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I. WPROWADZENIE. 

 

       Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Sokółce realizował w 2015 roku na 

terenie powiatu sokólskiego zadania z zakresu zdrowia publicznego, określone ustawą  z 

dnia 14.03.1985 r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r., poz. 1412). 

Działania te miały na celu ochronę zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wpływem 

szkodliwości  i  uciążliwości  środowiskowych oraz zapobieganie powstawaniu i szerze-

niu chorób zakaźnych i zawodowych. 

Oceny bezpieczeństwa sanitarnego powiatu dokonano na podstawie kontroli przepro-

wadzonych w ramach bieżącego i zapobiegawczego nadzoru sanitarnego oraz pobra-

nych do badań laboratoryjnych próbek wody i żywności, jak również na podstawie zare-

jestrowanych zgłoszeń chorób zakaźnych i zawodowych, a także przeprowadzonych 

wywiadów epidemiologicznych. 

Równolegle do działalności kontrolnej prowadzona była działalność oświatowo-

zdrowotna, w celu kształtowania wśród mieszkańców powiatu odpowiednich postaw i 

zachowań prozdrowotnych.  

 

 

II. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA POWIATU W ZAKRESIE CHORÓB 

ZAKAŹNYCH. 

 

 Działania podejmowane w zakresie zapobiegania i zwalczania chorób zakaźnych przez 

organy Państwowej Inspekcji Sanitarnej  wynikają przede wszystkim z Ustawy z dnia 14 

marca 1985 r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej oraz Ustawy z dnia 05 grudnia 2008r. o 

zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi. 

W 2015 roku działania te były następstwem bieżącej sytuacji epidemiologicznej w zakresie 

chorób zakaźnych i zakażeń w powiecie sokólskim, województwie podlaskim i w kraju. W 

ciągu roku przeprowadzono 316 dochodzeń epidemiologicznych w przypadkach zgłoszonych 

podejrzeń lub wystąpienia chorób zakaźnych. Dochodzenia przeprowadzane były w 

przypadkach tych jednostek chorobowych, w których wymagane jest: 

¶ wykrycie czynnika etiologicznego powodującego zachorowanie, 

¶ ustalenie źródła zakażenia, 

¶ objęcie nadzorem osób  kontaktujących się z chorym lub podejrzanym o zakażenie, 

¶ przeprowadzenie dezynfekcji w celu przerwania dróg szerzenia się zakażenia, 

¶ ustalenie stanu zdrowia zwierzęcia podejrzanego o zakażenie wścieklizną, w celu 

podjęcia ostatecznej decyzji dotyczącej szczepienia osoby pogryzionej przez to 

zwierzę, 

¶ przeprowadzenie kwalifikacji zachorowań zgodnie z definicjami przypadków chorób 

zakaźnych dla potrzeb nadzoru epidemiologicznego. 

Celem prowadzonego nadzoru epidemiologicznego jest monitorowanie sytuacji 

epidemiologicznej chorób zakaźnych w powiecie oraz wczesne wykrywanie zagrożeń, w celu 

ich skutecznego zwalczania a tym samym uzyskania konkretnych korzyści dla zdrowia 

publicznego. Uzyskane informacje służą nie tylko czystej wiedzy epidemiologicznej, ale dają 

rozeznanie, co do rozmiarów konkretnych zagrożeń. 
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Występowanie chorób zakaźnych. 

 

Do oceny sytuacji epidemiologicznej w powiecie sokólskim w 2015 roku służą dane 

liczbowe o zachorowaniach na choroby zakaźne pochodzące z indywidualnych  zgłoszeń za-

chorowań dokonanych przez lekarzy rozpoznających lub podejrzewających choroby zakaźne. 

Wskazują one, że sytuacja epidemiologiczna powiatu w porównaniu z rokiem poprzednim 

jest zadowalająca, pomimo niekorzystnych wzrostów zachorowań w kilku jednostkach choro-

bowych takich jak: wirusowe zakażenia jelitowe, bakteryjne zakażenia jelitowe, krztusiec, 

róża, pokąsanie przez zwierzęta podejrzane o wściekliznę. W roku 2015 rejestrowano również 

pojedyncze zgłoszenia na zachorowania takie jak: AIDS, HIV, inne choroby przenoszone 

drogą płciową, które do tej pory nie były rejestrowane na terenie powiatu.  Wskaźniki zapa-

dalności innych rejestrowanych chorób zakaźnych kształtują się na poziomie ubiegłorocznym, 

a w przypadku chorób zakaźnych stanowiących problem epidemiologiczny powiatu (borelio-

za, kleszczowe zapalenie mózgu, lamblioza) są niższe. 

Na terenie powiatu w roku 2015 w porównaniu z rokiem poprzednim zaobserwowano:  

- wzrost  zachorowań na: wirusowe zakażenia jelitowe, bakteryjne zakażenia jelitowe, 

krztusiec, różę, pokąsanie przez zwierzęta podejrzane o wściekliznę, gruźlicę, 

- spadek zachorowań na: lambliozę, biegunki i zapalenia żołądkowo-jelitowe ogółem 

oraz u dzieci do lat 2, salmonellozy - zatrucia pokarmowe, ospę wietrzną, świnkę, 

boreliozę, płonicę, wirusowe zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych, kleszczowe 

zapalenie mózgu.  

 

 

Zapadalność na jednostki zakaźne (na 100 tys. mieszkańców)  zarejestrowane  na terenie 

powiatu sokólskiego w porównaniu z Polską i województwem podlaskim zostały 

przedstawione w poniższej tabeli. 

 

Jednostka zakaźna 

Rok 2014 Rok 2015 

Polska 

w
o
j.

 

 p
o
d

la
sk

ie
 

p
o
w

ia
t 

 

so
k

ó
ls

k
i 

Pol-

ska w
o
j.

 

 p
o
d

la
sk

ie
 

p
o
w

ia
t 

 

so
k

ó
ls

k
i 

Salmonellozy - zatrucia pokar-

mowe 
21,3 25,3 25,3 21,83 21,4 6,5 

Bakteryjne zakażenia jelitowe u 

dzieci do lat 2 
240,7 39,0 8,5 243,1 46,1 8,6 

Wirusowe zakażenia jelitowe 

u dzieci do lat 2 
2866 411,0 287,9 3096 530,7 422,0 

Biegunka i zapalenia żołądko-

wo- jelitowe ogółem 
147,4 59,5 30,9 151,7 91,6 2,8 

Biegunka i zapalenia żołądko-

wo- jelitowe u dzieci do lat 2 
2362 93,3 152,4 2538 0 0 

Krztusiec 5,45 7,3 1,4 12,9 19,2 7,1 

Płonica 59,5 46,5 14,1 69,5 34,6 5,7 

Róża - ogółem 14,3 6,3 12,7 13,7 7,8 15,7 

Kiła - razem 3,1 0,61 0 3,5 1,1 2,8 
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Jednostka zakaźna 

Rok 2014 Rok 2015 

Polska 

woj. 

 podla-

skie 

powiat  

sokól-

ski 

Polska 

woj. 

 podla-

skie 

powiat  

sokól-

ski 

Rzeżączka 1,1 1,3 0 1,1 0,8 1,4 

Borelioza z Lyme 36,0 106,3 184,2 35,4 95,9 127,0 

Pokąsanie osób przez zwierzęta 

podejrzane o wściekliznę 
22,5 24,2 8,4 21,1 21,5 15,7 

Kleszczowe zapalenie mózgu 0,5 9,2 19,7 0,4 6,4 8,5 

Wirusowe zapalenie mózgu nie-

określone 
0,26 1,8 1,4 0,24 0,7 1,4 

Wirusowe zapalenie opon mó-

zgowych - enterowirusowe 
0,86 24,0 40,8 0,19 4,4 1,4 

Wirusowe zapalenie opon mó-

zgowych inne  
3,8 28,9 22,5 2,07 5,4 1,4 

Ospa wietrzna 575,4 446,0 897,0 487,2 380,4 508,1 

WZW typu C 9,22 5,1 2,8 11,11 9,5 2,8 

WZW typu B 

(przewlekłe) 
6,94 6,9 0 8,98 0 0 

AIDS- Zespół nabytego upośle-

dzenia odporności 
0,40 0,8 0 0,36 0,6 1,4 

Nowo wykryte zakażenia HIV 2,99 2,2 0 3,68 2,0 1,4 

Świnka 6,52 4,9 7,0 5,73 5,9 4,2 

Bąblowica 0,12 0,6 - 0,12 0,9 1,4 

Zapalenie opon mózgowych in-

ne i nie określone 
1,94 5,7 21,1 1,41 2,4 5,7 

Zapalenie mózgu inne i nie 

określone 
0,28 0,3 0 0,28 0,3 1,4 

Różyczka /ogółem/ 15,32 7,9 - 5,26 4,4 - 

Lamblioza 4,9 31,7 322,0 4,53 30,3 195,5 

Grypa – ogółem
*)

 8144,7 5421,8 4824,4 9996,8 6222,1 5789,3 

*) dotyczy zachorowań oraz podejrzeń zachorowań na grypę 

 

 

Choroby szerzące się drogą pokarmową. 

 

 Obserwowana w ostatnich latach sukcesywna poprawa sytuacji epidemiologicznej za-

truć pokarmowych jest w znacznej mierze następstwem konsekwentnie realizowanego nadzo-

ru w obszarze bezpieczeństwa żywności oraz popularyzowania wiedzy zdrowotnej w tym za-

kresie. W stosunku do roku poprzedniego (18 zachorowań), liczba zatruć pokarmowych 
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zmniejszyła się. Ogółem w 2015 roku zatruciom uległo 6 osób, wszyscy wymagali leczenia 

szpitalnego. Jako czynnik etiologiczny zatruć dominowały pałeczki Salmonella, a jako nośnik 

zakażenia nadal duże niebezpieczeństwo stanowiły potrawy z dodatkiem surowych jaj. Po-

dobnie jak w latach poprzednich, zachorowania te związane były z błędami higienicznymi w 

zakresie przygotowywania potraw oraz z brakiem przestrzegania podstawowych zasad higie-

ny w prywatnych gospodarstwach domowych. W roku 2015 nie notowano ognisk masowych 

zatruć i zakażeń pokarmowych.  

Poza przypadkami salmonellozy zgłaszano także zachorowania przebiegające z obja-

wami nieżytu żołądkowo jelitowego o nieustalonej etiologii. Przypadki te zostały zarejestro-

wane jako wirusowe zakażenia jelitowe nie określone (103 zachorowania). Pozostałe zgło-

szone zachorowania zostały zarejestrowane jako: bakteryjne zakażenia jelitowe wywołane 

przez Clostidium difficile (10 zachorowań), bakteryjne zakażenia jelitowe inne określone (6 

zachorowań), wirusowe  zakażenia jelitowe wywołane przez rotawirusy  (8 zachorowań), wi-

rusowe  zakażenia jelitowe wywołane przez norowirusy (3 zachorowania), wirusowe  zakaże-

nia jelitowe inne określone (2 zachorowania), oraz 2 zachorowania na biegunkę i zapalenie 

żołądkowo- jelitowe o prawdopodobnie zakaźnym pochodzeniu. 

 

Sytuacja epidemiologiczna w zakażeniach krwiopochodnych. 

 

 Wirusowe zapalenia wątroby to poważny problem zdrowotny, nie tylko w Polsce, ale 

także na całym świecie. Liczba chorych czy nosicieli jest niedoszacowana, gdyż w większości 

przypadków do wykrycia wirusów dochodzi przypadkowo podczas badań przesiewowych.  

W Polsce  najczęściej zachorowania wywołują wirusy typu B i C. Do zakażeń dochodzi drogą 

parenteralną poprzez naruszenie ciągłości tkanek, kontakt z zakażoną krwią. Poprzez wpro-

wadzenie w 1993 roku obowiązkowych szczepień noworodków przeciwko wzw typu B odno-

towuje się co roku ciągły spadek liczby zachorowań. W powiecie sokólskim w roku sprawoz-

dawczym nie rejestrowano zachorowań na wzw typ B.  

Natomiast o wzw typu C mówi się jako o „cichej epidemii”. Wirus HCV stanowi bardzo po-

ważne zagrożenie, gdyż może doprowadzić do marskości i raka wątroby, a tym samym do 

przedwczesnej śmierci. U około 80% zakażonych choroba rozwija się bez żadnych specyficz-

nych objawów lub z objawami, które zazwyczaj nie kojarzą się z chorobą wątroby tj. długo-

trwałe zmęczenie, apatia, nadmierna senność, stany depresyjne czy objawy grypopodobne 

(bóle stawów, kości, mięśni). Z uwagi na brak swoistych metod zapobiegania zakażeniom, np. 

w drodze szczepień ochronnych, jedynie działania nieswoiste, polegające na wdrażaniu i 

utrzymywaniu wysokich standardów higieniczno-sanitarnych wykonywanych świadczeń me-

dycznych, mogą zapobiec nowym zakażeniom tym wirusem. Istotne znaczenie ma także uni-

kanie ryzykownych zachowań np. przyjmowania narkotyków dożylnie lub donosowo, utrzy-

mywania przygodnych kontaktów seksualnych sprzyjających szerzeniu się zakażeń.  

