i pomieszczeniu biblioteki; w
pomieszczeniach sanitarnohigienicznych dla dziewczat 1 chlopcéw; na ciggach
komunikacyjnych wzdhiz klatki schodowej, w dobudowanej czgsci budynku (skrzydto
administracyjne tak, aby byly czyste, bez §ladow zniszczen, pekniec 1 ubytkow farby.

- zapewnienie prawidlowego stanu techniczno-sanitarnego $cian 1 sufitow korytarza
komunikacyjnego przy sali gimnastycznej, w pomieszczeniach sanitarnohigienicznych
przy sali gimnastycznej, w pomieszczeniu sali gimnastycznej;
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- zapewnienia prawidlowego stanu techniczno-sanitarnego powierzchni podtogowe;j
w holu gléwnym budynku szkoly; we wszystkich boksach szatni dla ucznidw; w
korytarzach komunikacyjnych tacznie z klatkami schodowymi; sali lekcyjnej nr 9 i
bibliotece oraz powierzchni podtogi parkietowej w pomieszczeniu sali gimnastycznej

tak, aby byta rowna, bez §ladéw zniszczen, przetarcia i ubytkow;

- zapewnienia prawidlowego stanu sanitarno-technicznego stolarki drzwiowe;j
prowadzacej do pomieszczen nalezacych do sali gimnastycznej; we wszystkich
pomieszczeniach zlokalizowanych w cze$ci parteru i I pigtra skrzydta budynku dla klas I-
III oraz parteru i I pigtra skrzydta budynku dla klas IV-VI

- zapewnienia prawidlowego stanu sanitarno-technicznego stolarki okiennej tak, aby

byta bez §ladow zniszczen, wypaczen, ubytkdéw struktury i odpryskéw farby a takze tatwe
do utrzymania w czystosci, w czgsci skrzydet budynku w pomieszczeniach:
sal zaje¢ Nr 2; Nr 3; Nr4; Nr 5; Nr 6; Nr 7; Nr 9; Nr 12; Nr 13; Nr 14; Nr 15; Nr 16;

Nr 17; Nr 18 oraz biblioteki
- zapewnienie mozliwosci ochrony przed nadmiernym nastonecznieniem w

pomieszczeniach sal zaje¢ Nr 13; Nr 14; Nr 16; Nr 17
- zapewnienia na grzejnikach centralnego ogrzewania oston ochraniajacych od
bezposredniego kontaktu z elementem grzejnym w pomieszczeniach sal zajgé Nr 2;

Nr3; Nr4; Nr5;Nr6; Nr7; Nr9; Nr12; Nr 13; Nr 14; Nr 15; Nr 16; Nr 17; Nr 18;

- doprowadzenie do prawidlowego stanu technicznego drabinek do ¢wiczen
gimnastycznych ,  stanowiacych wyposazenie sali gimnastycznej tak, aby byly
bezpieczne, bez §ladow ubytkdéw elementow szczebli.

w Szkole Podstawowej Nr 2 w Gryfinie

- zapewnienie prawidlowego stanu sanitarno-technicznego powierzchni podlogowej
w czegsci administracyjnej na I pigtrze budynku gtéwnego tj. w pomieszczeniach i na
ciaggu komunikacyjnym tak, aby byla rowna, bez §ladéw zniszczen, wypaczen, szczelin
pomiedzy elementami struktury nawierzchni 1 ubytkoéw, a takze latwa do utrzymania w
czystosci,

- zapewnienie prawidlowego stanu sanitarno-technicznego powierzchni $cian 1 sufitu
w pomieszczeniu sali gimnastycznej, w pomieszczeniu sali lekcyjnej Nr 25, Swietlicy
szkolnej dla uczniow tak, aby byly czyste, bez $ladow zniszczen, odpryskow warstw
farby i tynku;

- zapewnienie wlasciwej wentylacji w pomieszczeniach sanitarnohigienicznych dla

dziewczat i chtopcow na I 1 II pigtrze budynku gtéwnego szkoty.

