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Zadaniem Inspekcji Sanitarnej jest ochrona zdrowia ludzkiego przed wpływem czynników szkodliwych lub uciążliwych, w tym głównie profilaktyka chorób zakaźnych i zawodowych. Realizacja powyższego odbywa się poprzez prowadzenie systematycznego nadzoru nad:

· warunkami higieny środowiska

· stanem sanitarnym zakładów opieki zdrowotnej

· przestrzeganiem zasad profilaktyki chorób zakaźnych i zakażeń zakładowych

· warunkami higieny pracy w zakładach pracy

· warunkami zdrowotnymi żywności i żywienia

· warunkami higieny nauczania i wychowania w szkołach i innych placówkach oświatowo-wychowawczych

Celem działania Inspekcji Sanitarnej jest eliminowanie lub ograniczanie zagrożeń zdrowotnych występujących w wymienionych wyżej obszarach. Kluczowe znaczenie mają te zagrożenia dla zdrowia, które związane są z powszechną i długotrwałą ekspozycją człowieka na ich oddziaływanie. 

Czynniki, które niosą ww. zagrożenia to:

1. jakość wody wykorzystywanej do picia i na potrzeby gospodarcze

2. sposób gromadzenia i utylizacji odpadów stałych i płynnych

3. środowisko pracy dzieci, młodzieży i dorosłych

4. jakość żywności, jej zanieczyszczenia chemiczne i mikrobiologiczne, sposób żywienia i stan odżywiania poszczególnych grup ludności

5. profilaktyka chorób zakaźnych i zatruć w określonych środowiskach

6. poziom higieny w zakresie ochrony zdrowia w różnych grupach społecznych

Przedstawione materiały obrazują stan sanitarny powiatu białostockiego za rok 2007 
w porównaniu z sytuacją w roku poprzednim. Przedstawiono także działania Inspekcji Sanitarnej podejmowane w analizowanym okresie w celu eliminacji lub ograniczenia określonych zagrożeń zdrowotnych wymienionych na wstępie. 

II. Sytuacja epidemiologiczna powiatu białostockiego w roku 2007

Sytuacja epidemiologiczna w zakresie chorób zakaźnych w roku 2007 była stabilna. problemem epidemiologicznym były zachorowania na choroby odkleszczowe i  krztusiec

1. Choroby szerzące się drogą pokarmową

Od 2001 r. nie notowano na obszarze powiatu białostockiego zachorowań na dur brzuszny, dury rzekome, natomiast odnotowano zakażenie pokarmowe pałeczką Shigella sonnei. Następstwem tego było zachorowanie na czerwonkę 19 osób. Zakażenie miało miejsce w Domu Dziecka w Krasnem
Wystąpiły również 2 masowe zatrucie pokarmowe domowe wywołane pałeczką Salmonella enteritidis: 

w Niewodnicy Kościelnej – zachorowały – 2 osoby,

w Podozieranach – zachorowały -3 osoby

W 2007 r. nastąpiło zwiększenie o 11,4% liczby osób, które zachorowały na  salmonelozę – 
(r. 2006 – 41 chorych, r. 2007- 47).. 

W 2007 r. zarejestrowano zmniejszenie  o 13% zachorowań na wirusowe zakażenia jelitowe u dzieci do lat 2 (120 przypadków) w porównaniu do 2006 r (137 zachorowań). Przyczyną zakażeń były głównie rotawirusy, wszystkie dzieci były hospitalizowane. Podobną sytuację obserwowano również u osób dorosłych. 

Sytuacja zarażenia tasiemcem jest analogiczna do roku 2006r. (2006-1, 2007-2).

W roku 2007, podobnie jak w latach ubiegłych, nie rejestrowano zatruć jadem kiełbasianym. 
Nie rejestrowano zachorowań na włośnicę.

Na obszarze powiatu białostockiego  w roku 2007 nie notowano  przypadków zachorowań na wirusowe zapalenie wątroby typu A (tzw. zółtaczka pokarmowa) – od  2006 r. nie było zachorowań na tę chorobę. Mimo korzystnej sytuacji należy liczyć się z możliwością wystąpienia tzw epidemii wyrównawczej, gdyż wiele osób w wieku do 40 roku życia nie ma odporności przeciwko tej chorobie. Osoby te często podróżują do krajów o tzw. wysokiej endemiczności zachorowań na WZW A i istnieje ryzyko zawleczenia tych zachorowań do Polski.  

2. Sytuacja epidemiologiczna w zakażeniach krwiopochodnych

Zachorowania na wirusowe zapalenie wątroby typu B (tzw. żółtaczka wszczepienna) 
od kilku lat utrzymują się na niskim poziomie. W roku 2007 na obszarze powiatu zarejestrowano 
3 zachorowania (w 2006 – 2 zachorowania). 

Liczba osób, które zachorowały w roku 2007 na wirusowe zapalenia wątroby typu C 
(2 przypadki) również jest na niskim poziomie w stosunku do 2006 roku (5 przypadków). 

Dotychczas nie produkuje się szczepionki przeciwko tej chorobie, co uniemożliwia podniesienie odporności populacji. 

3. Sytuacja epidemiologiczna w chorobach, przeciwko którym stosowane są obowiązkowe szczepienia ochronne

W roku 2007 podobnie jak w latach poprzednich nie występowały na obszarze powiatu białostockiego  zachorowania na błonicę (dyfteryt), tężec, nagminne porażenie dziecięce (polio), odrę. 

W 2007 r. zaobserwowano duży spadek o 71% zachorowań na różyczkę (31-2006r., 9 – 2007r.).

Pomimo obowiązujących szczepień przeciwko krztuścowi i wprowadzeniu dawki przypominającej u dzieci 6- letnich – w roku 2007 zarejestrowano wzrost o 41% zachorowań, a dotyczył on głównie dzieci i młodzieży w wieku szkolnym (w r. 2007 – 161 chorych, w r. 2006 – 114 chorych). Rejestrowana wyższa liczba zachorowań na związek z poprawa zgłaszalności jak i zwiększoną ilością badań diagnostycznych. 

4. Inne

W roku 2007 zanotowano jeden przypadek zachorowania na dur plamisty. Ww. jednostka chorobowa, nie notowana na terenie powiatu białostockiego od wielu lat, została ,,przywieziona” 
z wyprawy turystycznej (Nepal, Indie). 

Zachorowania na bakteryjne zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych utrzymują się 
na analogicznym  niskim poziomie 2 przypadki w r. 2007, co w roku 2006 r.– 5 przypadków. 

Identyczna sytuacja wstępuje w zachorowaniach na wirusowe zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych ( w 2006 r. - 11 zachorowań w r. 2007 – 9). 

Jednym z najistotniejszych problemów epidemiologicznych powiatu białostockiego są choroby odkleszczowe. Od kilkunastu lat zachorowania na kleszczowe zapalenie mózgu stwierdzane są u kilkudziesięciu chorych rocznie. W roku 2007 nastąpił znaczny spadek 38% chorych (26 przypadki) w porównaniu do roku 2006 (42 przypadków). Istnieje możliwość szczepień przeciwko tej chorobie, jednak szczepienia nie są obowiązkowe i wymagają ponoszenia indywidualnych kosztów.

W roku 2007 nastąpiło  zwiększenie  o 15% liczby nowozarejestrowanych zachorowań na boreliozę.- wystąpiło 86 zachorowań (w r. 2006 – 75 zachorowań). Bliskość puszczy Białowieskiej
 i Knyszyńskiej sprzyja powstawaniu ognisk przyrodniczych, w których patogeny krążą wśród naturalnych gospodarzy – zwierząt i kleszczy. Województwo podlaskie jest terenem endemicznym dla boreliozy i kleszczowego zapalenia mózgu.

W roku 2007 liczba osób poddanych szczepieniom przeciwko wściekliźnie po pokąsaniu przez zwierzęta podejrzane o tę chorobę wynosiła 10, zaś w 2006r.- 11.

Znaczny wzrost zachorowań na płonicę (szkarlatynę) obserwowano w roku 2007. Zarejestrowano 27 chorych w stosunku do 2006, w którym było 5 przypadków.

W roku 2007 nastąpił  wzrost o 45% zachorowań na ospę wietrzną w stosunku do roku 2006 
(w r. 2006 -453 chorych, w 2007 – 656) chorych). Choroba ta jest w dalszym ciągu problemem epidemiologicznym ze względu na wielką zaraźliwość.

W roku 2007 nadal obserwuje się wygaśnięcie epidemii świnki (nagminnego zapalenia przyusznic) z lat poprzednich. Liczba chorych systematycznie maleje i w roku 2007 notowano  9 zachorowań, a 2006 zanotowano 13 przypadków.  

W roku 2007 podobnie jak w roku 2006 nie obserwowano na obszarze powiatu białostockiego epidemii grypy. W powiecie białostockim zgłoszono 43 zachorowania na grypę i choroby grypopodobne (w roku 2006 – 5 chorych). 

W roku 2006 zanotowano zwiększenie o 35% liczby zachorowań na świerzb (w2007 r. -115, a 2006 r-85 chorych). 

Zachorowania i zapadalność na choroby zakaźne w roku 2007 
w porównaniu do roku 2006  *

	Jednostka chorobowa
	2006
	2007

	
	Liczba
	zapadalność
	liczba
	zapadalność

	Salmonelozy
	41
	29,3
	47
	34,2

	Wirusowe zakażenia jelitowe
	246
	175,8
	275
	200,3

	Wirusowe zakażenia jelitowe u dzieci do lat 2
	137
	97,9
	120
	87,4

	Biegunka u dzieci do lat 2
	2
	1,4
	4
	2,9

	Tasiemczyca
	1
	0,7
	2
	0,7

	Wirusowe zapalenie wątroby typu B
	2
	1,4
	3
	2,2

	Wirusowe zapalenie wątroby typu C
	5
	3,6
	2
	0,7

	Różyczka
	31
	22,2
	9
	6,6

	Krztusiec
	114
	81,5
	161
	117,3

	Bakteryjne zapalenie opon mózgowych
	5
	/3,6
	2
	0,7

	Wirusowe zapalenie opon mózgowych
	11
	7,9
	9
	6,6

	Wirusowe zapalenie mózgu przenoszone przez kleszcze
	42
	30,0
	26
	18,9

	Borelioza
	75
	53,6
	86
	62,6

	Płonica (szkarlatyna)
	5
	3,6
	27
	19,7

	Ospa wietrzna
	453
	323,7
	656
	477,8

	Świnka
	13
	9,3
	9
	6,6

	Świerzb
	85
	60,7
	115
	83,8


Źródło: PSSE-Białystok
* -zapadalność liczona jest na 100 000 mieszkańców
5.     Bieżący nadzór nad placówkami opieki zdrowotnej

Ilość przeprowadzonych kontroli w okresie sprawozdawczym w powiecie białostockim wynosiła 101 w tym 15 kontroli dokonano w szpitalach. 


Na terenie powiatu znajdują się dwa szpitale: Samodzielny Publiczny ZOZ w Łapach 
i Samodzielny Publiczny Psychiatryczny ZOZ im S. Deresza w Choroszczy. Szpitalem, który oceniono jako zły w 2006r. pod względem stanu technicznego był  Samodzielny Publiczny Psychiatryczny ZOZ im. S. Deresza w Choroszczy. Na ocenę miał wpływ bardzo zły stan techniczny oddziału neurologii. W 2007r. odnowiono ww. oddział oraz prowadzone są prace remontowe i modernizacyjne  dostosowujące do obowiązujących przepisów. 

Kontrole bieżącego stanu higieniczno-sanitarnego w pozostałych placówkach medycznych działających na terenie powiatu białostockiego nie wykazały uchybień sanitarno-technicznych. 
Na bieżąco prowadzone są remonty i modernizacje. Zastrzeżeń nie budziło także przestrzeganie zasad aseptyki, sterylizacji, dezynfekcji, zabezpieczenie w sprzęt i materiały medyczne, prowadzenie działalności przeciwepidemicznej w zakresie chorób zakaźnych oraz sposób postępowania z odpadami medycznymi. Nadmienić także należy, iż większość zakładów spełnia kryteria obowiązujących przepisów prawnych. Te, które nie spełniają wymagań technicznych są 
w trakcie modernizowaniai dostosowania do obowiązujących wymogów.

W wyniku przeprowadzonych kontroli stwierdzono, iż zakłady opracowały procedury zgodnie z ustawą o chorobach zakaźnych i zakażeniach. Pracownicy kontrolowanych placówek wykazują dużą wiedzę dotyczącą przestrzegania reżimu sanitarnego.  

W trakcie przeprowadzanych kontroli czystość bieżąca pomieszczeń oraz urządzeń sanitarnych była zachowana. Drobne usterki sanitarne usuwane były w terminie natychmiastowym.