W roku 2015  zarejestrowano 2 zachorowania na wirusowe zapalenie wątroby typu C, tak sa-

mo jak w roku poprzednim. Zachorowania dotyczyły 2 mężczyzn w wieku 49 i 52 lat. Z prze-

prowadzonych wywiadów epidemiologicznych można wywnioskować, iż zakażenia te mogły 

mieć związek z przebytymi zabiegami operacyjnymi. W  okresie sprawozdawczym zareje-

strowano 5 osób, u których wykryto obecność  antygenu HBs. Ogółem po nadzorem jest 75 

nosicieli  antygenu HBs oraz 25 nosicieli HCV. 

 

 

Grypa. 
Grypa to ostra choroba zakaźna wywołana przez różne szczepy wirusa grypy. Choroba 

przenoszona jest drogą kropelkową, dlatego też rozprzestrzenianie się wirusów grypy jest 

bardzo dynamiczne, co sprzyja zachorowaniom o charakterze epidemicznym lub pandemicz-

nym. Grypa sezonowa to zachorowania występujące corocznie w okresie epidemicznym, 
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spowodowane przez typowe wirusy grypy występujące u ludzi. Grypa pandemiczna to zacho-

rowania występujące, co kilkanaście lub kilkadziesiąt lat w postaci światowych epidemii 

(pandemii) wywoływane przez nowe, nieznane do tej pory u ludzi podtypy lub warianty wiru-

sa. 

W Polsce sezon wzmożonych zachorowań na grypę najczęściej trwa od września do kwietnia 

następnego roku, przy czym szczyt zachorowań przypada między styczniem a marcem.  

W powiecie sokólskim najwięcej zachorowań na grypę i infekcje grypopodobne w 2015 roku 

odnotowano w IV kwartale – 1903 zachorowania  (październik – 692, listopad  - 602, gru-

dzień – 609 zachorowań).  W pozostałych kwartałach 2015 r. ilość zachorowań wynosiła: w I 

kwartale – 1577, w II kwartale – 520 zachorowań w III kwartale – 56 zachorowań. Ogółem na 

terenie powiatu w 2015 roku zarejestrowano 4056 przypadków zachorowań i podejrzeń za-

chorowań na grypę, 7 osób było hospitalizowanych. Nie było zgonów z powodu grypy. Dla 

porównania, w roku 2014 zarejestrowano 3380 zachorowań na grypę i infekcje grypopodob-

ne, 3 osoby były hospitalizowane. W roku 2015  podobnie jak w roku 2014 najwięcej zacho-

rowań na grypę odnotowano w grupie wiekowej od 15 do 64 lat. Szczegółowy rozkład zacho-

rowań i podejrzeń zachorowań na grypę w 2015 roku  w poszczególnych grupach wiekowych 

przedstawiono w  poniższym wykresie:  

 

24%

26%33%

17%

wƻȊƪƱŀŘ  ҈ ȊŀŎƘƻǊƻǿŀƵ ƴŀ ƎǊȅǇť ǿ Ǌƻƪǳ 
2015 

w grupach wiekowych
0-4 lata

5- 14 lat

15- 64 lata

ср ƛ ǿƛťŎŜƧ ƭŀǘ

 
 

Najskuteczniejszą metodą uniknięcia zachorowań i związanych z nim powikłań jest profilak-

tyka w postaci corocznego szczepienia, poprzedzającego sezon zachorowań na grypę. Świa-

towa Organizacja Zdrowia określa co roku wytyczne dotyczące składu szczepionki przeciw 

grypie na dany sezon grypowy.  

 

  

Choroby zakaźne będące problemem epidemiologicznym powiatu sokólskiego.  

 

Powiat sokólski jest terenem endemicznym dla boreliozy i wirusowego zapalenia mó-

zgu, przenoszonych przez kleszcze. Obecność na naszym terenie kompleksów leśnych sprzyja 

zachorowaniom związanym z istnieniem ognisk przyrodniczych, w których patogeny krążą w 

biocenozie naturalnych gospodarzy - zwierząt i ich przenosicieli - kleszczy. 

   

Poniżej przedstawiono trend współczynnika zapadalności na boreliozę w powiecie sokólskim 

w latach 2010 – 2015 na tle województwa podlaskiego: 
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²ǎǇƽƱŎȊȅƴƴƛƪ ȊŀǇŀŘŀƭƴƻǏŎƛ ƴŀ ōƻǊŜƭƛƻȊť ǿ ǇƻǿƛŜŎƛŜ 
ǎƻƪƽƭǎƪƛƳ ǿ ƭŀǘŀŎƘ нлмм -нлмр ƴŀ ǘƭŜ ǿƻƧŜǿƽŘȊǘǿŀ 

podlaskiego

Ǉƻǿƛŀǘ ǎƻƪƽƭǎƪƛǿƻƧŜǿƽŘȊǘǿƻ ǇƻŘƭŀǎƪƛŜ

 
 

 

Z analizy pięcioletniej sytuacji epidemiologicznej dotyczącej zachorowań na boreliozę na te-

renie powiatu sokólskiego wynika, że najwyższy współczynnik zapadalności odnotowano w 

2014 roku (184,2). Podobnie jak w latach poprzednich, jest on zawsze wyższy niż w woje-

wództwie podlaskim. 

W roku 2015 zarejestrowano 89 przypadków zachorowań (32  przypadki potwierdzone bada-

niami serologicznymi, 57 przypadków na podstawie objawów klinicznych). Analiza przepro-

wadzonych wywiadów wykazała, że 80 chorych zostało ukąszonych przez kleszcze podczas 

przebywania w terenie leśnym lub parkowym, ogródkach działkowych, polach uprawnych i 

na łąkach, 9 chorych  nie podawało kontaktu z kleszczem. Hospitalizowanych zostało 8 osób, 

pozostałe leczone były ambulatoryjnie. 

Rozkład zachorowań na boreliozę ze względu na rodzaj wykonywanej pracy przez chorych 

przedstawia poniższy wykres: 

43%

25%

18%

7%
7%

½ŀŎƘƻǊƻǿŀƴƛŀ ƴŀ ōƻǊŜƭƛƻȊť ǿƎ ȊŀǿƻŘƽǿ

ŜƳŜǊȅŎƛ ƛ ǊŜƴŎƛǏŎƛ

rolnicy

pracownicy uslug i transportu

osoby bezrobotne

ƻǎƻōȅ ǳŎȊŊŎŜ ǎƛť

pracownicy biurowi

 

 

Nastąpiła poprawa  niekorzystnej sytuacji epidemiologicznej dotyczącej zachorowań 

na kleszczowe zapalenie mózgu (KZM). Poniżej przedstawiono trend współczynnika zapa-
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dalności na kleszczowe zapalenie mózgu w powiecie sokólskim w latach 2011-2015 na tle 

województwa podlaskiego. 

14,2
11,4

19,5 19,7

8,57,5 8,8 9,2 9,2
6,4

2011 2012 2013 2014 2015

²ǎǇƽƱŎȊȅƴƴƛƪ ȊŀǇŀŘŀƭƴƻǏŎƛ ƴŀ ƪƭŜǎȊŎȊƻǿŜ 
ȊŀǇŀƭŜƴƛŜ ƳƽȊƎǳ ǿ ǇƻǿƛŜŎƛŜ ǎƻƪƽƭǎƪƛƳ ǿ ƭŀǘŀŎƘ 

2011- 2015 na tle wojewodztwa podlaskiego

Ǉƻǿƛŀǘ ǎƻƪƽƭǎƪƛwojewodztwo podlaskie

 
 

 

Z przedstawionej na powyższym wykresie pięcioletniej sytuacji epidemiologicznej do-

tyczącej zachorowań na kleszczowe zapalenie mózgu na terenie powiatu sokólskiego wynika, 

że najwyższy współczynnik zapadalności odnotowano w 2014 roku - 19,7, przy współczynni-

ku zapadalności w województwie 9,2. W roku 2015 współczynnik ten był najniższy (8,5) ale i 

tak, podobnie jak w latach poprzednich, przewyższał współczynnik zapadalności w woje-

wództwie (6,40).  

 

Rozkład terytorialny zachorowań na boreliozę i KZM.  

 

Zachorowania na boreliozę wystąpiły we wszystkich gminach powiatu. 

Najwyższy współczynnik zapadalności na boreliozę w 2015 roku wystąpił w gminie Krynki 

(275,1), przy współczynniku zapadalności w powiecie (127,0). Najniższy współczynnik zapa-

dalności w roku 2015 zarejestrowano w gminie Dąbrowa Białostocka  (16,6).  

 

W przypadku zachorowań na kleszczowe zapalenie mózgu najwyższy współczynnik zapadal-

ności odnotowano w gminie Szudziałowo (32,3), przy współczynniku w powiecie (8,5). W 

roku 2014 najwyższy współczynnik odnotowano w gminie Krynki. 

W gminach: Janów (23,4), gmina Sokółka (15,2) współczynniki zapadalności na kleszczowe 

zapalenie mózgu przewyższają współczynnik zapadalności w powiecie. 

W roku 2015 nie rejestrowano zachorowań na KZM w gminach:  Suchowola, Dąbrowa Biało-

stocka, Krynki, Korycin, Kuźnica, Sidra i Nowy Dwór.   

 

Profilaktyka boreliozy i kleszczowego zapalenia mózgu. 

 

Profilaktyką są działania skierowane przeciwko ukąszeniom kleszczy. Zaleca się sto-

sowanie przed wyjściem do lasu ubrań w kolorach jaskrawych zakrywających nogi oraz ra-

miona, czapki lub kapelusze chroniące głowę. Dodatkowo należy stosować repelenty tj. środ-

ki odstraszające kleszcze.  

W przypadku profilaktyki boreliozy nadal nie ma dostępnej szczepionki, dlatego też niezwy-

kle ważne jest wczesne rozpoznanie choroby i zastosowanie właściwego leczenia.  

Za najskuteczniejsze zabezpieczenie przed kleszczowym zapaleniem mózgu i jego następ-

stwami uznawane są szczepienia. Szczepienia zaleca się osobom przebywającym na terenach 
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endemicznych: zatrudnionym przy eksploatacji lasów, rolnikom, młodzieży odbywającej 

praktyki terenowe oraz turystom, uczestnikom obozów i kolonii. Należy unikać spożywania 

mleka surowego i jego niepasteryzowanych produktów. 

 

 Lamblioza. 

Na terenie powiatu nadal rejestruje się także dużą ilość zachorowań na lambliozę.     

W roku sprawozdawczym zarejestrowano 137 takich zachorowań, w porównaniu do 229 za-

chorowań w roku 2014, 192 zachorowań w roku 2013, 199 zachorowań w roku 2012 i 158 

zachorowań w 2011 roku. Współczynnik zapadalności w powiecie na tę jednostkę chorobową 

(195,5 w roku 2015) 6 – krotnie przewyższa współczynnik zapadalności w województwie 

(30,4) i prawie 40 – krotnie współczynnik krajowy (4,53).  

Na podstawie otrzymywanych zgłoszeń o zachorowaniach należy stwierdzić, że w czwartym 

kwartale 2015 roku znacznie zmalała ilość zgłaszanych zachorowań na lambliozę z oddziału 

dziecięcego w Sokółce.  

W poniższym wykresie przedstawiono rozkład zachorowań na lambliozę w  poszczególnych 

grupach  wiekowych. 

 

8,2 6

35

55

28

7

2

3

½ŀŎƘƻǊƻǿŀƴƛŀ ƴŀ ƭŀƳōƭƛƻȊť ǿƎ ƎǊǳǇ ǿƛŜƪƻǿȅŎƘ
όǳƪƻƵŎȊƻƴŜ ƭŀǘŀύ

 0 - 1 rok 2 - 4 lata 5 - 9 lat 10 - 14 lat

15 - 19 lat 20 - 29 lat 30 - 39  lat пл ƛ ǿƛťŎŜƧ ƭŀǘ
 

 

Największa ilość zachorowań, podobnie jak w roku poprzednim, wystąpiła w grupie wieko-

wej 10 – 14 lat (55 zachorowań), najmniej w grupie wiekowej 0 – 1 rok (1 zachorowanie.   

 

 

 

Sytuacja epidemiologiczna chorób, przeciwko którym stosowane są szczepienia.  

   

Ospa wietrzna.  

W roku 2015 na tę jednostkę zakaźną zarejestrowano 356 zachorowań, w porównaniu 

do 638 zachorowań w roku 2014, 121 zachorowań w roku 2013, 71 zachorowań w roku 2012 

i 241 zachorowań w roku 2011. Zachorowania na ospę wietrzną występowały w różnych gru-

pach wiekowych.  
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W tabeli poniżej przedstawiono rozkład zachorowań na ospę wietrzną w poszczególnych gru-

pach  wiekowych. 