- zapewnienie wlasciwej wentylacji w pomieszczeniach sanitarnohigienicznych dla
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dziewczat 1 chtopcow w budynku pawilonu szkoty.

V. Warunki do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego w szkotach

Na podstawie przeprowadzonych kontroli na podleglym terenie wszystkie szkoty (32)
posiadajg infrastruktur¢ do prowadzenia zaje¢ wychowania fizycznego dla uczniow w tym:

- 16 szko6t posiada szkolny zespot sportowy z boiskiem

1 szkota posiada szkolny zesp6t sportowy bez boiska

8 szkot posiada sale gimnastyczng z boiskiem

6 szkot posiada sale zastepcza / rekreacyjng z boiskiem

1 szkota posiada tylko boisko ( SP Piasek - trwa I etap rozbudowy istniejgcego budynku
szkoty, w planie II etapu budowa sali gimnastycznej)

Ponadto w 7 szkotach podstawowych, niezaleznie od posiadanej infrastruktury, zajg¢cia
wychowania fizycznego prowadzone sa na korytarzach.

VI. Warunki do utrzymania higieny osobistej] w placowkach nauczania i wychowania

Wszystkie placowki na terenie powiatu gryfinskiego posiadaja podiaczenie do wodociagu
miejskiego / gminnego, natomiast nie wszystkie placowki sg podiaczone do centralnej sieci
kanalizacyjnej (miejskiej/gminnej). Na 100 skontrolowanych obiektow statego nadzoru
sanitarnego w 25 stwierdza si¢ brak podlaczenia do sieci kanalizacyjnej (budynki posiadaja
bezodplywowe zbiorniki - szamba) z czego 20 placéwek to wiejskie swietlice srodowiskowe dla
dzieci, 4 szkoty podstawowe oraz 1 punkt przedszkolny.

W placowkach nauczania i wychowania - kontrole wykazaty, iz w 31 placowkach zachowane
sa wlasciwe warunki do utrzymania higieny osobistej uzytkownikéw, zachowano standardy
dostgpnosci do urzadzen sanitarnych oraz odpowiednie wyposazenie w srodki higieny osobiste;,
w 1 szkole (Szk. Podst. Mieszkowice) z uwagi na stwierdzone nieprawidtowosci stanu
technicznego toczy si¢ postepowanie administracyjne.

Obsada kadrowa pionu higieny dzieci i mlodziezy stacji sanitarno-epidemiologicznej

Liczba zatrudnionych — 1 osoba

> wyksztalcenie — wyzsze magisterskie
> kierunek studiow :
1. Zdrowie Publiczne specjalnosé: promocja zdrowia — studia licencjackie

2. Pedagogika i promocja zdrowia — studia magisterskie
3. Psychopedagogika — studia magisterskie

Warunki realizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami w szkotach
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Placowki szkolne posiadajgce gabinety profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej do
dyspozycji jednej szkoty, ksztattuja si¢ w liczbie 28, natomiast 2 szkoty posiadaja gabinety
wspolne z inng placowka w tym samym obiekcie, co za tym idzie, ze w 2 szkotach
profilaktyczna opieka zdrowotna jest $wiadczona poza terenem placowki (Szk. Podst. Brwice;
Zespot Szkot Centrum Ksztalcenia Rolniczego Mieszkowice).

Nadzor nad substancjami i preparatami chemicznymi w szkotach

Na terenie powiatu gryfinskiego znajduje si¢ tacznie 7 szkot, ktére posiadaja w odpowiednio
wyposazonych pomieszczeniach i1 wlasciwie zabezpieczone, substancje chemiczne 1 ich
mieszaniny, w tym 5 szkot podstawowych i 2 zespotly szkot.