We wszystkich placówkach służby zdrowia pracownicy pionu epidemiologii prowadzili 
w trakcie kontroli szkolenia i instruktaże w zakresie zakażeń szpitalnych, chorób zakaźnych, a także zagadnień z zakresu dezynfekcji i sterylizacji.


6.    Ocena w zakresie szczepień ochronnych za rok 2007


W 2007 roku 34  świadczeniodawców  prowadziło szczepienia ochronne w  powiecie.


W trakcie wykonywania czynności kontrolnych w placówkach podlegających nadzorowi Powiatowej Stacji Sanitarno-epidemiologicznej w Białymstoku pracownicy zwracali szczególną uwagę na:

a) kwalifikacje w zakresie szczepień ochronnych personelu medycznego pracującego 
w punktach szczepień, 

b) sposób przekazywania kart uodpornienia między świadczeniodawcami,

c) sposób prowadzenia rejestrów osób przybyłych i  wybyłych  z placówek,

d) prawidłową gospodarkę szczepionkami,

e) zachowanie warunków łańcucha chłodniczego,

Analiza procentowa wykonawstwa szczepień w terenie za rok 2007 
w rocznikach 2007-1988:

· p/WZW typ B


98,4%

· p/błonicy, tężcowi

98,1%

· p/krztuścowi


95,1%

· p/polio



95,1%

· p/śwince-odrze-różyczce
84,7%


Wykonawstwo szczepień we wszystkich rocznikach w roku 2007 było stosunkowo wysokie. Znacznie wzrosło wykonawstwo szczepień p/śwince- odrze- różyczce dzieci w 10 roku życia
II. Warunki zdrowotne bytowania człowieka

· obiekty komunalne

· obiekty żywienia i żywności

· zakłady pracy

· obiekty nauczania i wychowania

· nadzór zapobiegawczy 

· działalność z zakresu promocji zdrowia 

Obiekty komunalne

I. Ocena zaopatrzenia w wodę przeznaczoną do spożycia. 


Powiat białostocki ziemski zamieszkiwały 137282 osoby. 

W 2007r. nadzorowano 72 wodociągi, w tym 58 gminnych i 14 lokalnych o charakterze publicznym zaopatrujących w wodę zakłady pracy oraz lokatorów pobliskich budynków mieszkalnych. Ponadto część mieszkańców omawianego powiatu była zaopatrywana w wodę dostarczaną przez wodociąg Białystok ( ludność gmin: Wasilków, Choroszcz, Supraśl) oraz wodociąg Iwanki nadzorowany przez PSSE w Hajnówce (część ludności gminy Michałowo).


W roku sprawozdawczym z wody przeznaczonej do spożycia o kontrolowanej jakości korzystało 119436 osób, w tym 118071 osób otrzymywało wodę z gminnych wodociągów  publicznych, a 1365 osób spożywało wodę produkowaną przez wodociągi lokalne o charakterze publicznym.

Z wody o niekwestionowanej jakości dostarczonej przez 32 wodociągi (uwzględniono również wodociągi Białystok i Iwanki) korzystało 55858 osób. 
Natomiast 63578 mieszkańców powiatu białostockiego ziemskiego otrzymywało w ciągu roku wodę o jakości nie odpowiadającej wymaganiom sanitarnym określonym w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz.U. nr 61, poz. 417).


Na koniec 2007r. w 8 wodociągach jakość wody nie odpowiadała wymaganiom sanitarnym określonym w ww. rozporządzeniu. Do wodociągów tych należały: 

- Dobrzyniówka, Pawły, DPS Bobrowa  - gm. Zabłudów

- Studzianki, Nowodworce - gm. Wasilków

- Jeżewo Stare, Rogowo -  gm.Tykocin

- SP ZOZ Psychiatryczny w Choroszczy – gm. Choroszcz. 

Do parametrów, z powodu których najczęściej dyskwalifikowano jakość wody należały: mangan, mętność, żelazo.

W 2007r. objęto ponownie nadzorem wodociąg lokalny DPS Bobrowa, który został wyłączony z nadzoru po likwidacji uprzedniej placówki (obecnie utworzono dom pomocy społecznej dla osób dorosłych przewlekle somatycznie chorych). 

Z dniem 27.11.2007r. wodociąg lokalny Samodzielnego Publicznego Psychiatrycznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Choroszczy przestał pełnić funkcję wodociągu zbiorowego zaopatrzenia w wodę – szpitalne bloki mieszkalne podłączono do wodociągu publicznego Choroszcz.


Nadzorowano również 3 wodociągi zakładowe. Wszystkie posiadały wodę właściwej jakości.

II. Obiekty użyteczności publicznej.

Nadzorem były objęte następujące obiekty:

Ubikacja publiczna w Zabłudowie 

Obiekt oceniono jako dostateczny. 

Posiada bieżącą wodę. Jest wyposażony w suszarki elektryczne, papier toaletowy. W 2007r. nie stwierdzono nieprawidłowości.

Domy opieki dla osób starszych i niepełnosprawnych

Nadzorem objęto 11 placówek. Wydano jedną decyzję dotyczących poprawy stanu technicznego w DPS w Czerewkach. 

Jako zły pod względem technicznym oceniono jeden obiekt. Nałożono mandat karny dotyczący złego stanu sanitarnego obiektu. Dotyczy to Zakładu Usługowego Usługi dla osób starszych wymagających opieki w Łapach –Jest to obiekt o bardzo niskim standardzie. W 2007r. nie wydawano decyzji, realizowana była decyzja z roku 2006 dotycząca niewłaściwego stanu technicznego placówki. Wykonywane prace remontowe mają charakter doraźny, a obiekt wymaga generalnej modernizacji.

· Dom „Złota Jesień” w Wólce Ratowieckiej – Stan techniczny placówki dostateczny. Został on zlokalizowany w budynku po byłej szkole. W obiekcie sukcesywnie są prowadzone prace modernizacyjne. Stan sanitarny zastrzeżeń nie budził. 

· Dom Pomocy Społecznej w Uhowie – obiekt w dobrym stanie sanitarno-technicznym. Warunki bytowe pensjonariuszy ulegają poprawie. 

· Pomocy Społecznej w Łaźniach – stan techniczny obiektu dostateczny.

· Dom Pomocy Społecznej w Jałówce – oceniony został jako zły ponieważ cały obiekt jest 
w trakcie generalnego remontu i rozbudowy. Część pokoi w złym stanie technicznym. 
Ze względu na generalny remont i przebudowę pokoi w trakcie realizacji są decyzje wydane 
w latach wcześniejszych, dotyczące odnowienie części sal pensjonariuszy, odnowienie zniszczonych korytarzy oraz łazienek.

· Dom Pomocy Społecznej w Choroszczy –Sukcesywnie są wykonywane doraźne naprawy. Stan sanitarny nie budził zastrzeżeń. Ocena obiektu dostateczna.

· Dom Pomocy Społecznej w Czerewkach – stan sanitarny dobry. Część pokoi pensjonariuszy wymagała odnowienia, dlatego została wydana decyzja, którą już zrealizowano 

Obiekt jest zadbany, utrzymany czysto, pomieszczenia są na ogół estetyczne i po odnowieniu 
w dobrym stanie technicznym. 

· „Dom Spokojnej Starości” w Sokolu Białostockim –Obiekt jest w dobrym stanie sanitarno-technicznym. Panuje w nim domowa atmosfera i szczególna troska o pensjonariuszy.

· Dom Pomocy Społecznej „ Spokojna Przystań” w Garbarach – obiekt jest w dobrym stanie sanitarnym i technicznym, sukcesywnie wykonywane są prace związane z poprawą stanu technicznego i podniesieniem standardu obiektu. 

· Środowiskowy Dom Samopomocy w Łapach utrzymany w dobrym stanie sanitarno-technicznym.

· W 2007r. został oddany do użytku DPS Białystok Filia Bobrowa. 
Jest to obiekt po kapitalnym remoncie, w bardzo dobrym stanie technicznym i sanitarnym. 

Na wyróżnienie zasługuje Dom Pomocy Społecznej w Tykocinie jako obiekt o bardzo dobrym stanie sanitarno – technicznym. Warunki życiowe mieszkańców są bardzo dobre. Personel wykazuje szczególną troskę o warunki bytowania pensjonariuszy.

Wszystkie obiekty mają bieżącą wodę ciepłą i zimną. Ścieki są odprowadzane do kanalizacji. Odpady komunalne gromadzone są w pojemnikach i sukcesywnie wywożone. Otoczenie domów zadbane i uporządkowane.

Zakłady fryzjerskie, kosmetyczne i solaria
Skontrolowano 7 placówek. Były one na ogół w dobrym stanie sanitarnym i technicznym, zaopatrzone w bieżąca wodę ciepłą i zimną oraz w środki do dezynfekcji narzędzi, posiadały podłogi łatwo zmywalne. Elementy wyposażenia miały powierzchnię umożliwiającą mycie i dezynfekcję. Zaopatrzenie w wodę z wodociągów. Bielizna czysta przechowywana w wydzielonych szafach. 

Wydano 4 decyzje. Najczęściej występujące uchybienia to: nieprawidłowo przechowywany sprzęt porządkowy, brak wentylacji. 

Pralnie białe
Pralnia „Baxter”, ul. Bernardyńska 10, Tykocin

W grudniu 2006r. pralnia została przeniesiona do Tykocina i obecnie jest to najnowocześniejsza pralnia na terenie powiatu. Odpowiada ona warunkom zawartym w obecnie obowiązującym rozporządzeniu Ministra Zdrowia w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu opieki zdrowotnej. Dwie strefy: „czysta” i „brudna” są całkowicie od siebie odizolowane. Urządzenia pralnicze posiadają automatyczne urządzenia dozujące środki piorące i dezynfekcyjne oraz urządzenia kontrolujące parametry procesu prania i dezynfekcji. 

Podczas kontroli nie stwierdzono naruszenia wymagań sanitarnych i technicznych.

Droga dojazdowa do Przejścia Granicznego w Bobrownikach
Kontrolowano teren wzdłuż drogi. Sprawdzano czystość poboczy, czy są rozstawione pojemniki na śmieci i czy są systematycznie opróżniane. Nieprawidłowości nie stwierdzono.

Szpitale

Kontrolą objęto 2 placówki:

-Samodzielny Publiczny Psychiatryczny Zakład Opieki Zdrowotnej im. Stanisława Deresza, ul. Plac Z. Brodowicza 1, Choroszcz, 

-Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Łapach, ul. Korczaka 23, Łapy.

Wydano jedną decyzję dotyczącą szpitala w Choroszczy nakazującą pranie bielizny w pralni spełniającej obowiązujące wymagania.

Zaopatrzenie szpitali w wodę:

Źródłem podstawowym zaopatrującym w wodę szpital w Łapach jest własny wodociąg. Woda odpowiadała wymaganiom sanitarnym. Źródło awaryjne stanowi wodociąg publiczny.

Szpital w Choroszczy zaopatrywany jest w wodę z wodociągu lokalnego. Jakość wody była warunkowo dopuszczona do picia ze względu na ponadnormatywną zawartość żelaza, manganu, jonu amonowego oraz mętność i barwę.

Postępowanie z odpadami niebezpiecznymi w szpitalach: 

W obu placówkach jest prawidłowe. Szpitale posiadają zezwolenia na wytwarzanie odpadów niebezpiecznych, powstałych w wyniku działalności służb medycznych.

Są one gromadzone w opakowaniach uniemożliwiających otwarcie ich po napełnieniu, dostosowanych wielkością do potrzeb.

Ostre odpady medyczne np. igły, wenflony, ostrza chirurgiczne, itp. gromadzi się w pojemnikach jednorazowych z tworzywa sztucznego, z pokrywką, odpornych na przekłucie i przemoknięcie, odpowiednio oznakowanych. 

Segregacja odpadów zachowana. 

Odpady medyczne do czasu odbioru przez firmę wywozową przetrzymywane są w zamykanym, wydzielonym pomieszczeniu. 

Odpady odbierane są na podstawie umowy z uprawnioną firmą. Szpitale posiadają stosowne potwierdzenia odbioru ww. odpadów. 

Odpady fotograficzne są segregowane w miejscu ich powstania, pojemniki oznakowane w sposób trwały. Przetrzymywane są w wydzielonym pomieszczeniu przy pracowni RTG i odbierane przez firmę posiadającą zezwolenie do odbioru.

Lecznictwo ambulatoryjne

Skontrolowano 23obiekty. Uchybień sanitarnych i technicznych nie stwierdzono. W NZOZ w Michałowie zrealizowano polecenia z decyzji z roku 2005 - przeprowadzono generalny remont przychodni.