 

Płeć 

Grupy wiekowe (w latach) 

0 1- 4 5- 9 10 – 14 15- 19 20 - 29 30 - 39 
40 i 

więcej 

Mężczyźni 

(185) 

 

7 

 

46 

 

82 

 

26 

 

5 

 

5 

 

9 

 

5 

Kobiety 

(171) 

 

5 

 

61 

 

79 

 

12 

 

3 

 

8 

 

2 

 

1 

Ogółem 

(356) 

 

12 

 

107 

 

161 

 

38 

 

8 

 

13 

 

11 

 

6 

 

Zachorowało 185 mężczyzn i 171 kobiet. Wszystkie osoby, które zachorowały nie były 

szczepione w kierunku ospy wietrznej. 

 

Świnka (nagminne zapalenie przyusznic). 

W 2015 roku zarejestrowano 3 zachorowania na świnkę W 2014 roku na tę jednostkę 

chorobową zachorowało 5 osób, a w roku 2013 wystąpiły 2 takie zachorowanie. Jedna osoba 

która zachorowała w roku 2015 była zaszczepiona jedną dawką od tej jednostki chorobowej, 

jedna 2 dawkami a jedna  nie była szczepiona. Zachorowania dotyczyły 2 dziewcząt (7 i 9 lat) 

kobiet  i 1 mężczyzny (29 lat).  

 

Krztusiec. 

W roku 2015 zaobserwowano wzrost zachorowań na krztusiec. W roku 2015 zareje-

rowano 5 takich przypadków, w latach poprzednich (2014 i 2013 r.) rejestrowano 1 takie za-

chorowanie. W roku 2015 zachorowało 3 mężczyzn (w wieku 11, 15 i 50 lat) oraz 2 kobiety 

(w wieku 8 i 13 lat). Cztery osoby były szczepione, natomiast w przypadku jednej osoby brak  

było danych o przebytych szczepieniach. Wszystkie zachorowania dotyczyły przypadków 

możliwych, tzn. rozpoznanie zachorowań lekarze stwierdzili na podstawie objawów klinicz-

nych, rozpoznania nie zostały potwierdzone badaniami serologicznymi zgodnie z definicją 

przypadków chorób zakaźnych.  

 

Gruźlica.  

Gruźlica stanowi poważny problem zdrowia publicznego. Wywoływana jest przez 

prątki gruźlicy i ma powinowactwo głównie do układu oddechowego, ale może dotyczyć 

również wszystkich tkanek i narządów. Początek choroby jest niecharakterystyczny z okre-

sami zaostrzeń i remisji. Nie ma objawów specyficznych dla gruźlicy, a początkowe dolegli-

wości nie są uciążliwe lub w ogóle nie występują. Stąd też chorzy późno zgłaszają się do le-

karza, a w związku z tym choroba jest późno rozpoznawana. Aktualnie choroba jest w więk-

szości przypadków wyleczalna poza trudnościami terapeutycznymi wywołanymi zachorowa-

niami szczepami wielolekoopornymi. Zgodnie z ustawą o zapobieganiu oraz zwalczaniu za-

każeń i chorób zakaźnych chorzy na gruźlicę podlegają obowiązkowemu leczeniu, a osoby ze 

styczności z chorymi na gruźlicę w okresie prątkowania podlegają nadzorowi epidemiolo-

gicznemu, badaniom klinicznym i diagnostycznym.  

Poniżej przedstawiono trend współczynnika zapadalności zachorowań  na grużlicę w powie-

cie sokólskim w latach 2013 – 2015 na tle województwa podlaskiego: 
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W roku 2015 na terenie powiatu zarejestrowano 11 zachorowań na gruźlicę tj. o 6 przypad-

ków więcej niż w roku poprzednim. Zachorowania dotyczyły  5 mężczyzn w wieku 32, 44, 57 

i 58 lat, oraz 6 kobiet w wieku 43, 46, 51, 66 i 72 lata.  Osoby z kontaktu zostały objęte nad-

zorem przez lekarzy rodzinnych. Zachorowania na gruźlicę w 2015 roku wystąpiły w gmi-

nach: 

- Sokółka - 3 zachorowania, 

- Dąbrowa Białostocka - 3 zachorowania, 

- Suchowola - 2 zachorowania, 

- Korycin - 2 zachorowania, 

- Sidra -1 zachorowanie. 

 

Poniżej przedstawiono ilość zachorowań na gruźlicę w latach 2013 – 2015 na terenie powiatu 

sokólskiego wg płci: 

. 

[ƛŎȊōŀ ȊŀŎƘƻǊƻǿŀƵ

Kobiety

aťȍŎȊȅȋƴƛ
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12

2013 rok 2014 rok 2015 rok

[ƛŎȊōŀ ȊŀŎƘƻǊƻǿŀƵ ƴŀ ƎǊǳȋƭƛŎť ǿ ƭŀǘŀŎƘ нлмо-нлмр ǿƎ ǇƱŎƛ

[ƛŎȊōŀ ȊŀŎƘƻǊƻǿŀƵKobiety aťȍŎȊȅȋƴƛ

 

12,8

5,7

15

12,5

10,3 10,8
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²ǎǇƽƱŎȊȅƴƴƛƪ ȊŀǇŀŘŀƭƴƻǏŎƛ ƴŀ ƎǊǳȋƭƛŎť ǿ ǇƻǿƛŜŎƛŜ 
ǎƻƪƽƭǎƪƛƳ ǿ ƭŀǘŀŎƘ нлмо -нлмр ƴŀ ǘƭŜ ǿƻƧŜǿƽŘȊǘǿŀ 

podlaskiego

Ǉƻǿƛŀǘ ǎƻƪƽƭǎƪƛwojewodztwo podlaskie
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Swoistą metodą zapobiegania gruźlicy są stosowane lat szczepienia BCG, obowiązkowe w 

Polsce, wykonywane zgodnie z Programem Szczepień Ochronnych u noworodków najpóźniej 

w ciągu 24 h od urodzenia.  Najważniejszą metodą zapobiegania szerzeniu się gruźlicy jest 

wczesne wykrycie choroby i natychmiastowe leczenie chorego. 

 

 

Neuroinfekcje. 

 

W 2015 roku wystąpiła poprawa sytuacji epidemiologicznej dotyczącej zachorowań 

na wirusowe zapalenie opon mózgowo – rdzeniowych i tak:  

¶  zarejestrowano 1 zachorowanie na wirusowe zapalenie opon mózgowych enterowiru-

sowe (w roku 2014 takich zachorowań zarejestrowano 29),  

¶ 1 zachorowanie na wirusowe zapalenie opon mózgowych inne określone i nie okre-

ślone (w roku 2014 takich zachorowań zarejestrowano 16), 

¶ 4 zachorowania na  zapalenie opon mózgowych inne określone i nie określone (w roku 

2014 takich zachorowań zarejestrowano 15),  

¶ zarejestrowano także 1 zachorowanie na wirusowe zapalenie mózgu inne określone i 

nieokreślone, oraz 1 zachorowanie na zapalenie mózgu inne i nieokreślone. W prze-

biegu tych zachorowań w obu przypadkach nastąpiły zgony. 

 

W poniższej tabeli przedstawiono analizę zachorowań na zapalenie mózgu i opon mózgowych 

w roku 2015 w podziale na grupy wiekowe chorych. 

 

Wyszczególnienie  

zachorowań wg etiologii 

Grupy wiekowe 
Ilość  

zacho-

rowań 

 0-4 5-9 
10-

14 

15-

19 

20-

29 

30-

39 

40-

49 

50-

59 
60+ 

Kleszczowe zapalenie  

mózgu 
- - - - 1 - 1 3 1 6 

Enterowirusowe zapalenie opon 

mózgowych  
- 1 - - - - - - - 1 

Wirusowe zapalenie opon mózgo-

wych inne określone i nieokreślone 
- - - - 1 - - - - 1 

Zapalenie opon mózgowych inne 

określone i nieokreślone 
- - 2 -- - - - - 2 4 

Inne wirusowe zapalenie mózgu 

nieokreślone 
- - - - - - - - 1 1 

Zapalenie mózgu inne  

i nieokreślone 
- - - - - - - 1 - 1 

 

W roku 2015 zarejestrowano jedno zachorowanie na inwazyjną chorobę wywołaną 

przez Streptococcus pneumoniae (zgłoszona jako posocznica). Przypadek dotyczył 61 męż-

czyzny, u którego  nastąpił zgon. Zakażenie wystąpiło jako współistniejące przy zachorowa-

niu na raka żołądka. 

 

Choroby przenoszone drogą płciową . 

 

Od 2013 roku inspekcja sanitarna raportuje zachorowania na choroby przenoszone 

drogą płciową tj. kiła, rzeżączka, ziarnica weneryczna wywołana przez Chlamydie oraz inne 
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choroby wywoływane przez Chlamydie, jak również inne nie rzeżączkowe zakażenia układu 

moczowego. Wcześniej takie zachorowania zgłaszano do jednostek specjalistycznych. 

W 2015 roku zarejestrowano jeden potwierdzony przypadek kiły wrodzonej i noworodków (w 

roku 2014 nie notowano tego typu zachorowań). Zachorowanie dotyczyło noworodka uro-

dzonego przez matkę zakażoną kiłą. Odnotowano także jeden potwierdzony przypadek kiły 

wczesnej (w roku 2014 nie rejestrowano takich zachorowań). Zachorowanie dotyczyło 27 let-

niego mężczyzny zameldowanego na terenie powiatu sokólskiego, ale mieszkającego poza 

jego granicami. W roku 2015 zarejestrowano także jeden potwierdzony  przypadek rzeżączki 

u 34 letniego mężczyzny. Podobnie jak poprzednio, mężczyzna zameldowany jest na terenie 

powiatu, ale mieszka poza jego granicami. 

 

Zachorowania na AIDS i zakażenia HIV.  

W 2015 roku na terenie  powiatu zarejestrowano 1 nowe zachorowanie na AIDS (w 

roku 2014 nie notowano tego typu zachorowań). Zrejestrowano także 1 nowe zachorowanie 

na zespól nabytego upośledzenia odporności. Był to pierwszy wiadomy przypadek odnotowa-

ny w powiecie, a dotyczył 57 letniego mężczyzny  mieszkańca powiatu, u którego w przebie-

gu choroby stwierdzono zgon. 

 

Styczność i narażenie na wściekliznę.  

 

W ciągu 2015 roku przyjęto zgłoszenia pokąsania przez zwierzęta 43 osób (w roku 

2014 takich osób było 34). 30 przypadków to pogryzienia przez niedopilnowane przez wła-

ścicieli, wolno biegające psy. Wszystkie psy poddano 15 dniowej obserwacji przez lekarza 

weterynarii celem wykluczenia wścieklizny. W 8 przypadkach poszkodowani zostali pokąsani 

przez nieznanego psa, w 1 przypadku przez nieznanego kota, w 2 przypadkach nietoperza, 

oraz w 1 przypadku przez szczura.  W 11 przypadkach podjęto szczepienia przeciwko wście-

kliźnie, ponieważ nie było możliwości poddania zwierząt badaniom weterynaryjnym. 

Wszystkie te osoby otrzymały po pięć dawek szczepionki p/wściekliźnie.  

W trakcie prowadzonego nadzoru epidemiologicznego w tym zakresie współpracowano z 

Powiatowym Lekarzem Weterynarii w Sokółce. Nie zgłoszono zakażeń wścieklizną u ludzi. 

 

 

 

STAN SANITARNO-TECHNICZNY PODMIOTÓW LECZNICZYCH  

 

Nadzór nad stanem sanitarno-technicznym podmiotów wykonujących działalność 

leczniczą realizowany był poprzez czynności kontrole. Ilość skontrolowanych w 2015 r. 

obiektów  przedstawiono w poniższej tabeli: 

 

Rodzaj obiektu 
Liczba 

obiektów      w 
ewidencji 

Liczba obiektów 
skontrolowanych 

Liczba obiektów, 
w których 

stwierdzono uchy-
bienia 

Przychodnie  (niepubliczne) poradnie 42 42 4 

Pogotowia ratunkowe 4 4 1 

Medyczne laboratoria diagnostyczne 2 2 - 

Inne zakłady opieki zdrowotnej 25 24 - 

Indywidualna praktyka lekarska 4 4 - 

Indywidualna specjalistyczna praktyka 

lekarska 
9 8 - 
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Indywidualna praktyka lekarzy dentystów 30 28 - 

Indywidualna praktyka pielęgniarek          

i położnych 
2 2 - 

Inne obiekty świadczące usługi medyczne 

nie będące zoz-ami 
9 9 - 

Ogółem 127 124 5 

 

W trakcie kontroli zwracano szczególną uwagę na bieżący stan sanitarno-techniczny 

pomieszczeń i sprzętu, oceniano prawidłowość zabiegów dezynfekcji i sterylizacji oraz wy-

konawstwo szczepień ochronnych.  