Ocena warunkow sanitarno-higienicznych w Ztobkach

Pod biezacym nadzorem higieny dzieci 1 mtodziezy dotychczas znajduje si¢ 1 Zzlobek ,
posiadajacy pozytywna opini¢ panstwowej inspekcji sanitarnej , ktdrego stan sanitarno-
techniczny nie budzi zastrzezen.

Ochrona placow zabaw i terenow rekreacyjnych przed zanieczyszczeniem odchodami
zwierzecymi

Przeprowadzono 7 ponadplanowych kontroli, podjetych w zwigzku z dziataniami na rzecz
poprawy warunkéw zdrowotnych 1 zapewnienia bezpieczenstwa sanitarno - epidemiologicznego
placéw zabaw dla dzieci w placoéwkach o$wiatowo-wychowawczych na nadzorowanym terenie,
dotyczacych glownie systematycznej wymiany piasku w piaskownicach oraz wiasciwego
zabezpieczenia piaskownic , tak aby uniemozliwi¢ do nich dostep zwierzgtom, zlokalizowanych
na terenie placowek przedszkolnych i innych form wychowania przedszkolnego. W wyniku
przeprowadzonych kontroli stwierdzono odpowiednie przygotowanie piaskownic i1 terendw na
placach rekreacyjnych do zabaw dla dzieci.

Ocena warunkow sanitarno-higienicznych dla dzieci 6-letnich tzw. oddzialach zerowych w

placowkach oswiatowych

Na terenie powiatu zajecia w tzw. oddziatach zerowych w przedszkolach funkcjonujacych
samodzielnie prowadzone s3 w 7 przedszkolach funkcjonujacych samodzielnie oraz w 22
szkotach podstawowych funkcjonujacych samodzielnie. Ponadto realizowanie niniejszych zajec
odbywa si¢ w 3 szkotach podstawowych funkcjonujacych w zespotach szkot.

Prowadzenie dozywiania w szkotach

W okresie sprawozdawczym stwierdzono prowadzenie dozywiania w formie cieptych positkow
ogotem w 30 szkotach w tym: w 19 placowkach petne obiady , natomiast w 11 podawane sg
positki jednodaniowe. Positki dowozone sg do 16 szkoét, pozostate 9 szkdt prowadzi produkceje
positkow od surowca do wyrobu gotowego w bloku Zywieniowym na miejscu. Organizowanie
$niadan szkolnych odbywa si¢ w 10 szkotach.

Ogodlnie z wydawanych cieptych positkow skorzystato 2399 uczniow 1 480 ze $niadan. Lacznie z
positkow dofinansowywanych skorzystato 594 dzieci i mtodziezy.
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Krotkie podsumowanie.

W placowkach oswiatowo-wychowawczych systematycznie, ale etapami prowadzone sa
prace remontowe majace na celu poprawe stanu higienicznego, co wymaga przede wszystkim
wsparcia ze strony wladz samorzadowych. Znacznej poprawie ulegl stan sanitarno-techniczny
swietlic $rodowiskowych z przeznaczeniem na zajecia dla dzieci 1 milodziezy.
W roku sprawozdawczym sytuacja zwigzana z brakiem dostatecznych naktadow finansowych w
placowkach o$wiatowo-wychowawczych, przekazywanych na realizacj¢ zalecen pokontrolnych
objetych postepowaniem administracyjnym, w stosunku do lat ubieglych nie zmienita si¢, co
skutkuje wydawaniem decyzji zwigzanych ze zmianami terminow wykonania obowigzkow w
celu ich przedtuzania.