Przychodnie korzystają z wodociągów wiejskich. Woda ciepła podgrzewana jest przez urządzenia grzewcze.

Czystość pomieszczeń i urządzeń sanitarnych nie budziła zastrzeżeń. Nie zastosowano sankcji karnych. W skontrolowanych obiektach zapewniony był wystarczający zapas środków czystościowych i dezynfekcyjnych. 

Baza noclegowa stała i sezonowa

W 2007 roku przeprowadzono szereg kontroli sanitarnych należących do bazy noclegowej naszego powiatu. Kontrolą objęto 13 obiektów takich, jak: hotele, ośrodki wczasowo-turystyczne, zajazdy, pokoje gościnne.

Ogólny stan sanitarno-techniczny skontrolowanych obiektów hotelarskich nie budził większych zastrzeżeń. W ciągu roku wydano dwie decyzje administracyjne, jedną dotyczącą zapewnienia właściwej wentylacji w obiekcie oraz drugą dotyczącą przeprowadzenia remontu części pomieszczeń.

Obiektów w złym stanie sanitarno-technicznym nie stwierdzono. Jako bardzo dobre oceniono obiekty: Centrum konferencyjno-bankietowe „Knieja” w Supraślu, hotel „U Delfiny” w Złotorii. Oceniono jako dobre 10 obiektów:, obiekt zabytkowy Alumnat w „Tykocinie”, „Dworek nad łąkami” w Kiermusach, zajazd „Bogdan” w Fastach, Dom turysty „Trzy sosny” w Ignatkach, „DzD” w Waliłach, motel „Atlanta” w Jeżewie, motel „Chińczyk” w Żółtkach, „Dworek Soplicowo” 
w Borowskich Wypychach, obiekt noclegowy w Rzędzianach, pokoje gościnne w Czarnej Wsi Kościelnej. Pozostałe kontrolowane obiekty (7) oceniono jako dostateczne.

Obiekty sportowe
W 2007r. roku skontrolowano 3 obiekty sportowe na terenie powiatu. Ich stan sanitarno-techniczny oceniono jako dostateczny. Uchybienia stwierdzone w Klubie Sportowym w Supraślu, na które wydano decyzję w 2007r. z nakazem przeprowadzenia remontu pomieszczeń sanitarnych, natomiast w związku z zalewaniem pomieszczeń klubu sportowego w Wasilkowie wystosowano wystąpienie z zaleceniem remontu dachu. 

Dworce PKS oraz PKP i stacje kolejowe

W roku 2007 skontrolowano w powiecie dworzec kolejowy i dworzec autobusowy w Łapach .

Teren dworca PKS w Łapach jest nierówny, posiada powybijane, popękane płytki. W części, gdzie wylano beton, powierzchnia jest pokruszona, z ubytkami. Stwarza to niebezpieczeństwo wypadku dla podróżnych. Dlatego w tej sprawie  w 2006r. zostało wysłane wystąpienie do władz miasta.

Dworzec kolejowy bez uchybień technicznych. Stan sanitarny bez zastrzeżeń. 

Obiekty kulturalno-widowiskowe

Skontrolowano 2 „domy kultury”. Są to obiekty wymagające modernizacji, niedoinwestowanie 
z powodu braku środków finansowych. 

Kąpieliska
W roku 2007 skontrolowano w powiecie 6 kąpielisk .

Ze wszystkich tych miejsc pobierano co 2 tygodnie próbki wód powierzchniowych, a w przypadku stwierdzenia nieprawidłowości 1 raz w tygodniu. Ponieważ długość plaży wszystkich kąpielisk nie przekracza 1,5 km, próbki pobierane są w 2 miejscach, w których występuje największe dzienne zagęszczenie kąpiących się osób, zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 
16 października 2002 roku w sprawie wymagań, jakim powinna odpowiadać woda w kąpieliskach (Dz. U. Nr 183,poz.1530). Ogółem pobrano 89 próbek. Nie stwierdzono niewłaściwej jakości wody. Nie wydawano decyzji o nieprzydatności wody do kąpieli.

Pracownicy PSSE w Białymstoku przy każdorazowym poborze próbek wody powierzchniowej dokonywali oględzin plaż. Przeprowadzone kontrole wykazały, że ratownik na stałe był w Czarnej Białostockiej, Supraślu, Zarzeczanach, Wasilkowie. Dwukrotnie stwierdzono brak książeczek zdrowia u ratowników, co zostało niezwłocznie uzupełnione, dlatego wydano decyzje umarzające postępowanie. Na wszystkich kąpieliskach były wystawiane pojemniki na śmieci. Teren utrzymany czysto, uprzątany we wszystkich kąpieliskach na bieżąco.

WNIOSKI:

Konieczne jest podjęcie działań mających na celu dalszą modernizację urządzeń do uzdatniania wody w wodociągach, aby konsumenci otrzymywali wodę odpowiadającą wymaganiom sanitarnym.

Obiekty żywności i żywienia

I.
Ocena stanu sanitarnego obiektów żywności, żywienia i przedmiotów użytku

W roku 2007 pracownicy PSSE w Białymstoku obejmowali nadzorem 751 zakładów żywności 
i żywienia. Stan sanitarny zakładów oceniano w oparciu o jednolite w skali kraju kryteria zawarte w arkuszach oceny stanu sanitarnego zakładów.

W oparciu o ww. kryteria oceniono 747 obiektów. Na podstawie tych ocen 32 zakłady nie spełniały wymagań obowiązującego prawa. Stanowi to 4,3%.

Należy stwierdzić, że stan sanitarny zakładów żywności i żywienia w roku 2007, w porównaniu do lat poprzednich, uległ poprawie.

W roku 2005 oceny niezgodne z wymaganiami uzyskało 11,6% zakładów, w roku 2006 – 6,1%, a 
w roku 2007 – 4,3%, co przedstawia poniższa tabela.

	Rok
	Ilość obiektów

skontrolowanych
	Ilość obiektów złych
	Ilość obiektów niezgodnych z wymaganiami

(o złym stanie sanitarnym) w %

	2007
	751
	32
	4,3

	2006
	755
	46
	6,1

	2005
	785
	91
	11,6


W roku 2007 odnotowano poprawę stanu sanitarnego w piekarniach, wytwórni napojów chłodzących, sklepach spożywczych, zakładach żywienia zbiorowego otwartego i zamkniętego oraz zakładach małej gastronomii. Na takim samym poziomie utrzymywał się stan sanitarny wytwórni lodów, punktów sprzedaży lodów z automatu, ciastkarni, przetwórni owocowo-warzywnych, zakładów garmażeryjnych, wytwórni koncentratów spożywczych, wytwórni octu, cukrowni, innych wytwórni żywności, targowisk, środków transportu żywności oraz innych zakładów obrotu żywnością. Pogorszył się natomiast stan sanitarny kiosków oraz magazynów hurtowych.

Odsetek negatywnie ocenianych poszczególnych grup zakładów na przestrzeni lat 2005-2007 przedstawia tabela:

	Rodzaj obiektu
	2007
	2006
	2005

	
	Ilość
zakładów skontrolowanych
	Ilość
zakładów złych
	%
zakładów złych
	Ilość
zakładów skontrolowanych
	Ilość
zakładów złych
	%
zakładów złych
	Ilość
zakładów skontrolowanych
	Ilość
zakładów złych
	%
zakładów złych

	Wytwórnie lodów
	1
	–
	0
	2
	–
	0
	2
	–
	0

	Automaty do lodów
	3
	–
	0
	3
	–
	0
	3
	–
	0

	Piekarnie
	18
	1
	5,5
	21
	3
	14,3
	20
	4
	20,0

	Ciastkarnie
	7
	–
	0
	10
	–
	0
	10
	4
	40,0

	Przetwórnie owocowo-warzywne
	8
	–
	0
	8
	–
	0
	8
	–
	0

	Wytwórnie napojów chłodzących
	2
	–
	0
	4
	1
	25,0
	5
	1
	20,0

	Zakłady garmażeryjne
	3
	–
	0
	3
	–
	0
	4
	–
	0

	Wytwórnie koncentratów spoż.
	1
	–
	0
	1
	–
	0
	1
	–
	0

	Wytwórnie octu
	1
	–
	0
	1
	–
	0
	1
	–
	0

	Cukrownie
	1
	–
	0
	–
	–
	–
	–
	–
	–

	Inne wytwórnie żywności
	4
	–
	0
	6
	–
	0
	5
	–
	0

	Sklepy spożywcze
	433
	21
	4,8
	438
	26
	5,9
	461
	64
	13,9

	Kioski
	12
	1
	8,3
	14
	–
	0
	10
	–
	0

	Targowiska
	3
	–
	0
	3
	–
	0
	3
	–
	0

	Magazyny hurtowe
	59
	4
	6,8
	58
	3
	5,2
	49
	2
	4,1

	Obiekty ruchome i tymczasowe
	6
	–
	0
	
	
	
	
	
	

	Środki transportu
	8
	–
	0
	
	
	
	
	
	

	Inne obiekty obrotu żywnością
	1
	–
	0
	–
	–
	–
	5
	–
	0

	Zakłady żywienia zbiorowego otwartego
	50
	2
	4,0
	47
	2
	4,3
	44
	4
	9,1

	Zakłady małej gastronomii
	51
	1
	2,0
	57
	8
	14,0
	50
	5
	10,0

	Zakłady żywienia zbiorowego zamkniętego, w tym:
	69
	2
	2,9
	69
	3
	4,3
	72
	6
	8,3

	· bufety przy zakładach pracy
	3
	–
	0
	4
	–
	0
	3
	–
	0

	· stołówki w domach wczasowych
	1
	–
	0
	1
	–
	0
	1
	–
	0

	· bloki żywienia w szpitalach
	2
	–
	0
	2
	–
	0
	2
	–
	0

	· kuchnie niemowlęce
	1
	–
	0
	1
	–
	0
	1
	–
	0

	· bloki żyw. w domach opieki społecznej
	12
	–
	0
	11
	–
	0
	11
	2
	18,2

	· stołówki szkolne
	29
	2
	6,9
	28
	2
	7,1
	30
	4
	13,3

	· stołówki w bursach i internatach
	4
	–
	0
	4
	–
	0
	4
	–
	0

	· stołówki na koloniach
	2
	–
	0
	2
	–
	0
	2
	–
	0

	· stołówki w przedszkolach
	13
	–
	0
	13
	1
	7,7
	14
	–
	0

	· stołówki w domach dziecka
	2
	–
	0
	2
	–
	0
	2
	–
	0

	· stołówki w zakładach specjalnych i wychowawczych
	–
	–
	–
	–
	–
	–
	1
	–
	0

	· inne zakłady żywienia
	–
	–
	–
	1
	–
	0
	1
	–
	0

	RAZEM
	741
	32
	4,3
	745
	46
	6,2
	774
	91
	11,6

	Wytwórnie przedmiotów użytku
	6
	–
	0
	7
	–
	0
	7
	–
	0

	Miejsca obrotu przedmiotami użytku
	4
	–
	0
	3
	–
	0
	4
	–
	0

	RAZEM
	10
	–
	0
	10
	–
	0
	11
	–
	0

	OGÓŁEM
	751
	32
	4,3
	755
	46
	6,1
	785
	91
	11,6


Z nieprawidłowości najczęściej odnotowywanych w skontrolowanych w 2007 roku zakładach należy wymienić: niewłaściwe warunki przechowywania surowców, wyrobów gotowych, w tym głównie środków spożywczych łatwo psujących się – brak wystarczającej powierzchni chłodniczej lub niezachowana segregacja asortymentowa, brak dowodów dotyczących opracowywania, brak prawidłowych warunków do przechowywania żywności, wykonywania i utrzymywania stałej procedury lub procedur opartych na zasadach systemu HACCP, zły stan techniczny zakładów oraz brak czystości i porządku, brak orzeczeń lekarskich do celów sanitarno-epidemiologicznych, brak odzieży ochronnej personelu.