Najliczniejszą grupę podmiotów wykonujących działalność leczniczą na terenie powiatu so-

kólskiego stanowią przychodnie niepubliczne. W roku 2015 skontrolowano wszystkie przy-

chodnie. Uchybienia stwierdzono w czterech podmiotach leczniczych (w 9,5% skontrolowa-

nych).  Dotyczyły one braków:  

- raportu o bezpieczeństwie i higienie pracy w podmiocie leczniczym w zakresie zranień  

ostrymi narzędziami, 

- wykazu zranień ostrymi narzędziami przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych, 

- szkoleń pracowników, mających na celu zapobieganie narażeniu i jego skutkom przy  

wykonywaniu prac związanych  z narażeniem na zranienie ostrymi narzędziami 

używanymi przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych, 

- procedury dotyczącej postępowania ze szczepionkami na wypadek braku dopływu  

prądu lub awarii urządzenia chłodniczego,  

- oceny ryzyka na stanowisku pielęgniarki i położnej w zakresie narażenia na 

biologiczne czynniki szkodliwe, 

- rejestru prac narażających pracowników na działanie szkodliwego czynnika biologicz- 

nego zakwalifikowanego do grupy 3 lub 4 zagrożenia, 

- rejestru pracowników narażonych na działanie szkodliwych czynników biologicznych  

zakwalifikowanych do grupy 3 lub 4 zagrożenia,  

- oznakowania gabinetu zabiegowego znakiem ostrzegającym przed zagrożeniem biolo- 

gicznym,  

- szkoleń z zakresu bhp pracownikom mającym kontakt ze szkodliwymi czynnikami 

biologicznymi, 

- spisu stosowanych w placówce niebezpiecznych mieszanin chemicznych, 

- kart charakterystyki stosowanych w zakładzie niebezpiecznych mieszanin chemicz-

nych, 

- instrukcji bhp w zakresie stosowania niebezpiecznych mieszanin chemicznych. 

 

Usunięcie stwierdzonych nieprawidłowości wyegzekwowano w drodze postępowania admini-

stracyjnego.  

W pogotowiu ratunkowym wyegzekwowano także w drodze postępowania administracyjnego 

opracowanie procedur dotyczących zapobiegania narażeniu i jego skutkom przy 

wykonywaniu prac związanych  z ryzykiem zranienia ostrymi narzędziami używanymi przy 

udzielaniu świadczeń zdrowotnych oraz procedury w zakresie warunków zdrowotnych 

bezpieczeństwa pracy. 

W pozostałych grupach obiektów podmiotów leczniczych nie stwierdzono zaniedbań w 

utrzymaniu bieżącego porządku, reżimu p/epidemicznego, postępowania z odpadami me-

dycznymi i komunalnymi. Dezynfekcja i sterylizacja wyrobów medycznych odbywała się 
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zgodnie z opracowanymi i wdrożonymi procedurami zapewniającymi ochronę przed zakaże-

niami zakładowymi. 

 

Wykonawstwo szczepień ochronnych. 

W 2015 roku wiodącym celem działalności było prowadzenie nadzoru nad realizacją 

obowiązkowych szczepień ochronnych, a szczególnie merytoryczny nadzór nad egzekucją 

administracyjną obowiązku poddawania się szczepieniom ochronnym przez osoby zobowią-

zane oraz prowadzenie nadzoru nad procesem dystrybucji szczepionek do przeprowadzania 

obowiązkowych szczepień ochronnych. 

W 2015 r. w podmiotach leczniczych przeprowadzających szczepienia ochronne przeprowa-

dzono 14 kontroli, podczas których zwracano szczególną uwagę na: sposób przechowywania i 

transportu preparatów do szczepień, stan zaszczepienia dzieci i młodzieży wg obowiązujące-

go na rok 2015 Programu Szczepień Ochronnych, sposób prowadzenia dokumentacji me-

dycznej dotyczącej szczepień, efektywność wykorzystania szczepionek oraz podejmowanie 

działań przymuszających do zaszczepienia wobec osób uchylających się od obowiązku szcze-

pień ochronnych.   

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Sokółce w 2015 r. zaopatrywał w preparaty 

szczepionkowe zakupione z budżetu państwa 17 świadczeniodawców, realizujących szcze-

pienia na terenie powiatu: 

- oddział noworodkowy, stację dializ oraz szpitalny oddział ratunkowy Samodzielnego 

Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Sokółce, 

- 3 przychodnie Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Dąbrowie 

Białostockiej oraz 

- 15 Niepublicznych Zakładów Opieki Zdrowotnej. 

 

Programem Szczepień Ochronnych w 2015 roku objęto 12 478 dzieci i młodzieży do 19 roku 

życia (o 365 osób mniej niż w roku 2014).  

Wykonawstwo szczepień w roku 2015 przeciwko określonym chorobom zakaźnym w roczni-

kach podlegających szczepieniom przedstawiało się następująco: 

- rocznik 2015: p/gruźlicy zaszczepiono 98,45% urodzonych dzieci, p/WZW typu B – 

86,21% noworodków, 

- rocznik 2014: p/WZW typu B zaszczepiono – 99,42% populacji, p/błonicy, tężcowi, 

krztuścowi,  poliomyelitis, Haemophilus influenzae typu b zaszczepiono 98,65% po-

pulacji, p/odrze, śwince i różyczce - 85,14 % populacji, 

- rocznik 2010: p/błonicy, tężcowi, krztuścowi i poliomyelitis (I dawka przypominają-

ca) - zaszczepiono 83,66% dzieci, 

- rocznik 2006: p/odrze, śwince i różyczce zaszczepiono – 93,10% populacji, 

- rocznik 2002: p/błonicy, tężcowi (II dawka przypominająca) zaszczepiono – 94,84% 

populacji, 

- rocznik 1997: p/błonicy, tężcowi (III dawka przypominajaca) zaszczepiono – 92,10% 

populacji. 

 

W porównaniu do roku 2014 zaobserwowano niewielki spadek wykonawstwa szczepień 

obowiązkowych u małych dzieci. Spowodowane to było czasowymi lub trwałymi przeciw-

wskazaniami lekarskimi, czasowymi pobytami rodzin za granicą lub brakiem zgody rodziców 

na podanie szczepionek swoim dzieciom.  

Personel medyczny wykonujący szczepienia ochronne informował rodziców o możliwych 

szczepieniach zalecanych, niefinansowanych z budżetu państwa. 
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W 2015 roku w przychodniach powiatu sokólskiego wykonano następujące szczepienia zale-

cane: przeciwko grypie zaszczepiono 621osób, p/tężcowi zaszczepiono 517 osób, p/ospie 

wietrznej zaszczepiono 38 osób, p/kleszczowemu zapaleniu mózgu zaszczepiono 108 osób, 

p/zakażeniom Streptococcus pneumoniae zaszczepiono 198 osób, p/WZW typu A zaszcze-

piono 1 osobę, p/biegunkom rotawirusowym zaszczepiono 69 osób, p/zakażeniom wirusem 

brodawczaka ludzkiego zaszczepiono 1osobę oraz p/zakażeniom Neisseria meningitidis za-

szczepiono 13 osób. 

      
 

IV.  OCENA ZAOPATRZENIA W WODĘ DO SPOŻYCIA PRZEZ LUDZI.  

 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Sokółce, zgodnie z art. 12 i 13 ustawy z dn. 

07.06.2001 r. o zbiorowym zaopatrzeniu w wodę i zbiorowym odprowadzaniu ścieków oraz 

przepisami wykonawczymi do ustawy, prowadził monitoring jakości wody do spożycia przez 

ludzi rozprowadzanej systemami zbiorowego zaopatrzenia, a także w wodociągach o zasięgu 

lokalnym, w tym największych producentów żywności.  

 Dla potrzeb wodociągowych w zakresie zbiorowego zaopatrzenia ludności w wodę 

wykorzystywane są wody podziemne wgłębne. W większości są to wody znajdujące się 

w czwartorzędowym, plejstoceńskim poziomie wodonośnym, zawarte w prze-

puszczalnych żwirach i piaskach, które ujmuje się poprzez studnie wiercone. Wody te wol-

ne są od zanieczyszczeń bakteriologicznych, co przekłada się na dobrą jakość wody w sys-

temach wodociągowych. W związku z tym w żadnym z 28 wodociągów zbiorowego zaopa-

trzenia w wodę na terenie powiatu nie prowadzi się jej dezynfekcji chemicznej, dzięki czemu 

w wodzie nie ma ubocznych produktów takiego sposobu uzdatniania wody. 

Jedynym obiektem, w którym dezynfekcja wody ma charakter stały, jest wodociąg sokólski. 

Dotyczy to wody podawanej do sieci z ujęcia przy ul. Kołłątaja, którą poddaje się dezynfekcji 

promieniami UV. Z tego ujęcia pochodzi połowa wody produkowanej przez ten wodociąg.  

 Cechą charakterystyczną wód ujmowanych dla celów zbiorowego zaopatrzenia w wodę  

jest naturalna zawartość żelaza i/lub manganu.  

W warunkach powiatu sokólskiego zawartość żelaza w wodzie surowej z ujęć wodocią-

gów publicznych waha się od wartości śladowych do kilku mg Fe/dm
3
, a manganu od 

wartości śladowych do 0,2 mg Mn/dm
3
. Zgodnie z wymogami rozporządzenia Ministra 

Zdrowia, dopuszczalna zawartość żelaza w wodzie do picia wynosi 200 µg/dm
3
, a manganu - 

50 µg/dm
3
 wody. W związku z tym w większości ujęć zachodzi potrzeba uzdatniania wody. 

Uzdatnianie wody ma miejsce w 23 wodociągach publicznych, co stanowi 83% wodocią-

gów.  

Spełnienie normatywów higienicznych dla powyższych wskaźników chemicznych jakości 

wody jest, zatem głównym problemem technologicznym w jej uzdatnianiu.  

Ocena jakości wody oparta jest na wynikach badań próbek pobranych przez inspekcję sani-

tarną w ramach kontroli urzędowej oraz próbek pobranych przez przedsiębiorstwa wodocią-

gowe w ramach kontroli wewnętrznej.  

Wodociągi, w których odnotowano wyższe od dopuszczalnych poziomy: mętności, 

zawartości żelaza lub manganu to: Nierośno (mętność), Janów (mętność), Dąbrowa 

Białostocka (żelazo), Białousy (mętność), Krzysztoforowo (mętność), Kuźnica (żelazo, 

mętność), Zwierzyniec Wielki (mangan, mętność, żelazo), Bombla (mętność), Leśniki                

(mętność). Okresy czasowe w których jakość wody z powodu w/w parametrów nie 

odpowiadała normatywom były różne i wahały się od kilku dni do 3 miesięcy. Należy 

podkreślić, że stwierdzane okresowe przekroczenia dopuszczalnej zawartości żelaza i/lub 

manganu w wodzie nie stwarzały realnego ryzyka zdrowotnego konsumentom wody, 

powodowały natomiast pogorszenie jej cech organoleptycznych (barwy i mętności).  
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Przez 6 dni w maju 2015 r. do sieci wodociągu Szudziałowo podawana była woda o 

podwyższonej zawartość azotanów. Administrator wodociągu szybko zareagował na 

zaistniałą sytuację i podejmując niezbędne działania naprawcze doprowadził do poprawy ja-

kości wody do wymaganych standardów. 

W roku 2015 w próbkach wody pobranych w ramach kontroli wewnętrznej z wodociągu  Bo-

gusze, gmina Sokółka i wodociągu Rogacze, gmina Nowy Dwór, stwierdzono obecność bak-

terii grupy coli.  

Czas występowania zanieczyszczenia w wodzie wahał się od 2 dni (wodociąg Bogusze) do 13 

dni (wodociąg Nowy Dwór). Przyczynami występowania niewłaściwej jakości mikrobiolo-

gicznej wody były najczęściej: mały rozbiór wody z długich sieci wodociągowych jak rów-

nież brak regularnego płukania sieci wynikający z szukania oszczędności. Przedsiębiorcy wo-

dociągowi szybko reagowali na zaistniałą sytuację podejmując działania naprawcze polegają-

ce na dezynfekcji i przepłukaniu sieci.  

 

Dominującym materiałem używanym do budowy sieci wodociągowych są rury wykonane z 

PVC i PE. W celu określenia ewentualnej migracji do wody metali ciężkich z rur wodociągo-

wych wykonanych z tych i innych materiałów monitorowano poziom ołowiu, kadmu, chromu i 

arsenu oraz innych metali w wodzie. Monitoringiem przeglądowym w zakres którego wchodzą 

45 parametry chemiczne i 5 mikrobiologicznych objęto wszystkie wodociągi o wydajności po-

wyżej 100 m
3
/dobę oraz połowę wodociągów o wydajności poniżej 100 m

3
/dobę. Przebadano w 

tym zakresie próbki wody z 26 wodociągów. Badania nie wykazały przekroczeń zawartości dopusz-

czalnych parametrów jakości wody. 