VII. ZAPOBIEGAWCZY NADZOR SANITARNY

1. Liczba wydanych opinii sanitarnych dotyczacych dopuszczenia do uzytkowania obiektu
budowlanego — 17 (decyzji dotyczacych sprzeciwu w dopuszczeniu do uzytkowania obiektu
budowlanego nie wydawano)

2. Liczba uzgodnionych pod wzglegdem wymagan higienicznych 1 zdrowotnych dokumentacji
projektowych — 20

3. Liczba przeprowadzonych kontroli, wizji lokalnych (w tym obiektow w trakcie budowy) —
17

4. liczba wydanych opinii w ramach strategicznej oceny oddzialywania na $rodowisko, z
podziatem na:
- uzgodnienia dotyczace odstgpienia od przeprowadzenia strategicznej oceny oddziatywania
na Srodowisko - 1
- uzgodnienia dotyczace zakresu 1 stopnia szczegdtowosci informacji wymaganych w
prognozie oddziatywania na $rodowisko projektéw dokumentow strategicznych - 6
- opinie dotyczace oceny projektow dokumentoéw wraz z prognozami oddziatywania na
srodowisko — 4

5. Liczba wydanych opinii w ramach oceny oddziatywania przedsigwzigcia na Srodowisko, z
podziatem na:
- opinie w sprawie obowigzku przeprowadzenia ceny oddziatywania na srodowisko - 26
- opinie w sprawie zakresu raportu o oddziatywaniu na srodowisko - 1
- opinie przed wydaniem decyzji o srodowiskowych uwarunkowaniach - 4
- inne opinie, w ramach przeprowadzanych ponownych ocen oddziatywania przedsigwzigé
na $rodowisko — 2.

6. Wazniejsze realizacje (nalezy wymieni¢ obiekty dopuszczone do uzytkowania majace istotny
wplyw na stan sanitarny powiatu - inwestycje o charakterze szczegdlnym)
W powiecie gryfinskim w 2018 roku dopuszczono do uzytkowania 17 obiektow
budowlanych.
Wazniejsze realizacje:
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- Kancelarie Lesnictwa Glinna i Binowo

- Magazyn Unit 1 Zalando Gardno

- Hala ustugowo-produkcyjna Gardno

- Swietlica wiejska Debina

- Magazyn Unit 4 Zalando Gardno

- Hala produkcyjna z zapleczem socjalnym Nowe Czarnowo
- Pokoje noclegowe Gryfino

Inne sprawy w drodze: opinii, decyzji, postanowienia — sprawy zatatwiane w ramach zadan
Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego.

W 2018 roku nie wydano takich opinii.

W 2018 roku nie byly wydawane odstepstwa od przepisow prawa, m.in. w zakresie
warunkéw technicznych.

. Whnioski

Przy uzgadnianiu projektéw budowlanych i technologicznych, szczegdlny nacisk potozony
jest na zapewnienie w projektowanych obiektach wlasciwych warunkow higienicznych i
zdrowotnych.

Majac na uwadze konieczno$¢ zapewnienia ludziom zdrowych warunkéw zycia w miejscu
ich zamieszkania i pobytu, przy zajmowaniu stanowiska organy Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej zwracaly uwage na planowane rozwigzania techniczne w aspekcie m.in.:

— zagwarantowania odpowiednich warunkéw pobytu ludzi w budynkach, poprzez
zastosowanie m.in. wlasciwych pod wzgledem zdrowotnym materiatéw budowlanych, a
takze zapewnienia prawidlowej funkcji oraz programu pomieszczen z punktu widzenia
wymagan higienicznych i1 zdrowotnych;

— zabezpieczenia ludzi przed ucigzliwo$cia zwigzang z hatasem (zaklady uslugowe,
przemystowe, itp.) poprzez zastosowanie odpowiednich rozwigzan technicznych.

W celu ograniczenia niekorzystnego oddzialywania zabudowy przemystowej na otoczenie,
zwracano uwage na oddzielenie obszaréw przeznaczonych pod budownictwo mieszkaniowe
od obszaréw przemystowych.

Na podstawie uprawnien nadanych przez Gtoéwnego Inspektora Sanitarnego zapobiegawczy
nadzor sanitarny, w przypadku uzgadniania dokumentacji projektowej, sprawowali rowniez
rzeczoznawcy do spraw sanitarno-higienicznych.