Oprócz kontroli kompleksowych przeprowadzanych z wykorzystaniem arkuszy oceny stanu sanitarnego przeprowadzano również kontrole tematyczne m.in. w zakresie oceny:

· prawidłowości znakowania środków spożywczych wytwarzanych i wprowadzanych do obrotu na terenie województwa podlaskiego,

· stopnia wdrożenia przez zakłady żywności i żywienia systemów kontroli wewnętrznej, w tym zasad GHP (Good Hygiene Practice Dobra Praktyka Higieniczna), GMP (Good Manufacturing Practice Dobra Praktyka Wytwarzania) oraz zasad metody HACCP (Hazard Analysis and Critical Control Point Analiza Zagrożeń i Krytyczne Punkty Kontroli), ze szczególnym uwzględnieniem ich dokumentowania dla potrzeb oceny ryzyka zagrożenia bezpieczeństwa żywności,

· warunków wprowadzania do obrotu i jakości zdrowotnej suplementów diety zawierających witaminy, składniki mineralne oraz inne substancje o działaniu odżywczym i fizjologicznym, z uwzględnieniem składników roślinnych,

· przestrzegania warunków określonych w rozporządzeniach 1829/2003/WE i 1830/2003/WE ze szczególnym uwzględnieniem prawidłowego znakowania środków spożywczych zawierających GMO (Genetically modified organisms Organizmy zmodyfikowane genetycznie),

· przestrzegania obowiązujących wymagań prawa przez zakłady żywności i żywienia, które od wielu lat wykazują negatywny stan sanitarny oraz obiekty, które ze względu na znaczącą produkcję lub obrót przekładają się na dużą liczbę konsumentów (super- i hipermarkety) oraz jakości zdrowotnej środków spożywczych w nich wytwarzanych, konfekcjonowanych i sprzedawanych,

· stanu sanitarnego oraz jakości zdrowotnej środków spożywczych oferowanych konsumentom w obiektach zlokalizowanych na trasach i w miejscowościach turystycznych,

· warunków skupu i przetwórstwa oraz obrotu grzybami i przetworami grzybowymi,

· jakości zdrowotnej środków spożywczych krajowych produkowanych i wprowadzanych do obrotu.
Wyniki ww. działań kontrolnych wskazują, że zagadnienia te powinny być przedmiotem kontroli 
w 2008 roku.

II. Ocena jakości zdrowotnej środków spożywczych oraz materiałów 
i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością produkowanych 
i wprowadzanych do obrotu na terenie powiatu białostockiego

Plan próbkobrania na terenie działania PSSE został określony przez Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego na podstawie wskazań Głównego Inspektora Sanitarnego. Państwowy Wojewódzki Inspektor Sanitarny określił ilość, asortyment oraz kierunki badań środków spożywczych, zarówno w ramach urzędowej kontroli żywności, jak i monitoringu.

Niezależnie od powyższego planu, pracownicy PSSE pobierali próbki do badań laboratoryjnych w przypadku podejrzenia niewłaściwej jakości zdrowotnej środków spożywczych oraz interwencji od ludności wpływających do PSSE lub wystąpienia ognisk zatruć pokarmowych.

W roku 2007 pobrano do badań laboratoryjnych 54 próbki środków spożywczych. Próbek nie kwestionowano. W roku 2006 zakwestionowano 1 próbkę napojów chłodzących z powodu niewłaściwego oznakowania.

Zbiorcze dane odnośnie jakości zdrowotnej środków spożywczych zbadanych na przestrzeni lat 2005-2007 przedstawia tabela:

	Rok
	Ilość próbek zbadanych
	Ilość próbek zakwestionowanych
	Odsetek próbek zakwestionowanych

	2007
	54
	–
	–

	2006
	26
	1
	3,8

	2005
	35
	–
	–


Podsumowując wyniki badań należy stwierdzić, że jakość zdrowotna żywności w roku 2007 
w porównaniu do lat poprzednich utrzymuje się na podobnym poziomie.

W roku 2007 w kierunku zawartości zanieczyszczeń mikrobiologicznych oceniono 35 próbek. Próbki te, podobnie jak w roku 2006, nie były kwestionowane. W zakresie parametrów chemicznych zbadano 18 próbek, w tym 6 próbek w kierunku obecności metali ciężkich, 3 próbki w kierunku pozostałości pestycydów, 6 próbek w kierunku obecności substancji dodatkowych, 2 próbki w kierunku mikotoksyn i 1 próbkę w kierunku zawartości akryloamidu. Ponadto w ramach interwencji pobrano do badań 1 próbkę cukierków w kierunku obecności szkodników i ich pozostałości. Próbki badane w roku 2007 w zakresie parametrów chemicznych nie były kwestionowane. W roku 2006 próbki badane pod względem chemicznym również nie były kwestionowane (zakwestionowano 1 próbkę z powodu niewłaściwego oznakowania).

W celu oceny czystości mikrobiologicznej naczyń stołowych, sprzętu i rąk personelu pobrano do badań laboratoryjnych 12 próbek wymazów sanitarnych, w tym 3 próbki z ciastkarni, 3 z zakładów garmażeryjnych i 6 próbek z zakładów żywienia zbiorowego zamkniętego. Pobrane próbki nie były kwestionowane. Ponadto do badań laboratoryjnych pobrano 4 próbki zmiotek z piekarni. Próbki te również nie były kwestionowane. Próbki sanitarne pobierane do badań w roku 2006 kwestionowano w 38,5%.

Zestawienie pobranych w 2007 roku próbek sanitarnych przedstawia tabela:

	Rodzaj obiektu
	Ilość pobranych próbek wymazów sanitarnych 
	Ilość próbek kwestionowanych
	Ilość próbek zmiotek

	
	ogółem
	z naczyń stołowych
	ze sprzętu
	z rąk personelu
	z naczyń stołowych
	ze sprzętu
	z rąk personelu
	pobranych
	kwestionowanych

	piekarnie
	–
	–
	–
	–
	–
	–
	–
	4
	–

	ciastkarnie
	3
	–
	1
	2
	–
	–
	–
	–
	–

	zakłady garmażeryjne
	3
	–
	1
	2
	–
	–
	–
	–
	–

	zakłady żywienia zbiorowego zamkniętego
	6
	1
	4
	1
	–
	–
	–
	–
	–


W ramach realizacji zadań pracownicy PSSE w Białymstoku dokonywali również oceny warunków produkcji oraz jakości zdrowotnej produkowanych i wprowadzanych do obrotu materiałów 
i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością. Do badań laboratoryjnych z zakładów produkcji materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością pobrano 5 próbek materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością. Zbadane próbki nie były kwestionowane.

Jakość zdrowotna żywności produkowanej i znajdującej się w obrocie na terenie powiatu białostockiego w ciągu ostatnich trzech lat utrzymuje się na podobnym poziomie.
III. Ocena sposobu oraz jakości żywienia w zakładach żywienia zbiorowego zamkniętego

Badaniami sposobu żywienia w 2007 roku objęto 66 obiektów żywienia zbiorowego zamkniętego, co stanowi 100% ogółu tego typu zakładów ujętych w ewidencji.

W objętych badaniami zakładach do oceny teoretycznej sposobu żywienia pobrano ogółem 20 próbek dekadowych zestawień produktów. Wszystkie oceniane próbki nie spełniały zalecanych norm. Najczęstszą przyczyną kwestionowania była zbyt niska zawartość wapnia (85% badanych próbek) i witaminy C (60% badanych próbek), a także niezgodna z zalecanymi normami zawyżona zawartość żelaza (31% badanych próbek) przypadająca na jeden dzień ocenianej dekady.

Z przeprowadzonych ocen wynika, że zaniżona zawartość wapnia występowała w materiałach pobieranych m.in. w domach opieki społecznej (90%), w internatach (100%), w blokach żywienia 
w szpitalach (50%) i w domach dziecka (50%), zaniżona zawartość witaminy C w domach dziecka (50%), w internatach (50%) i szpitalach (50%), a zawyżona zawartość żelaza w domach opieki społecznej (40%), internatach (75%) oraz domach dziecka (75%).
Niski udział energii z białka występował w 15% próbek, a zbyt wysoki udział energii pochodzącej z tłuszczu – w 80% badanych próbek.

W 80% ocenianych materiałów pobranych z domów opieki społecznej, w 100% pobranych z domów dziecka, w 100% pobranych ze szpitali i w 100% pobranych z internatów kwestionowano zbyt wysoki procent udziału energii pochodzącej z tłuszczu. Zaniżony udział energii z białka 
w całodziennej racji pokarmowej stwierdzano głównie w materiałach pobranych w internatach (50,0%).

Ponadto w 2007 roku w trakcie przeprowadzonych kontroli w obiektach żywienia zbiorowego zamkniętego oceniono 82 jadłospisy. Jadłospisów nie kwestionowano. Stwierdzono, że układane były one zgodnie z zasadami racjonalnego żywienia. Podstawowe posiłki zawierały w swoim składzie pełnowartościowe białko, a zestawy potraw były urozmaicone pod względem kolorystyki 
i techniki przyrządzania potraw. Ponadto posiłki były urozmaicane sezonowymi warzywami 
i owocami.
Sposób żywienia w roku 2007 utrzymywał się na takim samym poziomie, jak w latach poprzednich.

IV.
Działalność administracyjna i represyjna będąca wynikiem urzędowych kontroli żywności na przestrzeni lat 2005-2007 przedstawia tabela:

	Rok
	Ilość obiektów

w ewidencji
	Ilość obiektów

skontrolowanych
	Ilość przeprowadzonych kontroli
	Ilość wydanych decyzji
	Ilość i suma mandatów

	2007
	751
	751
	1118
	346
	64 / 9250 zł

	2006
	785
	785
	1178
	322
	86 / 12450 zł

	2005
	830
	785
	1451
	472
	110 / 15610 zł


WNIOSKI

1. Stan sanitarny zakładów branży spożywczej funkcjonujących na terenie działania PSSE 
w Białymstoku na przestrzeni ostatnich lat ulega systematycznej poprawie.
2. Jakość zdrowotna żywności znajdującej się w obrocie na terenie działania PSSE w Białymstoku w ciągu ostatnich trzech lat utrzymuje się na niezmiennym poziomie.
3. Jakość sposobu żywienia w zakładach żywienia zbiorowego w dalszym ciągu jest niezadowalająca, pomimo prowadzenia przez służby PIS intensywnych działań edukacyjnych kierowanych do osób planujących i realizujących żywienie oraz wystosowywania szeregu wystąpień wskazujących na potrzebę racjonalizacji żywienia w obiektach.
Zakłady pracy

Oddział Higieny Pracy wykonuje zadania z zakresu ochrony zdrowia populacji ludzi pracujących.

Dwa podstawowe cele tj.:

· poprawa warunków pracy w aspekcie zdrowotnym,

· profilaktyka chorób zawodowych i parazawodowych

są realizowane poprzez:

· lustrację stanowisk pracy w zakładach,

· ocenę zdrowotną warunków środowiska pracy,

· pomiary czynników szkodliwych dla zdrowia,

· ocenę stopnia narażenia na czynniki szkodliwe i uciążliwe dla zdrowia,

· monitoring zagrożeń zawodowych,

· ocenę podejmowanych środków zapobiegawczych,

· ocenę ryzyka zawodowego,

· ocenę badań kontrolnych lekarskich pracowników i prowadzonej profilaktyki zawodowej,

· promocję zdrowia w środowisku pracy,

· egzekwowanie poprawy na drodze postępowania administracyjnego.

Ponadto w dziedzinie bieżącego nadzoru sanitarnego egzekwujemy

· przestrzeganie przez osoby wprowadzające substancje i preparaty chemiczne do obrotu na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej oraz przez użytkowników substancji lub preparatów  chemicznych obowiązków wynikających z ustawy o substancjach i preparatach chemicznych,

· przestrzeganie przez podmioty wprowadzające do obrotu  prekursory grupy 2 i 3 obowiązków wynikających z ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii,

· przestrzeganie przepisów dotyczących wprowadzania do obrotu produktów biobójczych i substancji czynnych oraz ich stosowania w działalności zawodowej.

Kontrola przestrzegania ww. przepisów określających wymagania higieniczne i zdrowotne ma na celu 

· wdrożenie zasad określających warunki, zakazy lub ograniczenia produkcji, wprowadzania do obrotu lub stosowania substancji i preparatów chemicznych,  w celu ochrony przed szkodliwym wpływem tych substancji i preparatów na zdrowie człowieka lub na środowisko,

· zapobieganie zagrożeniom zdrowia ludzi, które mogą być wynikiem działania produktów biobójczych,

· zwalczanie niedozwolonego obrotu substancjami, których używanie może prowadzić do narkomanii.

W roku 2007 na obszarze powiatu ziemskiego zewidencjonowano 677 zakładów pracy podlegających nadzorowi Oddziału Higieny Pracy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Białymstoku. Z tego skontrolowano 184 zakłady, w których występują czynniki szkodliwe 
i uciążliwe dla zdrowia. W tej grupie  25  to zakłady, w których występują czynniki rakotwórcze.

Ocena zagrożenia czynnikami szkodliwymi dla zdrowia

I. Liczba osób zatrudnionych w zakładach skontrolowanych –9310,

II. Liczba osób pracujących w kontakcie z czynnikami rakotwórczymi i mutagennymi –  202, w tym:

1. w zakładach produkcji mebli – 39 os.