 

W ramach nadzoru sanitarnego w roku 2015 pobrano do badań laboratoryjnych 132 próbki 

wody, z czego zakwestionowano 4.  

 

Dane na temat liczby osób w gminach powiatu sokólskiego korzystających z wody spełniają-

cej obowiązujące wymagania sanitarne i liczby osób korzystających z wody, która okresowo 

na przestrzeni roku nie spełniała tych wymagań obrazuje poniższy wykres. 
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Liczbę ludności korzystającej z wody wodociągowej z uwzględnieniem jej jakości wg stanu 

na 31 grudnia w poszczególnych latach okresu 2011-2015 przedstawia poniższy wykres. 

 

LICZBA  LUDNOŚCI  W  POWIECIE KORZYSTAJĄCA  Z  WODY  

WODOCIĄGOWEJ  Z  UWZGLĘDNIENIEM  JEJ JAKOŚCI WG STANU 

NA  31 GRUDNIA W POSZCZEGÓLNYCH LATACH
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Według stanu na 31.12.2015 r., woda we wszystkich wodociągów publicznych na terenie po-

wiatu odpowiadała wymaganiom sanitarnym.  

 

W związku z realizacją zobowiązań akcesyjnych Polski, została istotnie rozszerzona lista badanych pa-

rametrów określających wymagania chemiczne, jakim powinna odpowiadać woda do spożycia. Ten 

zakres badań realizowany był też w roku 2015. Kontynuowano monitoring obecności pozostałości pe-

stycydów i ich metabolitów w wodzie. Badania te nie wykazywały przekroczeń, a wręcz stężenia 

w wodzie wielu parametrów kształtowały się poniżej oznaczalności metodyk.  Przebadano po-

ziom fluorków w wodzie wodociągowej wszystkich urządzeń zbiorowego zaopatrzenia w wodę i 

stwierdzono, że nie przekracza on zawartości 0,3 mg/dm
3
 wody, przy poziomie dopuszczal-

nym 1,5 mg/dm
3
. 

 

Przedmiotem kontroli był również stan sanitarno-techniczny ujęć wodociągowych i stacji 

uzdatniania wody. Usterki sanitarno-techniczne stwierdzono w 3 wodociągach, a mianowicie:  

1. w wodociągu Krynki stwierdzono korozję zbiorników i przewodów w budynku hydro-

forni oraz zniszczoną posadzkę. Wdrożono postępowanie administracyjne. Część za-

leceń została wykonana w roku 2015 (usunięto korozję), termin usunięcia pozostałych 

ustalono do czerwca 2016 r.;  

2. w wodociągu Babiki stwierdzono korozję armatury i zawilgocone ściany w hydrofor-

ni. Wydano decyzję administracyjną z terminem wykonania do dnia 30.06.2016 r.; 

3. w wodociągu Szudziałowo stwierdzono korozję armatury i zawilgocone ściany w hy-

droforni. Zalecenia wydanej decyzji zostały wykonane do 31.12.2015 r.. 

 

W roku 2015 z pozyskanych środków z funduszy unijnych i środków własnych gmin dokona-

no rozbudowy sieci wodociągowej. Budowę przyłączy wodociągowych finansowali odbiorcy 

wody.     

Poniżej przedstawiono dane nt. nowych odcinków wodociągowych włączonych do eksploata-

cji w roku 2015. 
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Gmina 

Nazwa  

rozbudowanego  

wodociągu 

Przyłączone miejscowości/ 

miejsca rozbudowy 

Długość w (km) wy-

budowanych 
Liczba 

sieci przyłączy 
nowych 

przyłączy 

objętych 

osób 

Kuźnica 
Stara  

Kamionka  

Białobłockie, Łosośna Wiel-

ka, Kruglany 
6,520 0,092  12 

Sokółka 
Stara  

Kamionka 

Geniusze,  

Wierzchłowce 
6,705 0 0 0 

Kuźnica Kuścińce Popławce - Starowlany 3,443 0,035 2 8 

Szudzia-

łowo 

 

Babiki 

Miszkieniki Wielkie                     

Minkowce, Horczaki 

Zubrzyca Wielka 

3,050 

 

1,196 

 

11 20 

Szudziałowo 

Szudziałowo, Wierzchlesie, 

Knyszewicze, Słójka Bo-

rowszczyzna, 

Talkowszczyzna, 

Nowinka, Trzciano Stare 

0 1,255 32 75 

Sidra Sidra 
Sidra ul. Kolejowa, 

Sidra ul. Sokólska 
1,026 0,194 2 42 

Razem   20,744 2,772 51 157 

 

W  roku 2015 do wodociągu Krynki wpięto dotychczasowy wodociąg w Górce, tworząc jeden 

system wodociągowy.  

Według danych szacunkowych, techniczną możliwość korzystania z wody wodociągowej ma 

obecnie 90% ludności powiatu. Ten wskaźnik „zwodociągowania powiatu” nie wzrósł istotnie 

na przestrzeni ostatnich kilku lat. 

Obserwuje się natomiast spadek ilości wody sprzedawanej odbiorcom. Jest to spowodowane 

racjonalizacją jej zużycia przez ludzi i spadkiem zużycia na cele przemysłowe. Zjawisko to 

przekłada się na wymiar ekonomiczny (w przedsiębiorstwach wodociągowych następuje 

wzrost kosztów jednostkowych jej produkcji), technologiczny (urządzenia uzdatniające pracu-

ją poniżej efektywności optymalnej) i jakościowy (wskutek stagnacji wody w systemach wo-

dociągowych). 

 

Jakość wody w wodociągach niepublicznych, należących do największych producentów żyw-

ności w powiecie (Zakład Mleczarski w Dąbrowie, Chłodnia Eskimos w Sokółce, Zakład So-

kółka Okna i Drzwi S.A w Sokółce, Wytwórnia Wód i Napoi w Krynkach) odpowiada wy-

maganiom sanitarnym.  

 

 

V.   STAN SANITARNY OBIEKTÓW UŻYTECZNOŚCI PUBLICZNEJ. 

 

W ramach sprawowanego bieżącego nadzoru sanitarnego skontrolowano 192 obiekty uży-

teczności publicznej. W wyniku przeprowadzonych kontroli nie stwierdzono rażących uchy-

bień sanitarno-higienicznych. 

 

Baseny kąpielowe.  

Na terenie powiatu funkcjonowały 2 baseny odkryte (w Krynkach i Sidrze) napełniane wodą 

powierzchniową, czynne w okresie letnim. Kontrole nie wykazały usterek natury sanitarno- 

technicznej. 

W roku 2015 czterokrotne  badano wodę z pływalni krytej w Sokółce. Pobrano 12 próbek.   

W próbkach wody pobranej w I kwartale 2015 r. stwierdzono obecność bakterii grupy coli. 
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Zarządca obiektu szybko zareagował na zaistniałą sytuację i podjął działania naprawcze zmie-

rzające do poprawy jakości wody w pływalni. W ramach kontroli wewnętrznej pobrał próbki 

wody do badania, oraz udokumentował jej dobrą jakość wynikami badania wody. 

 

Podczas kontroli obiektu nie stwierdzano usterek natury sanitarno-technicznej.  

Miejsca wykorzystywane do kąpieli.  

W roku 2015 do Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Sokółce wpłynęły trzy 

zgłoszenia o zorganizowaniu miejsc wykorzystywanych do kąpieli: w Sokółce, Korycinie   i 

Karpowiczach. Ich organizatorami są gminy: w Sokółce, Korycinie i Suchowoli. Monitoring 

jakości wód powierzchniowych w w/w miejscach prowadzony był zgodnie z wymogami roz-

porządzenia Ministra Zdrowia z dnia 08.04.2011 r. w sprawie prowadzenia nadzoru nad jako-

ścią wody w kąpielisku i miejscu wykorzystywanym do kąpieli. Organizatorzy miejsc do ką-

pieli badali jakość wody w ramach kontroli wewnętrznej przed rozpoczęciem sezonu kąpie-

lowego i w trakcie jego trwania, a wyniki tych badań przekazywali do PPIS. Nie pobierano 

próbek wody w ramach kontroli urzędowej, ponieważ wyniki badań próbek pobieranych 

przez organizatorów spełniały wymagania sanitarne. Na ich podstawie PPIS wydawał  decy-

zje o przydatności wody do kąpieli.  

Jakość ciepłej wody użytkowej w kierunku obecności Legionella sp..   

W roku 2015 pobrano do badań 1 próbkę wody ciepłej użytkowej w budynku z instalacją wo-

dy ciepłej (w Domu Gościnnym w Dzięciołówce), która nie była kwestionowana.  

Tak jak w poprzednich latach tak i w roku 2015 właściciele/zarządcy obiektów z instalacjami 

wody ciepłej nie wykazali zainteresowania w kwestii odpłatnego wykonywania przez nich 

badań wody z instalacji wody ciepłej w kierunku wykrywania bakterii Legionella sp..  

 

Zakłady fryzjerskie, kosmetyczne i odnowy biologicznej. 

Na terenie działania PSSE w Sokółce przeważają zakłady małe, jednostanowiskowe, w któ-

rych pracują ich właściciele. Ich standard z roku na rok się poprawia. W roku 2015 skontro-

lowano 75 tego typu obiektów, w których nie stwierdzono uchybień sanitarno-higienicznych.  

 

Ustępy publiczne.  

Skontrolowano 6 szaletów publicznych (4 skanalizowane i 2 nie skanalizowane).  

Zamknięto szalet publiczny w Dąbrowie Białostockiej, ul. Sportowa, zapewniając ubikację 

przenośną typu TOI-TOI.  

Kontrola nie wykazały usterek natury sanitarno- technicznej.  

                                                                                                                                              

Dworce i przystanki kolejowe i autobusowe. 

Na terenie powiatu sokólskiego od roku 2015 nie funkcjonowały dworce autobusowe. Dla 

podróżnych oczekujących na autobus zapewniono wiaty chroniące przed wiatrem, deszczem 

czy nadmiernym słońcem. 

Skontrolowano 3 przystanki autobusowe i 5 przystanków kolejowych. Dwa przystanki oso-

bowe PKP (w Czuprynowie i Gliniszczu) zostały zlikwidowane. W pozostałych obiektach nie 

stwierdzono usterek natury sanitarno-technicznej. 

 

Obiekty świadczące usługi noclegowe i tereny rekreacyjne 

Na terenie powiatu nadzorem objęto 12 obiektów świadczących usługi noclegowe. Stan sani-

tarno-techniczny tych obiektów nie budził zastrzeżeń.  
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Skontrolowano 9 obiektów sezonowych: ośrodek wypoczynkowy w Krynkach, basen kąpie-

lowy odkryty w Krynkach i Sidrze, stadiony i boiska sportowe (w Sokółce, Dąbrowie Biało-

stockiej, Kuźnicy i Suchowoli), obozowisko harcerskie w Kamiennej Nowej oraz pole namio-

towe w Horodniance.  

Usterki stwierdzono w obiekcie boiska sportowego w Kuźnicy (głównie zniszczone szatnie 

dla sportowców i pomieszczeniu dla instruktora).  Wystosowano wystąpienie pokontrolne, w 

którym zobowiązano zarządcę do usunięcia uchybień. Uchybienia zostały usunięte. 

 

W ewidencji figuruje 38 gospodarstw agroturystycznych. W roku bieżącym skontrolowano 

ich 21. Świadczą one usługi turystyczne oferując bazę noclegową o coraz wyższym standar-

dzie oraz wzbogacają swoje oferty różnorodnymi atrakcjami. Kontrole nie wykazały usterek 

natury sanitarno-technicznej.  

 

Pozostałe obiekty. 

Na terenie powiatu sokólskiego funkcjonują i są objęte nadzorem sanitarnym: kina, ośrodki 

kultury, domy świadczące opiekę osobom niepełnosprawnym, przewlekle chorym lub w po-

deszłym wieku, stacje paliw, apteki i punkty apteczne, parking leśny. 

Usterki sanitarno-techniczne stwierdzono w Pielęgniarsko- Opiekuńczym Domu Opieki „Za-

cisze” w Ostrej Górze. Wdrożono postępowanie administracyjne. Zalecenia wykonano. 

 

Nadzorem sanitarnym objęta była również droga dojazdowa do drogowego przejścia granicz-

nego w Kuźnicy. Ogółem w roku 2015 przeprowadzono 3 kontrole sanitarne. Stan sanitarno-

porządkowy drogi nie budził zastrzeżeń. 

  

Skontrolowano 16 autobusów komunikacji publicznej, jeden pociąg relacji Kuźnica-Sokółka,  

2 samochody do przewozu chorych i 9 pojazdów do przewozu zwłok i szczątków ludzkich, 7 

taksówek osobowych. Ogółem dokonano 35 kontrole. Uchybień nie stwierdzono. 