W poréwnaniu do roku ubieglego liczba odbioréw obiektéw budowlanych utrzymuje si¢ na
tym samym poziomie natomiast zmalata liczba uzgodnionych pod wzglegdem wymagan
higienicznych 1 zdrowotnych dokumentacji projektowych. Spadta liczba wydanych opinii w
ramach oceny oddzialywania przedsigwzigcia na srodowisko.

Ogodtem liczba wydawanych opinii utrzymuje si¢ na podobnym poziomie.
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VIII. OSWIATA ZDROWOTNA I PROMOCJA ZDROWIA

W 2018 roku pion Os$wiaty Zdrowotnej i Promocji Zdrowia, Panstwowej inspekcji Sanitarnej
powiatu gryfinskiego realizowal zadania ukierunkowane gltéwnie na programy 1 akcje

prozdrowotne.

1. Gtowne programy prozdrowotne realizowane na terenie powiatu:
1. Program Ograniczania Zdrowotnych Nast¢pstw Palenia Tytoniu w Polsce.

e Program edukacyjny dla dzieci w wieku przedszkolnym, ich rodzicow i opiekunow

pt. ,Czyste powietrze wokoél nas”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

0O O O 0O 0O O O O

Liczba przedszkoli objetych programem — 8

Liczba oddziatéw przedszkolnych objetych programem — 2

Liczba 5 — latkdw objetych programem w przedszkolach — 203

Liczba 6 — latkdw objetych programem w przedszkolach — 229

Inna grupa dzieci w przedszkolach — 52

Liczba 6 — latkow objetych programem w oddziatach przedszkolnych — 31
Liczba rodzicéw objetych programem — 242

Lacznie liczba odbiorcow w programie - 757

e Program edukacji antytytoniowej dla IV klas szkot podstawowych pt. ,,Bieg po

zdrowie”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

O O O O O

Liczba szkot biorgcych udzial w programie w powiecie: 5

Liczba klas IV bioragcych udzial w programie: 14

Liczba uczniow ogdtem uczestniczacych w programie: 261

Liczba rodzicéw/opiekundow ogdtem uczestniczacych w programie: 229
Lacznie liczba odbiorcow w programie: 490

2. Program edukacyjny ,,Trzymaj Forme”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

Gimnazja: wszyscy uczniowie w szkole — 1327

Gimnazja: klasy biorace udzial w programie — 26

Liczba uczniow biorgcych udziat w programie - 444

Szkoty Podstawowe: wszyscy uczniowie V,VI, VII klas — 2058
Szkoty Podstawowe: klasy biorgce udziat w programie — 59
Liczba uczniow bioracych udziat w programie — 893

Rodzice bioracy udzial w programie — 157
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W ramach programu rozpropagowanie powiatowego konkursu plastycznego w
jednostkach realizujgcych program — 32

Otrzymane prace plastyczne — 83

Konkurs wiedzy o zdrowym stylu zycia Gtownego Inspektora Sanitarnego, 11
etap powiatowy — 4

Szkolenie — 12

Lacznie liczba odbiorcow - 131

Jedno spektakularne dzialanie PSSE w programie:

Powiatowy Konkurs Plastyczny pod hastem ,,Trzymaj Form¢ Aktywnie i
Zdrowo zorganizowany w ramach Programu ,Trzymaj Forme!”. Idea
konkursu byto przedstawienie w formie plakatu, sposoboéw dbatosci o zdrowy
styl zycia, rozwijanie i ksztaltowanie u mlodziezy prozdrowotnych postaw i
zachowan, zaprezentowania swojej wiedzy 1 umiejetno$ci dotyczacych
zywnosci, zywienia 1 aktywnosci fizycznej. Do Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Gryfinie wptynety 83 prace plastyczne z terenu powiatu
gryfinskiego. Po weryfikacji wszystkich prac, tresci prozdrowotnych,
zgodno$ci z regulaminem i tematyka konkursu, pomystowoscia,
umiejetnosciami plastycznymi, technikg plastyczng Komisja Konkursowa
wylonita 4 laureatow konkursu oraz 4 wyrdznienia. Fundatorem nagrod byto
Starostwo Powiatowe w Gryfinie, Gmina Moryn, Gmina Mieszkowice.