2. w zakładach produkcji drewna i wyrobów z drewna- 29 os.,

3. w zakładach produkcji sprzętu transportowego – 21 os.,

4. w zakładach produkcji artykułów spożywczych – 19 os.,

5. w zakładach ochrony zdrowia  – 16 os., 

6. w zakładach badań i analiz technicznych - 14os.,

7. w zakładach zaopatrywania w energie elektryczną i wodę – 11 os.,

8. w innych- 33 os.

Zatrudnieni na terenie powiatu ziemskiego są eksponowani na następujące czynniki rakotwórcze i mutagenne:

1. Czynniki fizyczne

· promieniowanie jonizujące- 12 os.,

2. Czynniki chemiczne

· benzydyna – 8  os.,

· chromian (VI) potasu- 8 os.,

· dichromian (VI) potasu- 7 os.,

· chlorek etylenu – 3 os.,
· TGIC – 2 os.,
· azbest- 7 os.,

· benzyna, niskowrząca benzyna- niespecyfikowana - 10 os.,
· destylaty próżniowe (ropa naftowa); olej opałowy ciężki – 3 os
· destylaty średnie odsiarczone, olej gazowy- 2  os.,

· olej opałowy, pozostałowościowy, olej opałowy ciężki – 3 os.,

     3.    Procesy technologiczne

· prace związane z narażeniem na pył drewna twardego- 69 os.,

· procesy technologiczne związane z narażeniem na działanie
 wielopierścieniowych węglowodorów aromatycznych -  53 os.

Na ww. czynniki rakotwórcze i mutagenne największa ilość pracowników jest eksponowana w następujących zakładach:

1. Zakłady Naprawcze Taboru Kolejowego w Łapach  -   22 os.,

2. JAZ Fronty Meblowe w Łapach - 20 os.,

3. Zakład Stolarski Stabart Gąsówka Osse – 19 os.,

4. Cukrownia Łapy  - 16 os.,

5. Zakład Stolarki Złoty Sęk w Czarnej B-ckiej – 12 os.

6. Zakład Energetyki Cieplnej ,Wodociągów i Kanalizacji w Choroszczy – 11os.,

7. Wytwórnia Mas Bitumicznych Przedsiębiorstwa Drogowo-Mostowego 
w Sobolewie – 8  os.,

8. SP ZOZ Łapy – 6 os.,

W kontakcie z biologicznymi czynnikami rakotwórczymi tj.: wirusami zapalenia wątroby typu B i C pracuje bardzo duża grupa zawodowa pracowników służby zdrowia..

W celu zminimalizowania zawodowego narażenia pracujących na czynniki rakotwórcze w środowisku pracy podejmowane są wielokierunkowe działania profilaktyczne. Najlepsze efekty osiągnięto poprzez aktywną profilaktykę szczepień ochronnych przeciw wirusowemu zapaleniu wątroby typ B w służbie zdrowia. Kilkuletnie szczepienia spowodowały spadek zachorowań 
w zakładach służby zdrowia. Proces ten jest nadal kontynuowany. Niestety brak jest takich możliwości w odniesieniu do wzw  typu C.

Radykalną metodą jest eliminacja czynnika rakotwórczego z procesu technologicznego, zamiana na inny nie rakotwórczy, zmiana technologii na bezpieczniejszą lub zminimalizowanie czasu ekspozycji podczas procesu pracy. 

Narażenie na fizyczne i chemiczne czynniki rakotwórcze jest także minimalizowane poprzez różnorodne ochrony zbiorowe i indywidualne. Ograniczany jest dostęp tych czynników do organizmu pracownika poprzez rozwiązania techniczne wentylacji, hermetyzację i automatyzację procesów technologicznych, bezpośrednie ochrony dróg oddechowych, środki ochrony kończyn górnych i dolnych .

Dobrze zabezpieczeni są pracownicy obsługujący urządzenia emitujące promieniowanie jonizujące. Od wielu lat monitorowane są dawki promieniowania poprzez dozymetrię indywidualną każdego pracownika.

W lustrowanych zakładach, w których kontrolowano realizację przepisów prawnych dot. czynników rakotwórczych stwierdzono, że 14 % pracodawców nie przestrzegało tych przepisów.  Nieprawidłowości wyegzekwowano poprzez nakazy administracyjne.

III. Liczba osób pracujących w ekspozycji na czynniki szkodliwe dla zdrowia (bez czynników rakotwórczych) – 5031 os., w tym :

1. Czynniki  fizyczne

· hałas słyszalny – 2809 os.,

· hałas infradźwiękowy – 377 os.,

· pyły – 1477  os.,

· wibracja miejscowa – 156 os.,

· wibracja ogólna –  521 os.,

· pola i promieniowania elektromagnetyczne – 19 os.

 2. czynniki chemiczne

· tlenki azotu – 356 os.,

· tlenek węgla – 350 os.,

· związki manganu – 244 os.,

· związki żelaza –  238 os.,

· miedź i jej związki – 212 os.,

· chlorowodór– 58 os.,

· aceton – 52 os.,

· octan etylu – 51 os.,

· siarki dwutlenek - 46 os.,

· octan butylu – 33 os.,

· ozon -  32 os.,

· cykloheksanon - 29 os.,

· toluen  – 25 os., 

· formaldehyd – 22 os.

Ponadto zatrudnieni w zakładach powiatu ziemskiego są eksponowani w środowisku pracy na następujące zidentyfikowane i badane czynniki chemiczne szkodliwe dla zdrowia: tlenek cynku, siarkowodór, kwas octowy, kwas fosforowy, kwas siarkowy,  wodorotlenek sodu, octan propylu, 
n-butylowy alkohol, sec-butylowy alkohol, propylowy alkohol, metyloetyloketon, cykloheksan, etylobenzen, benzyna do lakierów.

3.czynniki biologiczne ( priony, wirusy, bakterie, grzyby, pasożyty wewnętrzne ) – 1412 osób.

Przepisy prawne odnoszące się do problematyki szkodliwych czynników biologicznych dla zdrowia w środowisku pracy zaczęły obowiązywać od 2005 roku i stwierdzamy, że jeszcze większość pracodawców nie realizowała w pełni wymogów w nich zawartych.. Najczęściej powtarzające się nieprawidłowości to :

- brak lub niewłaściwie opracowana ocena ryzyka  zawodowego w związku z występowaniem szkodliwych czynników biologicznych,

- brak rejestrów pracowników narażonych i prac narażających na działanie szkodliwych czynników biologicznych,

- brak właściwego przeszkolenia pracowników, mających kontakt z tymi czynnikami,

- brak instrukcji postępowania ze szkodliwymi czynnikami biologicznymi w procesie pracy.

W tej ponad pięciotysięcznej grupie eksponowanych 186 osób pracuje w narażeniu na czynniki szkodliwe dla zdrowia, powyżej dopuszczalnych stężeń i natężeń tych czynników. W tym na:

· hałas słyszalny –  182 os.,

· hałas infradźwiękowy – 4 os.,

· wibrację miejscową – 6 os.

Najwięcej narażonych na czynniki szkodliwe dla zdrowia w wartościach ponadnormatywnych pracuje w:

· zakładach produkcji tkanin  -  120 os.,

· zakładach produkcji drewna i wyrobów z drewna  -  42 os.,

· zakładach budowlanych- 12 os.

W sumie w 12 zakładach stwierdzono przekroczenia wskaźnika oceny narażenia -najwyższego dopuszczalnego stężenia lub natężenia czynnika szkodliwego dla zdrowia pracowników, m. in. w największej liczbie w następujących zakładach :

·  Fabryka Wyrobów Runowych Biruna SA w Wasilkowie – 83 os.,

· DAK-POL Zakład Drzewny Czarna Białostocka – 38 os.,

· Dżerpol Sp. z o. o. w Michałowie – 20 os.,

· Zakłady Przemysłu Pasmanteryjnego „Pasmanata” w Halickich – 17 os.

W celu obniżenia narażenia na czynniki szkodliwe dla zdrowia w środowisku pracy, pracodawcy obligowani decyzjami administracyjnymi, wdrażają różnorodne środki zaradcze. Najbardziej efektywne okazały się przedsięwzięcia techniczne i organizacyjne w zakresie:

· wdrażania nowych rozwiązań technologicznych,

· hermetyzacji i ekranowania maszyn, urządzeń, stanowisk i procesów,

· modernizacji parku maszynowego,

· technicznych rozwiązań tłumienia hałasu,

· zmian organizacyjnych w procesie pracy,

· skrócenia efektywnego czasu ekspozycji.

Powyższe działania pozwoliły na obniżenie ponadnormatywnych wartości stężeń i natężeń czynników szkodliwych dla zdrowia do wartości poniżej norm higienicznych w:

- w Zakładzie Energetyki Cieplnej w Łapach obniżono poziom hałasu słyszalnego dla 3 pracowników obsługujących  rębak;

- w Jaz Fronty Meblowe w Łapach obniżono ponadnormatywne narażenie na rakotwórczy pył drewna dla 15 pracowników, obsługujących maszyny stolarskie;

- w  Zakładzie Stolarskim ZŁOTY SĘK Jerzego Popławskiego w Czarnej Białostockiej dla 4 pracowników obniżono do obowiązujących norm higienicznych natężenie hałasu oraz dla 5 pracowników stężenie rakotwórczego pyłu drewna twardego – na stanowiskach mechanicznej obróbki drewna; 

- w Zakładzie Drewna Budowlanego w Waliłach obniżono do obowiązujących norm hałas dla 14 pracowników na stanowiskach mechanicznej obróbki drewna;

- w  RA-KOM Sp. z o.o. i wspólnicy Sp. komandytowa w Czarnej Białostockiej obniżono ponadnormatywne narażenie na hałas dla 6 osób, obsługujących maszyny stolarskie; 

- w  Domu  Pogrzebowym Wiesław Sokół w Kleosinie obniżono do obowiązujących norm poziom hałasu dla 2 pracowników na stanowisku stolarza;

- w Przedsiębiorstwie Wielobranżowym RAK-BUD w Księżynie obniżono do obowiązujących norm poziom hałasu słyszalnego dla 2 pracowników na stanowisku operatora linii wibroprasującej.

           Niektóre zakłady podejmowały działania organizacyjne, które w efekcie skróciły efektywny czas ekspozycji i obniżyły dawkę czynnika szkodliwego. W ten sposób obniżono narażenie do wartości poniżej obowiązującej normy higienicznej 

- na hałas słyszalny w Zakładzie PROMOTECH-KM Sp. z o.o. w Łapach dla 2 pracowników,

- na hałas infradźwiękowy w  Przedsiębiorstwie Wielobranżowym RAK-BUD w Księżynie na stanowisku kierowcy betonomieszarki i na stanowisku kierowcy pompy do betonu.

          W zakładach pracy są wyznaczane i oznakowywane  strefy zagrożeń wokół źródeł emisji szkodliwego promieniowania i hałasu lub czynników rakotwórczych, przez co istotnie zmniejsza się możliwość niepotrzebnego i przypadkowego narażenia.

W przypadku wyczerpania możliwości technicznych, technologicznych i organizacyjnych stosowane są środki ochrony indywidualnej. Dobrze dobrane ochrony osobiste, posiadające certyfikaty na znak bezpieczeństwa i deklarację zgodności oraz egzekwowanie ich stosowania przez pracowników w procesie pracy powoduje minimalizację lub eliminację narażenia na określony czynnik szkodliwy dla zdrowia. 

Prowadzony monitoring badań omówionych wyżej zagrożeń zawodowych pozwala na bieżącą identyfikację tych czynników szkodliwych dla zdrowia oraz ocenę stopnia narażenia. 
W trakcie przeprowadzonych kontroli stwierdzono, że 36% pracodawców nie dokonywało, w sposób określony w przepisach, badań i pomiarów czynników szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy. Nieprawidłowości wyegzekwowano na drodze administracyjnych decyzji
Choroby zawodowe

Następstwem oddziaływania szkodliwych i uciążliwych warunków pracy są choroby zawodowe. W 2007 roku z obszaru powiatu ziemskiego zgłoszono 15  orzeczeń lekarskich dotyczących chorób zawodowych. Po dokonaniu analizy zgromadzonych dokumentów i stopnia narażenia zawodowego na czynniki szkodliwe dla zdrowia wydano 11  decyzji  o stwierdzeniu choroby zawodowej i 4 decyzje o braku podstaw do stwierdzenia choroby zawodowej.


Większość przypadków chorób zawodowych stwierdzono dla pracowników leśnych i rolników. W roku sprawozdawczym odnotowano dalszy spadek ilości stwierdzonych chorób zawodowych. Spadek zachorowań odnotowuje się we wszystkich  grupach chorób zawodowych.