                                                                                                                                             

 

VI.  STAN SANITARNO-TECHNICZNY PLACÓWEK NAUCZANIA  

       I WYCHOWANIA 

 

      Państwowa Inspekcja Sanitarna, zgodnie z zapisami Ustawy z dnia 14 marca 1985 r.           

o Państwowej Inspekcji Sanitarnej, jest powołana do realizacji zadań z zakresu zdrowia pu-

blicznego, m.in. poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami higieny procesów nauczania           

i wychowania oraz higieny wypoczynku i rekreacji dzieci i młodzieży. Do zakresu działania 

Państwowej Inspekcji Sanitarnej w dziedzinie bieżącego nadzoru sanitarnego nad placówkami 

nauczania i wychowania należy kontrola przestrzegania przepisów określających:  

- wymagania higieniczne i zdrowotne, w szczególności dotyczące: higieny pomieszczeń                    

i wymagań w stosunku do sprzętu używanego w szkołach i innych placówkach oświa-

towo-wychowawczych, szkołach wyższych oraz w ośrodkach wypoczynku,  

- higieny procesów nauczania. 

 

W 2015 r. obejmowano nadzorem 70 obiektów nauczania i wychowania, w tym: 2 żłobki, 9 

przedszkoli,16 zespołów/punktów przedszkolnych, 23 szkoły podstawowe, 3 gimnazja, 12 

zespołów szkół  samorządowych, 1 zespół szkół ponadpodstawowych, 1 internat, 1 stałą bazę 

harcerską, 1 salezjański ośrodek szkolno-wychowawczy, 1 świetlicę środowiskową. 

W związku z prowadzonym nadzorem przeprowadzono 88 kontroli sanitarnych. 
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Stan sanitarno-techniczny placówek nauczania i wychowania był w większości dobry bądź 

zadowalający.  

Podczas przeprowadzania czynności kontrolnych w 2015 r.  najczęściej stwierdzane niepra-

widłowości dotyczyły: 

- złego stanu sanitarno-technicznego sanitariatów (brudne, wymagające malowania ściany, 

ubytki glazury i terakoty, niesprawna armatura sanitarna), 

- nieszczelnej z odpryskami farby, często spróchniałej stolarki okiennej, 

- trudnych do utrzymania w czystości powierzchni podłóg (ubytki płytek PCV, zniszczona, 

podziurawiona wykładzina podłogowa), 

- braku osłon na kaloryferach w salach gimnastycznych. 

 

 W 5 placówkach (Zespole Szkół Samorządowych w Krynkach, Zespole Placówek Oświato-

wych w Suchowoli,  Szkole Podstawowej w Lipinie, Szkole Podstawowej w Babikach i Sale-

zjańskim Ośrodku Szkolno-Wychowawczym w Różanymstoku) stan sanitarno-techniczny               

w stosunku do roku ubiegłego uległ poprawie, po przeprowadzeniu bieżących remontów po-

legających m.in. na:  

- malowaniu ścian w salach lekcyjnych, na korytarzach komunikacyjnych, w sanitariatach 

uczniów, w szatniach i sali gimnastycznej,  

- zapewnieniu właściwej wartości użytkowej armatury łazienkowej i sprzętu sportowego  

- zmodernizowaniu pomieszczeń pralni w Salezjańskim Ośrodku Wychowawczym              

w Różanymstoku. 

 

W dalszym ciągu zły stan sanitarno-techniczny stwierdza się w Szkole Podstawowej                     

w Nierośnie (prowadzonej przez Gminę Dąbrowa Białostocka) i Szkole Podstawowej,                 

w Reszkowcach (prowadzonej przez Stowarzyszenie „Edukator” w Łomży), pomimo 

przeprowadzenia drobnych napraw i remontów w w/w placówkach. Są to budynki stare, 

wymagające gruntownego remontu łącznie z wymianą armatury łazienkowej i stolarki 

okienno-drzwiowej. Brak w nich również odpowiedniej infrastruktury do prowadzenia zajęć 

wychowania fizycznego.  

 

Wszystkie obiekty nauczania i wychowania powiatu sokólskiego zaopatrzone są w wodę                     

wodociągową. Jakość wody odpowiada wymaganiom higienicznym. We wszystkich placów-

kach zapewniono ciepłą bieżącą wodę. Jednakże nie jest ona zapewniona przy wszystkich 

umywalkach, z których korzystają uczniowie.   

 

Stała Baza Harcerska w Kamiennej Nowej (pomimo posiadania wodociągu i kanalizacji)                  

w dalszym ciągu posiada ustępy zewnętrzne.  

 

Higiena procesu nauczania 

We wszystkich skontrolowanych kompleksowo placówkach dokonano higienicznej oceny 

rozkładów zajęć. Oceniono 48 oddziałów w 37 placówkach. Nieprawidłowości nie 

stwierdzono.  

Realizując zagadnienia dotyczące umeblowania klas lekcyjnych i dostosowania mebli do za-

sad ergonomii, badania przeprowadzono w 44 placówkach, zbadano 1069 dzieci. Nieprawi-

dłowości nie stwierdzono. 
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Dożywianie dzieci i młodzieży. 

       Korzystnym czynnikiem, mającym pozytywny wpływ na zdrowie dziecka jest 

prowadzenie przez szkoły zorganizowanej formy dożywiania. Wszystkie szkoły podstawowe 

i gimnazjalne powiatu sokólskiego prowadzą dożywianie uczniów. 

Nie prowadzi dożywiania Zespół Szkół Rolniczych w Janowie. 

 

Liczbę i odsetek dzieci i młodzieży korzystających z dożywiania przedstawia poniższa tabela. 

 

Rodzaj placówki 

 

Liczba dzieci 

uczęszczających  

Odsetek dzieci 

korzystających 

z dożywiania 

Liczba dzieci korzystających 

z poszczególnych form dożywiania 

pełny 

obiad 

posiłek jed-

nodaniowy 

drugie 

śniadanie 

żłobki 43 100% 43 - - 

przedszkola 997 100% 839 - 158 

szkoły podstawowe 1307 93,88% 679 253 295 

gimnazja 793 49,43% 392 - - 

zespoły szkół  

samorządowych 
4037 63,41% 2560 - - 

zespół szkół rolni-

czych 
214 - - - - 

 

 

 

VII. OCENA WARUNKÓW ZDROWOTNYCH ŚRODOWISKA PRACY. 

 

Państwowa Inspekcja Sanitarna wykonuje zadania z zakresu kontroli przestrzegania 

przepisów dotyczących warunków zdrowotnych środowiska pracy. Celem tej działalności jest 

poprawa warunków pracy oraz profilaktyka chorób zawodowych i parazawodowych (chorób 

związanych z pracą, gdzie czynnik środowiska pracy jest samodzielnie niewystarczający do 

wywołania choroby, lecz współdziała z czynnikami patogennymi spoza tego środowiska). 

W/w cele są realizowane poprzez: 

- dokonywanie ocen stanu sanitarno-technicznego zakładów, 

- dokonywanie przeglądów stanowisk pracy ze szczególnym uwzględnieniem narażenia 

pracowników  na czynniki szkodliwe i uciążliwe dla zdrowia w środowisku pracy,  

- ocenę ryzyka zawodowego, 

- ocenę badań lekarskich pracowników i prowadzonej profilaktyki zawodowej, promo-

cję zdrowia w środowisku pracy, 

- egzekwowanie poprawy warunków pracy w drodze postępowania administracyjnego. 

 

Przedmiotem bieżącego nadzoru sanitarnego jest ponadto: 
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- przestrzeganie przez producentów, importerów, osoby wprowadzające do obrotu, sto-

sujące lub eksportujące substancje chemiczne, ich mieszaniny lub wyroby obowiąz-

ków wynikających z ustawy o substancjach chemicznych i ich mieszaninach oraz z 

rozporządzeń Wspólnot Europejskich w niej wymienionych, 

- przestrzeganie przez podmioty wprowadzające do obrotu prekursory kategorii 2 i 3 

obowiązków wynikających z ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii, 

- przestrzeganie przepisów dotyczących wprowadzania do obrotu produktów biobój-

czych i substancji czynnych oraz ich stosowania w działalności zawodowej.  

 

Spośród ujętych w ewidencji 382 obiektów, skontrolowano w 2015 r. 124 zakłady pracy. 

Przeprowadzono 147 kontroli (w tym 9 z tytułu chorób zawodowych).  

W ramach czynności kontrolnych dokonano oceny stanu sanitarno-technicznego pomieszczeń 

pracy i przeglądu stanowisk pracy, ze szczególnym uwzględnieniem narażenia pracowników 

na czynniki szkodliwe i uciążliwe dla zdrowia w środowisku pracy. 

W 41 przypadkach stwierdzono uchybienia i naruszenia obowiązujących przepisów.  

 

W poniższej tabeli przedstawiono strukturę narażenia zawodowego zatrudnionych na czynniki 

szkodliwe w latach 2011-2015. 

 

 

▬ kolorem czerwonym zaznaczono liczbň os·b zatrudnionych w warunkach przekroczonych 

normatyw·w najwyŨszych dopuszczalnych natňŨeŒ i stňŨeŒ czynnik·w szkodliwych. 

 

 

L.p. Rok 2011 2012 2013 2014 2015 

1. Liczba zakładów w ewidencji 367 371 364 374 382 

2. 
Liczba skontrolowanych  

zakładów 
161 167 134 139 124 

3. 
Zatrudnienie ogółem w skontro-

lowanych zakładach 
3748 3983 3637 3654 3645 

4. 

 
Zatrudnienie  
w warunkach czynników 
szkodliwych, 

 
w tym ze względu na: 
 - hałas  
 
- pył 
 
- wibracja  
 
- czynniki biologiczne 
 
- czynniki chemiczne 
 w tym na: 

a) dymy spawalnicze 

b) rozpuszczalniki orga-

niczne 

 
 

2689 
 
 
 

1939/49/ 
 

650 
 

656 
 

856 
 

838 
 

214 
 

32 

 
 

2865 
 
 
 

2040/29/ 
 

692 
 

671/2/ 
 

920 
 

831 
 

249 
 

14 

 
 

2614 
 
 
 

1965/16/ 
 

663/2/ 
 

805 
 

747 
 

746 
 

252 
 

48 

 
 

2623 
 
 
 

2072/17/  
 

697 
 

750/3/ 
 

744 
 

761 
 

249 
 

45 

 
 

2604 
 
 
 

2187/15/ 
 

   727 
 
   821 
 
  803 
 
 805/5/ 
 
  302 
 
  56  
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Na podstawie kontrolnych wyników i analiz środowiskowych stwierdzono, co następuje: 

¶ w 124 skontrolowanych zakładach zatrudnione  jest 3645 osób; 

¶ w warunkach czynników szkodliwych i uciążliwych pracują 2604 osoby (71,44 % 

ogółu zatrudnionych), z czego 20 osób pracuje w warunkach przekroczonych norma-

tywów najwyższych dopuszczalnych natężeń czynników szkodliwych (hałasu – 15 

osób, czynniki chemiczne – 5 osób); 

¶ 105 osób narażonych jest na czynniki rakotwórcze, (benzen - 52 osoby, benzynę ni-

skowrzącą niespecyfikowaną - 55 osób, prace związane z narażeniem na pył drewna 

twardego tj. dębu - 37 osób, związki ropopochodne o działaniu rakotwórczym -16 

osób, azbest - 11 osób, dichromian potasu (VI) - 2 osoby. 

 

Podczas kontroli w nadzorowanych obiektach najczęściej stwierdzanym uchybieniem był 

brak monitoringu zagrożeń czynnikami szkodliwymi dla zdrowia i brak bieżących wpisów 

do rejestru czynników szkodliwych, a także brak kart badań i pomiarów czynników szko-

dliwych dla zdrowia, brak lub wadliwa ocena ryzyka zawodowego, brak aktualnych badań 

lekarskich oraz niewłaściwy stan sanitarno-techniczny pomieszczeń higieniczno-

sanitarnych i pomieszczeń pracy. W konsekwencji przeprowadzonych kontroli w zakresie 

warunków zdrowotnych środowiska pracy ogółem wydano 119 decyzji administracyjnych 

zawierających 126 nakazów. 

W ramach prowadzonego przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w So-

kółce postępowania administracyjnego wyegzekwowano: 

- poprawę warunków pracy dla 1 osoby pracującej w warunkach przekroczenia NDN 

hałasu oraz 5 osób narażonych na czynniki chemiczne.  

- poprawę stanu sanitarno-technicznego pomieszczeń socjalnych w 7 zakładach, 

- poprawę stanu sanitarno-technicznego pomieszczeń pracy w 4 zakładach pracy, 

- wyeliminowano stosowanie czynnika rakotwórczego w 1 zakładzie pracy.  

 

W ewidencji Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Sokółce zarejestrowa-

no 4 obiekty wprowadzające do obrotu prekursor narkotyków, którym był aceton (rozpusz-

czalnik organiczny),  prekursor kategorii 3. Nieprawidłowości w kontrolowanych obiek-

tach nie stwierdzono.   