3. ,Krajowy Program Zwalczania AIDS i Zapobiegania Zakazeniom HIV”.

Realizacja kampanii ,,Mam czas rozmawiaé” zasieg rok 2018

Prelekcje -mlodziez w liczbie 59 oséb
Dystrybucja broszur, zaktadek do ksiazki, plakatow w liczbie 1296

Wybrane dzialania:

Dziatania edukacyjne — prelekcje dla mtodziezy

Udzial w imprezie srodowiskowej ,,Po zdrowie pod Platan” zorganizowanej
przez partnera, koalicjanta — stoisko informacyjno-edukacyjne (dystrybucja
broszur: ,,mamczasrozmawiac”)

4. Program ,,ARS, czyli jak dba¢ o milos¢?”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

Liczba typow szkot ponadgimnazjalnych w powiecie biorgcych udziat w
programie — 7

Szkota Zawodowa biorgca udzial w programie — 2

Liceum biorgce udziat w programie — 3

Technikum bioragce udzial w programie — 2

Liczba uczniéw bioragcych udzial w programie - 246

61|Strona



5. Przedszkolny Program Zdrowia Jamy Ustnej i Zapobiegania Prochnicy ,,Zdrowe
zeby mamy — marchewke zajadamy”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

w wieku 2 lat: 16

w wieku 3-4 lat: 408

w wieku 5 lat: 347

w wieku 6 lat: 134

tacznie liczba dzieci uczestniczaca w programie: 905
rodzice: 355

Dystrybucja: broszura, ulotki, plakaty - 727

Jedno spektakularne dzialanie PSSE w programie:

6. Wojewodzki Program Profilaktyki Uzywania Substancji Psychoaktywnych, w tym
»nowych narkotykow” dla uczniow szkol gimnazjalnych pt. ,,Porozmawiajmy o

e Powiatowy Konkurs pod hastem ,Zeby zdrowe zgby mieé.......

zorganizowany w ramach Wojewodzkiego Programu Zdrowia Jamy Ustnej i
Zapobiegania Proéchnicy ,,Zdrowe zeby mamy — marchewke zajadamy”.
Konkurs mial takze na celu zaangazowanie rodzicow w utrwaleniu
pozytywnych nawykdéw prozdrowotnych oraz zwigkszenie roli zaréwno dzieci
1 ich rodzicéw w ksztaltowaniu zdrowia jamy ustnej. Uczestnikami konkursu
mogly by¢ dzieci uczeszczajace do placowek realizujacych Program ,.Zdrowe
ze¢by mamy — marchewke zajadamy” — dzieci w wieku przedszkolnym 3 — 7
lat oraz ich rodzice/opiekunowie. Komisja Konkursowa wytonita 3 laureatow
konkursu oraz 3 wyr6znienia. Fundatorem nagrdd byto Starostwo Powiatowe

w Gryfinie.

zdrowiu i nowych zagrozeniach”

Zasieg w roku szkolnym 2017/18:

e Liczba szkot podstawowych, ktore przystapity do realizacji programu w
powiecie: 13 w tym 1 OHP

e Liczba uczniéw uczestniczagcych w programie z 7 klas szkoty podstawowej —
373

e Zinnych klas — 127

e Lacznie liczba uczniéw uczestniczacych w programie — 500

e Liczba rodzicow (opiekunéw dzieci) objetych edukacja - 254

Jedno spektakularne dziatanie PSSE w programie:
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e Gotowe materialy i scenariusze w atrakcyjnej formie pomagaja przeprowadzié
interesujaca 1 wartosciowa tematyke dostosowang do wspotczesnych zagrozen, co
poskutkowato tym, ze w finale III Wojewddzkiego Przegladu Form Artystycznych
organizowanego w Os$rodku Teatralnym ,Kana” w Szczecinie w konkursie
wyrdznienie zdobyt zespot sktadajacy si¢ z 10 oséb ze Szkoty Podstawowej Nr 1
im. Janusza Korczaka w Chojnie.