.

Struktura stwierdzonych chorób zawodowych w 2007 roku i analiza porównawcza 
z okresem lat od 1999 roku.

	Jednostka chorobowa
	1999
	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	
	

	1. Alergiczne zapalenie pęcherzyków płucnych
	-
	-
	2
	1
	-
	-
	-
	2
	-

	2. Astma oskrzelowa
	-
	-
	-
	3
	1
	-
	-
	-
	-

	3. Nowotwory złośliwe
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	4. Choroby  narządu głosu
	10
	5
	3
	3
	-
	-
	-
	-
	1

	5. Choroby  zawodowe skóry
	-
	4
	1
	1
	1
	-
	-
	-
	-

	6. Choroby zakaźne i inwazyjne , w tym :
	24
	18
	27
	17
	11
	21
	24
	19
	7

	· wirusowe zapalenie wątroby typ B
	1
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-

	· wirusowe zapalenie wątroby typ C
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-

	·  kleszczowe zapalenie mózgu i opon mózgowo-rdzeniowych
	2
	2
	1
	4
	3
	3
	-
	3
	2

	· gruźlica
	1
	1
	1
	1
	-
	-
	-
	-
	-

	· borelioza
	20
	15
	25
	11
	8
	17
	24
	16
	5

	7. Zawodowe uszkodzenie słuchu
	-
	1
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-

	8. Zespół wibracyjny
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	9. Choroby narządu ruchu wywołane sposobem wykonywania pracy
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	
	-

	OGÓŁEM
	35
	29
	33
	25
	15
	21
	24
	21
	8


Istotna w zapobieganiu chorobom zawodowym jest prawidłowa realizacja wstępnych, okresowych i kontrolnych badań lekarskich pracowników oraz prowadzona profilaktyka lekarska 
w zakładach. W większości skontrolowanych w roku sprawozdawczym zakładów pracy nie stwierdzono dużych nieprawidłowości z zakresu profilaktycznych badań lekarskich pracowników. Pracownicy w większości przypadków kierowani są z właściwą częstotliwością na te badania, 
a przeprowadzane badania dodatkowe są adekwatne do narażeń zawodowych, co świadczy, 
że informacja w skierowaniu udzielana przez pracodawców  o zagrożeniach zawodowych 
w środowisku pracy zatrudnionych, jest pełna i zgodna z rzeczywistością. Badania te wykonują placówki służby zdrowia i lekarze posiadający odpowiednie uprawnienia.

W roku minionym uzyskano dalszą poprawę w realizacji monitoringu stanu zdrowia pracowników wykonujących pracę w warunkach występowania przekroczeń wskaźników oceny czynników szkodliwych dla zdrowia. Analizy stanu zdrowia są pełne i coraz bardziej przystępne 
dla pracodawców, umożliwiające obserwację rozwoju procesu skutków zdrowotnych w związku 
z narażeniem, co umożliwia właściwą profilaktykę i niedopuszczenie do rozwoju chorób zawodowych. 

Nadzór nad substancjami i preparatami chemicznymi niebezpiecznymi

Do realizacji tematu przestrzegania przepisów ustawy o substancjach i preparatach chemicznych oraz o produktach biobójczych  wytypowano zakłady z podziałem na:

 - wprowadzających do obrotu niebezpieczne substancje i preparaty chemiczne, w tym produkty biobójcze 

oraz  – stosujących te substancje i preparaty w działalności zawodowej.

W grupie zakładów wprowadzających do obrotu substancje i preparaty chemiczne niebezpieczne stwierdzono, że w 20% z nich nie są przestrzegane obowiązujące przepisy. Nieprawidłowości były następujące:

· brak kart charakterystyki substancji i preparatów niebezpiecznych,

· niewłaściwie opracowane, niekompletne karty charakterystyki,

· niewłaściwe oznakowanie opakowań preparatów niebezpiecznych,

· nie zgłoszenie listy odbiorców substancji i preparatów bardzo toksycznych, żrących oraz zawierających metanol,

· brak spisu wprowadzanych do obrotu substancji i preparatów niebezpiecznych,

             W grupie zakładów stosujących substancje i preparaty niebezpieczne, w tym produkty biobójcze stwierdzono, że w 21%  z nich nie są przestrzegane obowiązujące przepisy. W szczegółowej analizie stwierdzono następujące uchybienia :

· brak aktualnego spisu stosowanych substancji i preparatów chemicznych niebezpiecznych,

· brak kart charakterystyki  stosowanych niebezpiecznych substancji i preparatów,

· nieprawidłowo opracowane karty charakterystyki stosowanych substancji i preparatów niebezpiecznych,

· nieprawidłowe warunki magazynowania lub oznakowania zbiorników i naczyń lub innych opakowań służących do przechowywania niebezpiecznych substancji i preparatów,

· pracownicy nie zostali zapoznani z treścią kart charakterystyki stosowanych substancji 
i preparatów niebezpiecznych.

Prekursory grupy IIA-R i IIB-R w rozumieniu ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii to substancje służące do produkcji narkotyków lub substancje będące substratami w reakcjach chemicznych prowadzących do otrzymania narkotyków. Na obszarze naszego miasta są wprowadzane do obrotu i stosowane następujące prekursory ww. grup: eter etylowy, aceton, butanon, kwas solny, toluen, nadmanganian potasu, kwas siarkowy. Są one wprowadzane w postaci własnej ( czyste ) oraz w postaci roztworów i mieszanin jako odczynniki chemiczne, rozpuszczalniki, środki czyszczące, farby, lakiery, pokosty, kleje i inne preparaty stosowane 
w budownictwie, motoryzacji itp.

W ramach nadzoru nad prekursorami narkotyków współpracujemy  z Centralnym Biurem Śledczym Komendy Głównej Policji Wydziałem IX z siedzibą w Białymstoku, dokonując wspólnych kontroli oraz analizując wykazy wprowadzanych do obrotu prekursorów oraz wykazy kontrahentów nabywających te prekursory .

W roku minionym nie stwierdziliśmy nieprawidłowości i niedozwolonego obrotu prekursorami.
Obiekty  nauczania  i  wychowania

              Na terenie powiatu ziemskiego funkcjonowało 98 placówek  nauczania,  wychowania  
i opieki  dla  dzieci i  młodzieży,  w  tym 16 przedszkoli,  42 samodzielne szkoły  podstawowe, 4 filie szkół podstawowych, 8 samodzielnych gimnazjów, 12 zespołów szkół ogólnokształcących, 5 zespołów szkół ponadpodstawowych, 2 samodzielne licea ogólnokształcące, 1 samodzielna szkoła średnia,  1 szkoła  wyższa, 2  domy  dziecka, 4 internaty,  1 placówka opiekuńczo-wychowawcza.

Przeprowadzono 147 kontroli sanitarnych placówek nauczania i wychowania. W wyniku stwierdzenia naruszeń przepisów prawa wydano 18 decyzji administracyjnych.

            Podczas prowadzonego nadzoru dokonano oceny:

Stanu sanitarnego i technicznego obiektów nauczania i wychowania oraz warunków do utrzymania higieny osobistej.

Organizacji zajęć w szkołach w aspekcie higieny procesu nauczania.

Przestrzegania przepisów w zakresie stosowania substancji i preparatów chemicznych.

Zaopatrzenia placówek nauczania i wychowania w wodę.

Opieki medycznej nad uczniami.

Organizacji i sposobu dożywiania dzieci i młodzieży w szkołach.

1. Stan sanitarny i techniczny obiektów nauczania i wychowania oraz warunków do utrzymania higieny osobistej w szkołach

       Wydano 18 decyzji administracyjnych na poprawę stanu technicznego obiektów, znajdujących się w nich urządzeń i sprzętu. Kontynuowano postępowanie administracyjne wszczęte w latach ubiegłych. Wydano 53 decyzje administracyjne prolongujące terminy wykonania decyzji wydanych w latach poprzednich. Ze względu na brak środków finansowych przewidzianych na prace remontowe, terminy wykonania decyzji prolongujących ustalano głównie na 2008 rok. Wyegzekwowano wykonanie w całości 5 decyzji administracyjnych wydanych w 2007 roku i 20 decyzji administracyjnych wydanych w latach 2003-2006. Uznano stan sanitarno-techniczny 
1 zakładu jako zły. W stosunku do roku ubiegłego poprawie uległy warunki do utrzymania higieny osobistej w szkołach. 

Odnotowano oddanie do eksploatacji dwóch sal gimnastycznych wraz z zapleczami w szkołach podstawowych.

Szczegółowe informacje w rozbiciu na rodzaje zakładów nauczania i wychowania przedstawiono w tabeli: 

Nadzór sanitarny nad placówkami nauczania i wychowania w 2007 roku

	Rodzaj zakładu


	liczba zakładów w ewidencji
	publicz-nych
	niepubli-cznych
	liczba zakładów skontrolo-wanych
	liczba kontroli ogółem
	liczba placówek o złym stanie sanitarno-technicz-nym
	Złe
warunki do utrzymania higieny
	Liczba wydanych decyzji w związku  ze stwierdzonymi uchybieniami

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	przedszkola
	16
	14
	2
	16
	18
	-
	-
	2

	szkoły podstawowe
	42
	42
	-
	42
	60
	1
	-
	7

	filie szkół podstaw.
	4
	4
	-
	4
	7
	-
	-
	-

	gimnazja
	8
	8
	-
	8
	12
	-
	-
	3

	zespoły szkół ogólnokształcących
	12
	12
	-
	12
	15
	-
	-
	3

	zespoły szkół ponadpodstawowych
	5
	5
	-
	5
	7
	-
	-
	1

	śr. szk. zawodowe
	1
	1
	-
	1
	2
	-
	-
	-

	licea ogólnokształcące
	2
	2
	-
	2
	4
	-
	-
	1

	szkoły wyższe
	1
	-
	1
	1
	1
	-
	-
	-

	domy dziecka
	2
	2
	-
	2
	13
	-
	-
	1

	internaty
	4
	4
	-
	4
	7
	-
	-
	-

	placówki opiekuńczo-wychowawcze
	1
	1
	-
	1
	1
	-
	-
	-

	OGÓŁEM
	98
	95
	3
	98
	147
	1
	-
	18


Ponadto wyodrębniono funkcjonowanie w zespołach szkół następujących rodzajów placówek   nauczania i wychowania:

	Zespoły szkół ogólnokształcących
 - 12  zespołów, w tym: 
	Szkoły podstawowe - 12

	
	Gimnazja - 12

	
	Licea ogólnokształcące -1




	Zespoły szkół ponadpodstawowych –  5 zespołów, w tym
	Gimnazja - 1

	
	Licea ogólnokształcące - 4

	
	Licea profilowane  -3

	
	Zasadnicze szkoły zawodowe - 1

	
	Technika uzupełniające - 1

	
	Technika - 8

	
	Szkoły policealne - 1


W skontrolowanych obiektach nie stwierdzono zaniedbań w zakresie czystości i porządku.
2. Organizacja zajęć w szkołach w aspekcie higieny procesu nauczania

Higieniczną ocenę rozkładów lekcji przeprowadzono w 80 zakładach ( szkołach podstawowych, gimnazjach i szkołach ponadgimnazjalnych) obejmując badaniem 217 oddziałów. Przyczyną dyskwalifikowania obowiązujących rozkładów było rozpoczynanie zajęć przed godziną 800, występowanie przerw 5-minutowych, nierównomierne rozłożenie liczby zajęć w poszczególne dni tygodnia oraz przekroczenie dopuszczalnej maksymalnej liczby godzin w ciągu dnia. W wyniku prowadzonego nadzoru ustalono, że 1 szkoła prowadziła zajęcia w systemie dwuzmianowym, 
4 szkoły rozpoczynały lekcje przed godziną 8.00, w 28 placówkach obowiązywały przerwy 5-minutowe:
	Rodzaj szkoły
	Liczba skontrolowanych szkół  w aspekcie higienicznej organizacji zajęć
	Liczba szkół, w których stwierdzono

	
	
	5-minutowe przerwy
	rozpoczynanie zajęć

przed godziną  8
	kończenie zajęć

pomiędzy 16-19

	szkoły podstawowe (samodzielne i funkcj. w zespołach szkół)
	52
	16
	2
	-

	gimnazja (samodzielne i funkcj. w zespołach szkół)
	21
	10
	-
	1

	szkoły ponadgimnazjalne
	7
	2
	2
	-

	OGÓŁEM
	80
	28
	4
	1


W stosunku do roku ubiegłego zmniejszyła się liczba szkół rozpoczynających zajęcia przed godziną 8.00, utrzymała się na tym samym poziomie liczba szkół prowadzących nauczanie w systemie dwuzmianowym. Natomiast wzrosła liczba szkół, w których obowiązywały przerwy 5-minutowe
1. Stosowanie substancji i preparatów chemicznych

Substancje i preparaty chemiczne jako wyposażenie pracowni chemicznych na koniec 2007 roku  posiadało 14 szkół. W roku sprawozdawczym 3 placówki zakupiły do celów dydaktycznych nowe zestawy odczynników chemicznych. Odnotowano posiadanie odczynników chemicznych  w ilości 123 kg. Nie stwierdzono substancji chemicznych przeterminowanych. 