 

Choroby zawodowe. 

Następstwem działania czynników szkodliwych dla zdrowia występujących w śro-

dowisku pracy lub sposobów wykonywania pracy są rozpoznawane u pracowników choro-

by zawodowe. 

W 2015 roku, na podstawie danych zawartych w orzeczeniach lekarskich, wydanych przez 

upoważnione jednostki służby zdrowia oraz analizy ocen narażenia zawodowego pracow-

ników, Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Sokółce wydał 9 decyzji stwierdza-

jących chorobę zawodową. 

Na terenie powiatu sokólskiego najwięcej chorób zawodowych stwierdzono wśród rolni-

ków. Najczęściej stwierdzaną jednostką chorobowa była borelioza, której wystąpienie jest 

konsekwencją kontaktu tej grupy zawodowej z kleszczami podczas wykonywania pracy 

zawodowej w środowisku bytowania tych stawonogów.  
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Dane dotyczące przypadków zachorowań uznanych za zawodowe na terenie powiatu sokól-

skiego w latach 2011-2015 zawarto w poniższej tabeli.  

 

 

 

 

VIII.  STAN  SANITARNY  OBIEKTÓW  ŻYWNOŚCI  I  ŻYWIENIA. 

 

W 2015 r. w rejestrze zakładów podlegających urzędowej kontroli żywności znajdo-

wało się 574 obiektów, w tym: 117 zakładów produkujących żywność, 2 zakłady produkcji 

materiałów i wyrobów do kontaktu z żywnością, 324 zakłady obrotu żywnością, 81 zakładów 

żywienia zbiorowego otwartego, 40 zakładów żywienia zbiorowego zamkniętego, 10 miejsc 

obrotu materiałami i wyrobami do kontaktu z żywnością. 

Ponadto nadzorem sanitarnym objęto 6 miejsc obrotu kosmetykami. 

W porównaniu do 2014 ogólna liczba zakładów objętych rejestrem zwiększyła się o 31 – 

głównie z powodu wpisanych do rejestru nowych gospodarstw rolnych (realizujących pro-

dukcję pierwotną pochodzenia roślinnego). 

W 2015 r.  skontrolowano łącznie 313 obiektów. 

W 207 obiektach dokonano ocen stanu sanitarnego w oparciu o jednolite kryteria zawarte w 

obowiązujących arkuszach klasyfikacyjnych. Do obiektów niespełniających wymagań obo-

wiązującego prawa żywnościowego zakwalifikowano ogółem 12 zakładów, co stanowi 4,8 % 

ogółu sklasyfikowanych, a 3,2% skontrolowanych.  

W porównaniu do roku 2014 odsetek skontrolowanych zakładów ocenionych jako „niezgodne 

z wymaganiami” zmniejszył się  o 3,1 %. Główną przyczyną ocen negatywnych w 2015 r.  

były następujące nieprawidłowości: brak czystości i porządku w zakładach, brak zachowania 

ciągłości łańcucha chłodniczego, brak orzeczeń lekarskich, brak zabezpieczenia przed szkod-

nikami.  

W związku ze stwierdzanymi naruszeniami obowiązującego prawa żywnościowego  wydano 

86 decyzji administracyjnych, w tym 25 decyzji zakazujących wprowadzania środków spo-

żywczych do obrotu. 

Za naruszenia warunków sanitarnych w obrocie lub produkcji żywności nałożono 10 manda-

tów karnych na kwotę 1400 zł - głównymi z powodu stwierdzania w obrocie żywności po 

terminie przydatności do spożycia lub po upływie daty minimalnej trwałości oraz braku czy-

stości i porządku w zakładzie. 

 

L.p. Jednostka chorobowa 2011 2012 2013 2014 2015 

1. Astma oskrzelowa 0 1 1 0 0 

2. Zewnątrzpochodne alergiczne zapalenie pęcherzyków 

płucnych postać przewlekła 
1 0 2 0 0 

3. Zewnątrzpochodne alergiczne zapalenie pęcherzyków 

płucnych postać podostra 
0 0 0 1 0 

4. Choroba zawodowa narządu głosu pod postacią niedo-

władu mięśni wewnętrznych krtani z wrzecionowatą 

niedomykalnością fonacyjną głośni i trwałą dysfonią. 
0 0 1 0 0 

5. Choroby zakaźne lub pasożytnicze albo ich następstwa: 

- borelioza 
8 7 3 9 6 

- kleszczowe zapalenie mózgu 1 2 1 2 3 

Razem 10 10 8 12 9 
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Stan sanitarny poszczególnych grup obiektów.  

 

a) obiekty ruchome i tymczasowe 

W roku 2015 w ewidencji znajdowało się łącznie 19 obiektów ruchomych i tymczasowych. 

Skontrolowano 13, stan 2 obiektów oceniono jako „niezgodny z wymaganiami” ze względu 

na  brak czystości i porządku.  

Najczęściej stwierdzanymi uchybieniami podczas kontroli w obiektach ruchomych i tymcza-

sowych  były: 

- zły stan techniczny, brak czystości i porządku w skrzyni ładowczej,  

- brak umywalki do mycia rąk, 

- brak ciepłej wody, 

- brak oznakowania oferowanych produktów. 

 

b) piekarnie 

Na terenie powiatu w 2015 roku funkcjonowało 10 piekarni. Skontrolowano 7, 1 zakład  oce-

niono jako „stan niezgodny z wymaganiami”. Najczęściej stwierdzanymi uchybieniami pod-

czas kontroli w piekarniach były: 

- brak czystości  i porządku w pomieszczeniach zakładu  

- zły stan techniczny pomieszczeń lub wyposażenia. 

c) zakłady żywienia zbiorowego otwartego, w  tym zakłady małej gastronomii 

  
W 2015 roku w ewidencji znajdowało się ogółem 81 zakładów żywienia zbiorowego 

otwartego, w tym 43 zakłady małej gastronomii. Skontrolowano 55 zakładów. Najczęściej 

stwierdzanymi uchybieniami podczas kontroli były:  

- zły stan techniczny pomieszczeń, wyposażenia lub sprzętu produkcyjnego,  

- brak czystości i porządku w pomieszczeniach, 

- brak zabezpieczenia przed dostępem szkodników, 

- brak orzeczeń lekarskich do celów sanitarno-epidemiologicznych, 

- brak kontroli warunków przechowywania środków spożywczych.  

- brak  prowadzenie kontroli wewnętrznej w zakresie przestrzegania GHP, 

      -     brak ciepłej wody do mycia rąk w WC personelu, 

- brak dezynfekcji naczyń stołowych, 

- brak identyfikowalności pochodzenia surowców stosowanych do przygotowywania 

potraw, 

- brak dokumentowania kontroli temperatur przechowywania środków spożywczych, 

- używanie środków spożywczych po terminie przydatności lub po dacie minimalnej 

trwałości.  

 

d) zakłady żywienia zbiorowego zamkniętego 

  
W 2015 roku w ewidencji znajdowało się ogółem 40 zakładów żywienia zbiorowego otwarte-

go. Skontrolowano 20 z nich. 

 

bloki żywienia w domach opieki społecznej (2 obiekty w ewidencji, skontrolowano oba) 

Podczas kontroli stwierdzono nieprawidłowości w 1 zakładzie. Dotyczyły one: 

- braku drzwi oddzielających pomieszczenia magazynowe od zmywalni sprzętu, 

- braku oznakowania przechowywanych środków spożywczych, 

- zniszczonego sprzętu produkcyjnego (skorodowane urządzenia chłodnicze). 

 
stołówki szkolne (24 obiekty w ewidencji) 
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Skontrolowano 9 stołówek, w  tym 2 prowadzone w systemie cateringowym.   

Ocenę jako „stan niezgodny z wymaganiami” otrzymała 1 (system cateringowy) za brak czy-

stości i porządku. 

 

stołówki w przedszkolach (10 obiektów w ewidencji) 
 

Skontrolowano 7 stołówek, w  tym 3 prowadzone w systemie cateringowym.   

Uchybienia stwierdzano w 2 obiektach i dotyczyły one: 

- zniszczonego sprzętu produkcyjnego, 

- złego stan sanitarno-technicznego pomieszczeń (zawilgocony sufit, odrapane ściany), 

- brak opracowanych procedur mycia i dezynfekcji butelek, 

- braku kontroli obecności szkodników, 

- braku szkoleń personelu.  

    

Celem wyegzekwowania usunięcia naruszeń  prawa żywnościowego w skontrolowanych  za-

kładach żywienia zbiorowego zamkniętego wydano 6 decyzji administracyjnych i zastosowa-

no 1 mandat na kwotę 200 zł. 

 

Ponadto podczas kontroli obiektów żywienia zbiorowego zamkniętego  w ramach oceny jako-

ściowej sposobu żywienia oceniono 19 jadłospisów (2 w domach opieki społecznej, 8 w szko-

łach, 7 w przedszkolach, 2 - na koloniach letnich). Jadłospisy oceniano pod kątem urozmaice-

nia, dostatecznej podaży białka pełnowartościowego, podaży owoców i warzyw. W zakresie 

oceny jakościowej podczas kontroli oceniane jadłospisy nie budziły zastrzeżeń.  

Do badań laboratoryjnych pobrano 1 zestawienie całodziennego żywienia (śniadanie, obiad i 

kolacja) w domu opieki społecznej. W wyniku oceny laboratoryjnej próbki całodziennego 

żywienia stwierdzono zawyżony udział energii z tłuszczu - 41,3% (względem zalecanego  20-

35%) oraz zaniżony udział energii z węglowodanów - 44,3% (względem zalecanego 50-70%). 

Udział energii z białka nie budził zastrzeżeń. Ponadto w badanej całodziennej racji pokarmo-

wej stwierdzono zawyżoną zawartość wapnia - 1179 mg (zalecane 800 mg) i soli - 16 mg (za-

lecane 5-6 mg) oraz niedobór żelaza - 7,8 mg (zalecane 14 mg). Wystosowano wystąpienie 

pokontrolne do kierownika placówki.  

 

e) sklepy spożywcze 

W 2015 roku w ewidencji znajdowało się  213 sklepów spożywczych. Należy zauważyć, że 

jest to najbardziej liczny rodzaj nadzorowanych obiektów w ramach urzędowej kontroli żyw-

ności. W 2015 r. ilość sklepów nieco się zmniejszyła - w roku 2014 r. było ich 221.   

Skontrolowano 143 sklepy.  Do najczęściej odnotowywanych nieprawidłowości w sklepach 

spożywczych należały:  

- brak czystości i porządku, 

- zły stan sanitarno-techniczny pomieszczeń, urządzeń i wykorzystywanego sprzętu,  

- nieprawidłowe warunki przechowywania środków spożywczych: żywność łatwopsu-

jąca się przechowywana w temperaturze niezgodnej z deklaracją producentów, brak 

segregacji asortymentowej środków spożywczych, brak dostatecznej ilości urządzeń i 

sprzętu do  przechowywania artykułów spożywczych, 

- brak oznakowania  lub nieprawidłowe oznakowanie  środków spożywczych,         

- wprowadzanie do obrotu środków spożywczych po upływie daty minimalnej trwałości    

bądź terminu przydatności do spożycia,  

- brak kontroli obecności szkodników, 

- brak aktualnych orzeczeń lekarskich potwierdzających stan zdrowia personelu. 
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W celu wyeliminowania stwierdzonych uchybień wydano 48 decyzji administracyjnych, w 

tym 19 zakazujących wprowadzania środka spożywczego do obrotu. Zastosowano 4 mandaty 

na łączną kwotę 500 zł..  

f)  kioski spożywcze  

W 2015 roku w ewidencji znajdowało się 11 tego typu obiektów. Skontrolowano i ocenio-

no  jako „zgodny z wymaganiami” stan 7 z nich. 

 

g)  inne obiekty obrotu żywnością  

W 2015 roku pod nadzorem sanitarnym znajdowało się 77 innych obiektów obrotu żywnością 

(5 stacji paliw, 26 aptek, 33 obiekty sprzedaży bezpośredniej, 3 punkty skupu grzybów, 10 

punktów pocztowych). Skontrolowano 29 spośród nich, nie stwierdzając uchybień.  

h) wytwórnie lodów 

W 2015 roku w rejestrze zakładów objętych nadzorem sanitarnym znajdowała się 1 wytwór-

nia lodów, którą  skontrolowano  i oceniono jako zakład „zgodny z wymaganiami.” 

i) automaty do lodów 

W ewidencji znajdowały się 5 automatów do lodów. Skontrolowano i oceniono  jako „zgodny 

z wymaganiami” stan 3 z nich. 

 

j)  ciastkarnie  

Na terenie powiatu w 2015 roku funkcjonowała i została skontrolowana 1 ciastkarnia, w któ-

rej nie stwierdzono nieprawidłowości.  

k)  wytwórnie wód i napoi 

Na terenie powiatu funkcjonują 2 wytwórnie wód i napoi - z produkcją przemienną butelko-

wanej wody źródlanej i napoi bezalkoholowych. Skontrolowano oba obiekty, stwierdzając 

nieprawidłowości dotyczące stanu technicznego pomieszczeń.  