11. Gtowne akcje realizowane na terenie powiatu.:

1. Profilaktyka uzywania ,,nowych narkotykow”.

Cel i adresaci akcji:

Dziatania informacyjne dotyczace stanu zagrozenia zycia, poziomu ryzyka, dziatania
edukacyjne poprzez uczenie umiejetnosci zaspakajania potrzeb mitosci, bezpieczenstwa,
przynaleznosci do grupy, szacunku i tozsamosci.

e Dzialanie edukacyjne w formie prelekcji dla mtodziezy ponizej i powyzej 15 r.
zycia — ,,Dopalacze czym sg - jak dzialaja. W liczbie odbiorcow 581

e Dziatanie edukacyjne w ramach wypoczynku zimowego i letniego w liczbie — 930

e (Ogoblem liczba odbiorcow - 1511

Wybrane dzialania:

e Pogadanki z zastosowaniem ¢wiczen z narkogoglami i alkogoglami.

2. Europejski Tydzien Szczepien, w tym akcja ,,Zaszczep w sobie che¢ szczepienia”.

Cel i adresaci akcji:

Celem tej inicjatywy jest zwigkszenie liczby 0sob zaszczepionych poprzez podniesienie
wiedzy 1 $wiadomosci spoleczenstwa na temat znaczenia szczepien ochronnych dla
zdrowia, ze szczegdlnym uwzglednieniem najbardziej wrazliwych i podatnych grup oséb.

e Szkoty Podstawowe — 31

e Przedszkola—13

e Zlobek —1

e Lokalne portale internetowe — 4

e Str. internetowa PSSE — 1 brak licznika
e NZOZ - punkty szczepien - 16

Wybrane dziatania:

e Komunikat z MZ do rodzicow 1 opiekundéw na temat szczepien dzieci przeciwko
pneumokokom, przestany do w/w jednostek.
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e List intencyjny Krajowego Konsultanta ds. Epidemiologii skierowany do
jednostek Szkot Podstawowych, Przedszkoli, Ztobka.

¢ Informacje na portale internetowe.

e Str. internetowa PSSE — informacja ,,Europejski Tydzien Szczepien”.

3. Swiatowy Dziefh Zdrowia 2018
Cel i adresaci akcji:
Ogo6lnym celem akcji jest popularyzowanie wiedzy ,,Zdrowie dla wszystkich”. Oznacza
to zapewnienie kazdemu dostepu do opieki zdrowotnej. Okazja do globalnych i lokalnych
dyskusji na temat sposobdw osiaggnigcia zdrowia dla wszystkich.
Zasieg akcji:
Informacje do placoéwek na temat zatozen kampanii Swiatowego Dnia Zdrowia:

e Zaklady opieki zdrowotnej — 15
e Szkoty Podstawowe — 34
e Szkoty Ponadgimnazjalne — 4
e Dzialanie edukacyjne - prelekcje dla dzieci i mtodziezy -69
Wybrane 2 dziatania:
e Informacje do placowek na temat zatozen kampanii Swiatowej Organizacji
Zdrowia pod hastem ,,Zdrowie dla wszystkich”

e Dziatanie edukacyjne - prelekcje dla dzieci i mtodziezy.

4. Swiatowy Dzien bez Tytoniu 2018

Cel i adresaci akcji:

Celem Swiatowego Dnia bez Tytoniu jest przyczynienie sie do ochrony zdrowia przed
skutkami zdrowotnymi , spotecznymi 1 ekonomicznymi wynikajacymi z narazenia na dym
tytoniowy.