W stosunku do roku ubiegłego zwiększyła się liczba szkół posiadających odczynniki chemiczne i nieznacznie ilość posiadanych substancji chemicznych. Porównanie do roku 2005  i 2006 przedstawiono poniżej:

	Informacje:
	rok 2005
	rok 2006
	rok 2007

	liczna szkół posiadających odczynniki chemiczne
	14
	11
	14

	ilość odczynników chemicznych niebezpiecznych
	173 kg
	118 kg
	123 kg

	ilość przeterminowanych odczynników niebezpiecznych
	1 kg
	-
	-


Nie odnotowano nieprawidłowości w zakresie stosowania i przechowywania odczynników chemicznych w pracowniach szkolnych.

2. Zaopatrzenie placówek nauczania i wychowania w wodę

Wszystkie nadzorowane zakłady nauczania i wychowania były zaopatrzone w wodę pochodzącą z wodociągów publicznych lub wodociągów lokalnych. Na podstawie przeprowadzonych badań wody, stwierdzono zaopatrzenie  4  placówek nauczania i wychowania w wodę warunkowo dopuszczono do spożycia i 2 szkół w wodę złej jakości. 

Zaopatrzenie w wodę w 2007 roku 
	Rodzaj zakładu
	Źródło zaopatrzenia w wodę
	woda warunkowo dopuszczona do spożycia z:

	
	wodociąg lokalny
	wodociąg publiczny
	wodociągu lokalnego
	wodociągu publicznego

	przedszkola
	1
	15
	-
	-

	szkoły podstawowe
	2
	40
	3
	2

	filie szkół podstawowych
	-
	4
	1
	-

	gimnazja
	1
	7
	-
	-

	śr. szk. zawodowe
	-
	1
	-
	-

	licea ogólnokształcące
	-
	2
	-
	-

	zespoły szkół ogólnokształcących
	-
	12
	-
	-

	Zespoły szkół ponadpodstawowych
	-
	5
	-
	-

	szkoły wyższe
	-
	1
	-
	-

	domy dziecka
	1
	1
	-
	-

	internaty
	-
	4
	-
	-

	placówki opiekuńczo-wychowawcze
	-
	1
	-
	-

	OGÓŁEM
	5
	93
	4
	2


Woda została warunkowo dopuszczona do spożycia ze względu na ponadnormatywną zawartość manganu, żelaza i barwę. Woda została oceniona jako zła ze względu na obecność bakterii z grupy coli. 

Liczba szkół zaopatrywanych w wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia w stosunku do roku ubiegła uległa zmniejszeniu. Natomiast wystąpiły placówki zaopatrywane w wodę złej jakości.

3. Opieka medyczna nad uczniami
Odnotowano funkcjonowanie gabinetów profilaktyki zdrowotnej w 28 szkołach  na 74 ewidencjonowane zakłady nauczania i wychowania ( szkoły podstawowe, szkoły filialne,  gimnazja, zespoły szkół ogólnokształcących i zespoły szkół ponadpodstawowych). Stan sanitarno-techniczny wszystkich gabinetów uznano za dobry.

Opieka medyczna nad uczniami była realizowana przez pielęgniarki w gabinetach profilaktyki zdrowotnej w 28 szkołach i w 46 placówkach w sposób zadaniowy w innych pomieszczeniach szkolnych. Brak opieki lekarskiej i stomatologicznej nad uczniami w szkołach odnotowano w 100% nadzorowanych zakładów. 

6. Organizacja i sposób dożywiania uczniów w szkołach

       Dożywianie uczniów prowadziło 76 szkół, w tym  41 szkół podstawowych, 3 szkoły podstawowe filialne, 7 gimnazjów, 12 szkół podstawowych i 12 gimnazjów w zespołach szkół ogólnokształcących i 1 gimnazjum w zespole szkół ponadpodstawowych. Uczniowie otrzymywali posiłki ciepłe (dwudaniowe i jednodaniowe), drugie śniadania  i napoje. Ciepłe posiłki zapewniono uczniom w 48 szkołach. Z tej formy dożywiania skorzystało 5295 uczniów, w tym z obiadu 4624 i z posiłku jednodaniowego 671. Napój otrzymało 1562 dzieci w 30 szkołach, drugie śniadanie 738 uczniów w 29 szkołach. Szczegółowe informacje z uwzględnieniem typów szkół oraz realizowanych form dożywiania przedstawia tabela:

Dożywianie uczniów w szkołach

	Rodzaj placówki
	Ogólna liczba szkół prowadzących dożywianie
	Liczba  szkół wydających posiłki
	Forma dożywiania

	
	
	Liczba  uczniów korzystających  z dożywiania
	obiad
	posiłek

I-daniowy
	śniadanie
	napój
	Posiłki dofinansowane

	szkoły podstawowe
	41
	liczba szkół
	17
	3
	20
	24
	41

	
	
	liczba uczniów
	2057
	190
	476
	1375
	1609

	szkoły filialne
	3
	liczba szkół
	-
	-
	3
	2
	3

	
	
	liczba uczniów
	-
	-
	64
	44
	64

	gimnazja
	7
	liczba szkół
	7
	-
	-
	-
	7

	
	
	liczba uczniów
	1136
	-
	-
	-
	637

	szkoły podstawowe

( w zespołach szkół ogólnokształcących))
	12
	liczba szkół
	8
	2
	3
	2
	12

	
	
	liczba uczniów
	877
	312
	111
	86
	684

	Gimnazja

( w zespołach szkół ogólnoksztcących )
	12
	liczba szkół
	8
	2
	3
	2
	12

	
	
	liczba uczniów
	554
	169
	87
	57
	460

	Gimnazja

(w zespołach szkół ponadpodstawowych)
	1
	liczba szkół
	1
	-
	-
	-
	1

	
	
	liczba uczniów
	51
	-
	-
	-
	27

	OGÓŁEM
	76
	liczba szkół
	41
	7
	29
	30
	76

	
	
	liczba uczniów
	4624
	671
	738
	1562
	3481


W porównaniu do roku ubiegłego zmalała liczba uczniów otrzymujących posiłki jednodaniowe, nieznacznie wzrosła liczba uczniów otrzymujących w szkole obiady i napoje. Odnotowano również wzrost liczby posiłków dofinansowywanych
WNIOSKI

1. W szkolnych pracowniach chemicznych nie występują przeterminowane odczynniki chemiczne.

2. Warunki pobytu dzieci i młodzieży w placówkach nauczania i wychowania ulegają systematycznej poprawie.

3. Nadal nie wszystkie placówki nauczania i wychowywania zaopatrywane są w wodę o dobrej jakości zdrowotnej.

Zapobiegawczy nadzór sanitarny 

Prowadzony jest stały nadzór sanitarno-higieniczny nad projektowanymi i będącymi w realizacji obiektami, mający na celu zapewnienie optymalnych warunków sanitarno-higienicznych produkcji oraz pracy, odpoczynku i pobytu ludzi w nowobudowanych, przebudowywanych i modernizowanych obiektach budowlanych. 

Podczas uzgadniania dokumentacji projektowej  jak i podczas kontroli obiektów w trakcie realizacji można wyeliminować szereg nieprawidłowości  natury sanitarno-higienicznej, co często w zrealizowanym już zakładzie ze względów technicznych nie jest już możliwe. 

W roku 2007 Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny  w Białymstoku wydał na terenie powiatu ziemskiego:

1. opinie w sprawie obowiązku sporządzenia raportu o oddziaływaniu przedsięwzięcia mogącego znacząco oddziaływać na środowisko i jego ewentualnego zakresu w odniesieniu do przedsięwzięć, dla których raport może być wymagany:
           opinie ustalające konieczność sporządzenia raportu                    - 16

           opinie nie ustalające konieczności  sporządzenia raportu             - 121

           umarzające postępowanie                                                             - 18

2. postanowienia dotyczące uzgodnienia warunków realizacji przedsięwzięć na etapie decyzji o środowiskowych uwarunkowaniach zgody na realizację przedsięwzięcia dla przedsięwzięć mogących znacząco oddziaływać na środowisko, dla których raport może być wymagany :
            pozytywnie                                                                                   - 141

            pozytywnie z zastrzeżeniami                                                        - 0

            umarzające postępowanie                                                            - 8

3. postanowienia dotyczące uzgodnienia miejscowych planów zagospodarowania przestrzennego: 
            pozytywnie                                                                                   - 6

            pozytywnie z zastrzeżeniami                                                       - 0

            negatywnie                                                                                   - 0

            umarzające postępowanie                                                            - 0

4. uzgodnienia projektu budowlanego na etapie pozwolenia na budowę lub zmiany sposobu użytkowania obiektu budowlanego lub jego części, 
            pozytywnie                                                                                   - 1

            pozytywnie z zastrzeżeniami                                                        - 0

            negatywnie                                                                                    - 1

            umarzające postępowanie                                                             - 1

5. opinie w sprawie zgodności wykonania obiektu budowlanego z projektem budowlanym:
           pozytywne                                                                                      - 11

           pozytywnie z zastrzeżeniami                                                          - 0

           negatywnie                                                                                      - 0

 umarzające postępowanie                                                               - 2

6. opinie stwierdzające spełnienie warunków sanitarno- higienicznych w Zakładach Opieki       
       Zdrowotnej: 

             pozytywne                                                                                    - 5

              pozytywne z zastrzeżeniami                                                        - 1

             umarzające postępowanie                                                            - 2

7.  opinie dot. programów dostosowawczych pomieszczeń i urządzeń Zakładu Opieki Zdrowotnej: 

               pozytywne                                                                                  - 5

              pozytywne z zastrzeżeniami                                                       - 0

              negatywne                                                                                   - 0

              umarzające postępowanie                                                           - 0

8. opinie stwierdzające spełnienie warunków umożliwiających udzielanie świadczeń zdrowotnych w prywatnych gabinetach lekarskich (do celów rejestrowych) 
                pozytywne                                                                                  - 4

              pozytywne z zastrzeżeniami                                                       - 0

              negatywne                                                                                   - 0

              umarzające postępowanie                                                           - 0

9.   opinie  sanitarne odnośnie  przydatności do użytkowania innych obiektów 

(między innymi: apteki, pomieszczenia do prowadzenia konfekcjonowania lub obrotu środkami ochrony roślin itp.)

               pozytywne                                                                                      - 7

               pozytywne z zastrzeżeniami                                                          - 0

               negatywne                                                                                      - 0 

               umarzające postępowanie                                                              - 0

Ponadto należy stwierdzić, iż obiekty przekazywane do użytkowania w roku 2007, w stosunku do obiektów przekazywanych w latach ubiegłych charakteryzowały się podobnym standardem wykończenia wnętrz.

Działalność z zakresu promocji zdrowia 

Działania podejmowane w 2007 roku przez  Sekcję Promocji Zdrowia Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Białymstoku wynikały z 

· Ustawy o Państwowej Inspekcji Sanitarnej z 14 marca 1985 roku

· Narodowego Programu Zdrowia na lata 2007-2015

· zaleceń Ministerstwa Zdrowia oraz Światowej Organizacji Zdrowia

· sytuacji epidemiologicznej na świecie w Polsce oraz w województwie podlaskim 
i powiecie białostockim

· potrzeb środowiska lokalnego

Biorąc pod uwagę powyższe pracownicy Sekcji Promocji Zdrowia realizowali działania, których celem było podnoszenie świadomości, wykształcenie pozytywnych nawyków, zachowań i troski 
o własne zdrowie i środowisko, a co za tym idzie zmniejszenie zagrożeń zdrowotnych 
z uwzględnieniem przede wszystkim potrzeb środowiska lokalnego. Dominujące problemy zdrowotne społeczeństwa, problemy środowiska szkolnego skłaniały do realizacji długofalowych programów edukacyjnych, akcji specjalnych i innych działań. 

Szczegółowe działania podejmowane w ramach programów i interwencji nieprogramowych w roku 2007 ilustrują poniższe tabele

a) programy 

	L.p
	Nazwa interwencji programowej
	Podjęte działania
	Adresaci
	Szacunkowa liczba odbiorców

	
	
	
	
	

	Programy krajowe

	1
	Radosny Uśmiech- Radosna Przyszłość 
	· pozyskanie funduszy na szkolenie szkolnych koordynatorów programu oraz nagrody konkursowe

· organizacja i przeprowadzenie szkolenia dla szkolnych koordynatorów programu

· dystrybucja materiałów edukacyjnych do szkół na terenie miasta i powiatu białostockiego

· poradnictwo, instruktaże indywidualne udzielane koordynatorom i realizatorom programu

· realizacja programu w szkołach

· organizacja i przeprowadzenie podsumowania konkursu „Zęby myj radośnie żyj” 

· organizacja i przeprowadzenie podsumowania konkursu na najciekawszy scenariusz zajęć w ramach realizacji program RU-RP

· monitorowanie realizacji programu w szkołach (wizytacje programowe)

·  ocena realizacji programu na podstawie sprawozdań od koordynatorów szkolnych i przeprowadzonych wizytacji


	uczniowie klas II szkół podstawowych

nauczyciele 
	1388

	2
	Pierwotna profilaktyka wrodzonych wad cewy nerwowej
	· kontynuacja  współpracy z Archidiecezjalnym Duszpasterstwem Rodzinnym (zaopatrywanie w materiały edukacyjne do prowadzenia zajęć przez doradców rodzinnych )

· organizacja i przeprowadzenie szkoleń:

· studentów AMB, 

· studentów NWSP

· pielęgniarek kursu specjalizacyjnego z zakresu pielęgniarstwa rodzinnego

· ekspozycje form wizualnych
· emisja filmu w Białostockiej Telewizji Miejskiej 
· dystrybucja materiałów edukacyjnych podczas imprez i festynów prozdrowotnych

· monitorowanie realizacji programu w szkołach (wizytacje programowe) 

· ocena realizacji programu na podstawie sprawozdań od koordynatorów szkolnych  i przeprowadzonych wizytacji

· w ramach realizacji programu w placówkach prowadzono:

· prelekcje, pogadanki, wykłady, szkolenia, projekcje filmów, ekspozycje form wizualnych, rozmowy indywidualne


	współorganizatorzy

studenci

pielęgniarki nauczyciele

ZOZ-y

koordynatorzy o-z

odbiorcy Białostockiej Telewizji Miejskiej 

uczestnicy festynu


	ok. 6700

	3
	Program Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu. 
	· przesłanie wytycznych do zakładów opieki zdrowotnej (publicznych i niepublicznych) na terenie działania PSSE Białystok

- szkolenie nauczycieli gimnazjów-przekazanie pakietów edukacyjnych

- -przygotowanie form wizualnych do prezentacji na terenie PSSE 

· ekspozycja form wizualnych

· dystrybucja materiałów edukacyjnych do szkół na terenie miasta i powiatu białostockiego

· poradnictwo, instruktaże indywidualne udzielane koordynatorom i realizatorom programu 

· ocena realizacji programu na podstawie sprawozdań od koordynatorów
· szkolenie nauczycieli gimnazjów
· dystrybucja materiałów antynikotynowych i kart konkursowych do podległych placówek i osobom zainteresowanym problemem, wypożyczanie filmów 

· udział w imprezach organizowanych na terenie powiatu – stoiska z materiałami antynikotynowymi podczas akcji i festynów plenerowych
· ekspozycja form wizualnych
	ogół społeczeństwa
	ok. 12200

	4
	Profilaktyka HIV/AIDS
	· organizacje etapu powiatowego Wojewódzkiej Olimpiady Wiedzy o AIDS

· rozpropagowanie kampanii „W życiu jak w tańcu. Każdy krok ma znaczenie” w placówkach służby zdrowia i nauczania i wychowania

· organizacja programu w Radio Akadera połączonego z konkursem o tematyce HIV/AIDS

· ekspozycja form wizualnych

· dystrybucja materiałów o tematyce HIV/AIDS do podległych placówek , a także podczas akcji i festynów 

· monitorowanie realizacji programu w placówkach (wizytacje programowe) 

· ocena realizacji kampanii  na podstawie sprawozdań od koordynatorów 


	uczniowie gimnazjów

ogół społeczeństwa
	ok. 15000

	5.
	Narodowy Program Zwalczania Chorób Nowotworowych w 
	· diagnoza potrzeb i możliwości powiatu w zakresie profilaktyki nowotworowej 

· udzielanie instruktażu osobom zgłaszającym się do Sekcji 


	ogół społeczeństwa 
	

	6
	Wolność Oddechu Zapobiegaj Astmie. 
	· nawiązanie współpracy z autorytetami lokalnymi w dziedzinie pediatrii i alergologii dziecięcej
· organizacja i przeprowadzenie szkolenia koordynatorów oraz pielęgniarek ze szkół podstawowych 

· organizacja i przeprowadzenie szkolenia pielęgniarek kursu specjalizacyjnego z zakresu pielęgniarstwa rodzinnego

· w ramach realizacji programu w szkołach prowadzono:

· szkolenia nauczycieli

· szkolenia rodziców

· edukacja dzieci (szczególnie klas I-III)

· narady, prelekcje, pogadanki, instruktaże, dyskusje, konkursy, imprezy prozdrowotne, formy wizualne, emisje filmów, gry i zabawy, przedstawienia teatralne, praca z internetem, spotkania ze specjalistami, ujęcie tematyki w gazetce szkolnej

· dystrybucja materiałów edukacyjnych do szkół na terenie miasta i powiatu białostockiego

· poradnictwo, instruktaże indywidualne udzielane koordynatorom i realizatorom programu

· monitorowanie realizacji programu w szkołach (wizytacje programowe) 

· ocena realizacji programu na podstawie sprawozdań od koordynatorów szkolnych i przeprowadzonych wizytacji
	dzieci klas i-III, rodzice, nauczyciele, wychowawcy, pielęgniarki 
	3200

	7
	Trzymaj formę 
	· rozpropagowanie programu w szkołach 

· zebranie kart zgaszeń, sporządzenie wykazu szkół i koordynatorów programu

· narady robocze dotyczące pozyskania funduszy, wykładowców,  organizacji szkoleń i realizacji programu w szkołach 

· organizacja i przeprowadzenie szkolenia dla szkolnych koordynatorów programu 

· dystrybucja materiałów edukacyjnych do szkół na terenie miasta i powiatu białostockiego

· realizacja programu w szkołach na podstawie własnych projektów

· w ramach realizacji programu w szkołach prowadzono:

· narady realizatorów 

· szkolenia nauczycieli

· wykłady i prelekcje dla rodziców i uczniów

· pogadanki, instruktaże, pokazy, ćwiczenia, emisje filmów

· ekspozycje form wizualnych

· konkursy plastyczne, sprawnościowe, wiedzy

· imprezy prozdrowotne 

· rajdy, wycieczki, festyny

· publikacje w wydawnictwach szkolnych, prasie, Internecie

· przedstawienia teatralne

· badania ankietowe

· zajęcia informatyczne

· monitorowanie realizacji programu w szkołach (wizytacje programowe) 

· ocena realizacji programu na podstawie diagnoz i sprawozdań od koordynatorów szkolnych i przeprowadzonych wizytacji
	uczniowie klas V-VI szkół podstawowych i gimnazjów

nauczyciele

rodzice
	2924

	Programy wojewódzkie

	1
	„Kleszcz mały czy duży nic dobrego nie wróży”
	· rozpropagowanie programu w gimnazjach na terenie działania PSSE Białystok

· rozpropagowanie konkursu na plakat –towarzyszącego realizacji programu  

· organizacja szkolenia dla nowych koordynatorów i realizatorów

· indywidualne spotkania konsultacyjne ze szkolnymi realizatorami programu 

· realizacja programu w szkołach: zajęcia edukacyjne wg scenariusza zajęć z wykorzystaniem folii, emisje filmów, pokazy, zajęcia warsztatowe, prace plastyczne, spotkania z rodzicami, ekspozycje form wizualnych

· monitoring realizacji programu w wybranych placówkach

· analiza raportów końcowych – sporządzenie sprawozdań zbiorczych


	szkolni realizatorzy programu 

młodzież gimnazjalna

rodzice
	1573 (edukowana młodzież)

ok. 3000 ogółem

	Programy lokalne

	1
	Stres pod kontrolą
	· pozyskanie szkół do realizacji programu w roku szkolnym 2006/2007

· narady robocze dotyczące pozyskania funduszy, organizacji szkoleń i realizacji programu w szkołach  

· szkolenie koordynatorów szkolnych programu – zajęcia warsztatowe połączone z nauką technik relaksacyjnych

· dystrybucja materiałów do programu

· realizacja programu w szkołach - edukacja uczniów według scenariuszy zajęć, emisja filmu na temat stresu

· monitorowanie realizacji programu w placówkach (wizytacje programowe) 

· ocena realizacji programu na podstawie wizytacji placówek i sprawozdań szkolnych koordynatorów 


	koordynatorzy pielęgniarki szkolne

uczniowie klas maturalnych

 
	467 (edukowana młodzież) 


INNE PRZEDSIĘWZIĘCIA

1. Udział w komisji sędziowskiej etapu rejonowego V Mistrzostw Pierwszej Pomocy PCK– dla szkół ponadgimnazjalnych  liczba uczestników – 32 osoby z 8 szkół 

2. Udział w komisji etapu rejonowego Ogólnopolskiej Olimpiady Promocji Zdrowego Stylu Życia PCK – dla szkół  gimnazjalnych  liczba uczestników – 4 osoby z 4 szkół

3. Udział w komisji konkursowej 3 międzyprzedszkolnych konkursów „Zdrowym być” „Dzień Zdrowia Dziecka” oraz  „Na drodze mojego życia” organizowanych przez Samorządowe Przedszkole nr 68 w Białymstoku – liczba uczestników –  260 z 13 placówek

4. Organizacja punktu poradnictwa połączonego z rozdawnictwem materiałów oświatowo-zdrowotnych na 2 festynach prozdrowotnych w Świętej Wodzie organizowanych przez Podlaskie Centrum Zdrowia Publicznego  – liczba uczestników- ok. 1300

Pozostała działalność

· udzielanie pomocy metodycznej i organizacyjnej placówkom w realizacji działań prozdrowotnych 

· organizacja i prowadzenie szkoleń zewnętrznych i wewnętrznych

· udział w naradach organizowanych przez PPIS, WSSE, inne instytucje i organizacje oraz Sekcję Statystyki i Zapewnienia Jakości PSSE Białystok

· prowadzenie poradnictwa metodycznego i udostępnianie pomocy

· współpraca z samorządem lokalnym i innymi instytucjami w ramach działań prozdrowotnych

· współpraca z lokalnymi mediami

· współpraca w zakresie realizacji działań prozdrowotnych z innymi działami PSSE (Epidemiologią HD, HŻŻ, HP, HK)

· szkolenie studentów AMB zgłaszających się do PSSE w ramach praktyki studenckiej

· sporządzanie analiz i sprawozdań z realizacji zadań do WSSE i organów samorządowych

· aktywny i czynny udział we wdrażaniu systemu jakości, realizacji polityki jakości oraz postępowania zgodnie z wymaganymi procedurami

· udział w imprezach i przedsięwzięciach prozdrowotnych organizowanych przez inne placówki
 i instytucje

W roku 2007 przeprowadzono 28 wizytacji podległych placówek w tym: 12 placówek nauczania 
i wychowania i 8 zakładów opieki zdrowotnej. 

W czasie wizytacji oceniano prace w zakresie realizacji Celów Narodowego Programu Zdrowia, wytycznych PPIS, realizacji programów prozdrowotnych oraz działań wynikających z potrzeb placówek. W większości przypadków działania z zakresu oświaty- zdrowotnej i promocji zdrowia są ciekawe, różnorodne, prawidłowo dobrane pod względem przekazywanych treści oraz zastosowanych form oświatowo-zdrowotnych .Podejmowane przedsięwzięcia mają charakter długofalowy. Realne efekty oceniać można będzie na przestrzeni lat.

W roku 2007 Sekcja Promocji Zdrowia podejmowała współpracę z jednostkami administracji publicznej, instytucjami i organizacjami społecznymi w zakresie realizacji wspólnych przedsięwzięć prozdrowotnych. Współpracowano z:

· Urzędami Miast i Gmin z terenu działania PSSE Białystok

· Podlaskim Centrum Zdrowia Publicznego w Białymstoku

· Zarządem Rejonowym i Okręgowym  PCK w Białymstoku

· Firmą Baxter

· Podlaskim Kuratorium Oświaty w Białymstoku

· Wojewódzkim Ośrodkiem Medycyny Pracy

· AMB Zakładem Medycyny Rodzinnej i Zakładem Dietetyki
Pani Maria Aksiucik – Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Białymstoku  
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