Zasieg akcji:

e Dzialanie edukacyjne dla mtodziezy — 39

e Dziatanie edukacyjne dla kobiet w poradni ginekologicznej — 21
e Stoisko informacyjno-edukacyjne — 153

e Dystrybucja materiatow edukacyjnych — 455

e (Ogoélem liczba uczestnikow - 668

Wybrane 2 dzialania:

e Dzialanie edukacyjne dla mtodziezy i kobiet w poradni ginekologicznej,
¢ Badania smokerlyzerem na obecno$¢ stezenia CO w organizmie.

5. Miedzynarodowy Dzien Rzucania Palenia
Cel i adresaci akcji:
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Obchody Swiatowego Dnia Rzucania Palenia kierowane sa nie tylko do osob ,
uzaleznionych od palenia tytoniu, ale rowniez do osob mtodych palacych okazjonalnie i

towarzysko oraz do osob palacych przy innych osobach niepalagcych, w tym przy
dzieciach.

Zasieg akcji:

Dziatanie edukacyjne — prelekcje dla mlodziezy w liczbie — 66
Dystrybucja ulotek — 200

Konkurs do szkoét: rozpropagowanie — 34

Strona BIP w PSSE — 1

Ogodtem liczba uczestnikow - 301

Wybrane 2 dzialania:

Dziatanie edukacyjne — prelekcje dla mtodziezy .

Konkurs Etap Powiatowy ,, Nie puszczaj pary z ust” — Wplyngto 11 prac
konkursowych, z ktorych wyloniono dwie I- wsze najlepsze prace ze Szkoty
Podstawowej w Goralicach oraz II — gie miejsce ze Szkoty Podstawowej w
Gardnie.

Wybrane dodatkowe dzialania lokalne.

Profilaktyka w zakresie chorob nowotworowych.
Cel i adresaci akcji:

Prowadzac zdrowy styl zycia, mozna poprawi¢ ogélny stan zdrowia i zapobiec
wielu zgonom z powodu nowotwordw ztosliwych. Promowanie i
popularyzowanie w §rodowiskach szkolnych i lokalnych.

Zasiegi:
o Dystrybucja ulotek plakatow: basen ,,Laguna” — 2000
o Szkoly Podstawowe w tym stoisko informacyjno — edukacyjne w szkole

podstawowej, Zaktady Opieki Zdrowotnej - 4868

o Festyn s$rodowiskowy promujacy zdrowie ,,Po zdrowie pod Platan” -
dystrybucja ulotek w zakresie nowotworow - 3000

o Cwiczenia w czasie festynu z narko i alkogoglami — 30 0s6b.

o Lacznie w liczbie - 9898

Wybrane dziatania:
o Stoiska informacyjno- edukacyjne na basenie ,,Laguna”, Szkole Podstawowej,

Festynie srodowiskowym promujacym zdrowie,
o Dystrybucja w Zaktadach Opieki Zdrowotnej i Szkotach Podstawowych

IIl.  Wspolpraca.

Starostwo Powiatowe w Gryfinie, Urzad Gminy w Moryniu, Urzad Gminy w Mieszkowicach —

ufundowaty nagrody rzeczowe w konkursie na temat prawidtowego zywienia i zdrowego stylu zycia oraz

w konkursie zorganizowanym w ramach programu zdrowia jamy ustnej i zapobiegania prochnicy.
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Podsumowanie i wnioski.

Zakres dzialalnosci oswiatowo — zdrowotnej 1 promocji zdrowia w 2018 roku skupiony
byl przede wszystkim na realizacji zadan w zakresie programoéw edukacyjnych i kampanijnych
w obszarze promocji zdrowia i profilaktyki choréb. Edukacja zdrowotna i promocyjna
uwzgledniona byta zgodnie z aktualng sytuacja i potrzebami spoteczenstwa.
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