W 1 zakładzie w wyniku badań laboratoryjnych pobranych próbek wody źródlanej zakwe-

stionowano jakość bakteriologiczną 5 próbek z tytułu obecności bakterii  z grupy coli. 

W związku ze stwierdzonymi nieprawidłowościami i zakwestionowaniem jakości próbek wo-

dy, wydano 3 decyzje, w tym 1 zakazującą wprowadzania do obrotu partii zakwestionowanej 

wody źródlanej. 

l) wytwórnie substancji dodatkowych do żywności   

Nadzorem sanitarnym objęty był 1 zakład produkcji substancji dodatkowych - celulozy 

sproszkowanej, w którym przeprowadzono 1 kontrolę  i wydano 1 decyzję celem wyelimino-

wania nieprawidłowości takich jak:  

- brak dokumentacji dotyczącej pochodzenia surowca  i dokumentacji dotyczącej sprzedaży 

celulozy, 

- brak zapisów w systemie HACCP,  

- nieprawidłowego oznakowania wyrobu gotowego. 

  

Ponadto w ramach kontroli granicznej w zakładzie tym w 2015 r. przeprowadzono 4 kontrole 

w związku ze złożonymi wnioskami o wydanie świadectw o spełnieniu wymagań zdrowot-

nych przez środek spożywczy dla 7 partii celulozy sproszkowanej eksportowanej poza granice 

UE. 
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m)   inne wytwórnie żywności 

W ewidencji zakładów objętych nadzorem sanitarnym znajdowało się 94 podmiotów zakwali-

fikowanych do ww. grupy obiektów:  93 produkcji podstawowej, 1  produkcji napoju zagęsz-

czonego i prażenia kukurydzy.  Skontrolowano 20 gospodarstw prowadzących produkcję 

podstawową. Nie stwierdzono nieprawidłowości.  

n) wytwórnie materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością oraz miejsca 

ich obrotu 

Pod nadzorem sanitarnym znajdowały się 2 wytwórnie materiałów i wyrobów do kontaktu z 

żywnością oraz 10 miejsc obrotu tymi materiałami (2 hurtownie i 8 sklepów). Skontrolowano 

1 wytwórnię, 5 sklepów i 1 hurtownię, uchybień nie stwierdzono.  

 
Ocena laboratoryjna próbek żywności, materiałów i wyrobów do kontaktu z żywnością oraz  

kosmetyków pobranych do badań w ramach urzędowej kontroli żywności. 

 

W roku 2015 do badań laboratoryjnych w kontrolowanych obiektach żywności, żywienia, ma-

teriałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością oraz w obiektach produkcji, 

konfekcjonowania i obrotu kosmetykami pobrano i zbadano łącznie 146 próbek (w tym 3 

próbki kosmetyków) oraz 3 próbki posiłków obiadowych.  

Jako nie spełniające wymagań obowiązującego prawa zakwestionowano jakość 11 próbek (7 

próbek żywności i 4 próbki sanitarne), co stanowi 7,7% ogółu zbadanych.  

 

 

    IX. SANITARNY NADZÓR ZAPOBIEGAWCZY 

 

        W 2015 r.  do Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Sokółce od orga-

nów wykonawczych gmin wpłynęły 84 wnioski dotyczące potrzeby przeprowadzania oceny 

oddziaływania na środowisko przedsięwzięć zgodnie z ustawą z 3 października 2008 r. o udo-

stępnieniu informacji o środowisku i jego ochronie, udziale społeczeństwa w ochronie środo-

wiska oraz o ocenach oddziaływania na środowisko. 13 wniosków dotyczyło uzgodnienia wa-

runków realizacji przedsięwzięcia po wykonaniu raportu oddziaływania na środowisko. 

Opinie te dotyczyły przede wszystkim przedsięwzięć sektora rolniczego  i spowodowane były 

często zbyt bliską odległością od zabudowań mieszkalnych na terenach, które nie posiadają 

aktualnych planów zagospodarowania przestrzennego. 

Ogólnie, przekrój rodzajów opiniowanych przedsięwzięć pozostał podobny jak w latach po-

przednich tj. w większości były to inwestycje dotyczące sektora rolniczego (budowa kurni-

ków i obór), inwestycje infrastrukturalne (remonty i przebudowy dróg, budowy kanalizacji) 

oraz  inwestycje wykorzystujące odnawialne źródła energii jak np. farmy wiatrowe.    

  

W związku z obowiązkiem rejestracji działalności leczniczej 4 podmioty lecznicze wniosko-

wały o opinie higieniczno-sanitarne niezbędne do rejestracji lub  rozszerzenia dotychczasowej 

działalności w celu uzyskania kontraktów z Narodowym Funduszem Zdrowia. 

 

Wydano 1 opinię  dotyczącą zmiany miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego 

oraz w 2 przypadkach uzgodniono zakres i stopień szczegółowości informacji wymaganych w 

prognozie oddziaływania na środowisko. 

      

W minionym roku na terenie powiatu sokólskiego powstały 3 nowe apteki ogólnodostępne, 

które zostały zaopiniowane przez organy PIS zgodnie z przepisami Prawa farmaceutycznego. 
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X.  DZIAŁALNOŚĆ  OŚWIATOWO-ZDROWOTNA.  

Działania z profilaktyki zdrowotnej adresowane są do zakładów nauczania                              

i wychowania (szkół, przedszkoli, placówek wypoczynku dzieci i młodzieży), zakładów 

służby zdrowia oraz do ogółu mieszkańców powiatu. 

Celem działań jest dążenie do osiągnięcia wysokiego poziomu ochrony zdrowia, zapobieganie 

chorobom o dużym znaczeniu społecznym, poprzez edukację zdrowotną w formie 

profilaktycznych programów zdrowotnych i kampanii społecznych.  

Kierunek działań oświatowo-zdrowotnych wytycza Główny Inspektor Sanitarny, Krajowy 

Program Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu, Krajowy Program 

Profilaktyki  HIV/AIDS, Europejski kodeks walki z rakiem oraz sytuacja epidemiologiczna. 

Ogółem w powiecie realizowano 14 programów profilaktycznych i 8 dużych działań 

akcyjnych oraz kilka jednorazowych działań o mniejszym zasięgu. 

Większość programów profilaktycznych adresowana była do środowiska szkolnego, obejmu-

jąc swoim zasięgiem wszystkie przedziały wiekowe dzieci i młodzieży. 

W przedszkolach  realizowano 2 programy:  

● „Czyste powietrze wokół nas”. Adresatami działań są dzieci 5 i 6 letnie oraz ich 

rodzice. Celem głównym jest wzrost kompetencji rodziców w zakresie ochrony dzieci 

przed ekspozycją na dym tytoniowy oraz zwiększenie wrażliwości dzieci na miejsca, w 

których mogą być narażone na dym. Edukacją objęto razem 997 dzieci i 300 rodziców z 6 

przedszkoli, 

● „Moje dziecko idzie do szkoły”. Adresatami działań są dzieci 6 letnie i ich rodzice. 

Celem głównym jest uświadomienie rodzicom potrzeby kształtowania prawidłowych 

nawyków i umiejętności prozdrowotnych u dzieci oraz znaczenia żywienia, higieny 

osobistej, higieny stanowiska pracy ucznia, dziennego planu zajęć na rozwój fizyczny i 

psychiczny dzieci. Edukacją objęto razem 275 dzieci i 250 rodziców z 8 przedszkoli. 

 

 W szkołach podstawowych w klasach najmłodszych realizowano 4 programy: 

● „Czyste powietrze wokół nas”- w klasach 0. Edukacją objęto 523 uczniów, 174 

rodziców z 11 szkół. 

  ● Moje dziecko idzie do szkoły – w klasach 0. Edukacją objęto 238 uczniów i 216 

rodziców z 10 szkół. 

● „Nie pal przy mnie proszę”. Adresatami działań są uczniowie klas I-III szkół 

podstawowych. Celem głównym jest kształtowanie odpowiedzialności za własne zdrowie 

ze szczególnym uwrażliwieniem na szkodliwe oddziaływanie palenia tytoniu i 

przebywania w dymie papierosowym. Edukacją objęto 1005 uczniów i 434 rodziców z 19 

szkół podstawowych, 

● „Wolność oddechu – Zapobiegaj astmie”- adresowany do uczniów kl. I i ich rodziców. 

Celem jest edukacja w zakresie wczesnego wykrywania astmy, profilaktyki oraz 

stworzenie optymalnych warunków do rozwoju dziecka z astmą. Edukacją objęto 166 

uczniów kl. I oraz ich rodziców z 5 szkół, 

 

  W klasach starszych szkół podstawowych realizowano 2 programy: 

● „Znajdź właściwe rozwiązanie” – adresowany do uczniów klas V i VI. Celem programu 

jest zapobieganie paleniu tytoniu wśród młodzieży szkolnej. Edukacją objęto 432 uczniów 

i 88 rodziców  z  9 szkół, 

● „Trzymaj formę” - adresowany do w/w grupy wiekowej. Celem programu jest 

kształtowanie prawidłowych nawyków żywieniowych i aktywności fizycznej 
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dostosowanej do trybu życia i odżywiania. Edukacją objęto 1269 uczniów i 595 rodziców 

z 15 szkół.  

 

W szkołach gimnazjalnych realizowano 5 programów, w tym 2 kontynuujące tematykę 

rozpoczętą w starszych klasach szkół podstawowych: 

● profilaktykę antynikotynową w programie „ Znajdź właściwe rozwiązanie” 

adresowanym do uczniów klas I-III. Edukacją objęto 331 uczniów i 71 rodziców z 7 

gimnazjów, 

● zdrowego stylu życia w programie „Trzymaj formę” Edukacją objęto 1391 uczniów 

klas I-III z 10 gimnazjów, 

 

oraz 3 programy wynikające z potrzeby środowiska z uwagi na:  

  

● dużą zachorowalność na choroby przenoszone przez kleszcze - program „Kleszcz 

mały czy duży - nic dobrego nie wróży” - adresowany do uczniów klas I-II. Celem 

głównym jest zmniejszenie zachorowań na choroby przenoszone przez kleszcze poprzez 

edukację w zakresie chorób przenoszonych przez kleszcze i działań profilaktycznych. 

Edukacją objęto 639 uczniów z 6 gimnazjów, 

● wczesną inicjację seksualną: program profilaktyki HIV/AIDS – adresowany do 

uczniów klas III. Celem działań jest ochrona przed zakażeniem poprzez wzrost 

świadomości uczniów w zakresie dróg zakażeń, umiejętności oceny ryzykownych 

zachowań i metod profilaktyki Edukacją objęto 278 uczniów z 4 gimnazjów, 

 

oraz program profilaktyki Wad Cewy Nerwowej - adresowany do uczniów klas III. 

Celem programu jest przekazanie wiedzy na temat roli kwasu foliowego (witaminy z grupy 

B) w diecie młodych kobiet w kontekście zdrowia przyszłego potomstwa. Edukacją objęto 

300 uczniów z 5 szkół. 

   

W szkołach ponadgimnazjalnych realizowano 6 programów w tym 2 kontynuujące tematykę    

rozpoczętą w szkołach gimnazjalnych: 

● program „Profilaktyki HIV/AIDS” adresowany do uczniów klas I-III.  Edukacją 

objęto 304 uczniów z 5 szkół,  

● program profilaktyki Wad Cewy Nerwowej – adresowany do tej samej grupy 

odbiorców. Edukacją objęto 511 uczniów z 6 szkół. 

Oba programy uświadamiają młodym ludziom jakie konsekwencje rodzą nierozważne 

zachowania i decyzje, których skutki obciążają ich samych i ich bliskich. Programy uczą 

odpowiedzialności za zdrowie własne i innych oraz roli świadomego macierzyństwa i 

rodzicielstwa.  

 

Realizowano także kolejne 4 programy: 

¶ „Różowa wstążeczka” dotyczący profilaktyki nowotworowej, adresowany do 

uczniów klas I-III. Celem programu jest nauczenie młodych kobiet badania piersi , 

wykształcenie u nich  nawyku samokontroli  oraz  systematycznych badań  

cytologicznych. Podkreślana jest tu również rola mężczyzn, jako troskliwych 

partnerów mobilizujących kobiety do badań. Edukacją objęto 461 uczniów z 6 szkół. 

¶ „Powiedz nie trądzikowi” – adresowany do uczniów klas I. Celem programu jest nau-

ka prawidłowej pielęgnacji skóry, w konsekwencji poprawa urody, wzrost samooceny i 

akceptacji w środowisku rówieśników. Edukacją objęto 274 uczniów z 4 szkół.  

¶ „Stop - HCV” – adresowany do uczniów klas I. Celem programu jest zwiększenie wie-

dzy o epidemiologii, czynnikach ryzyka, obrazie chorobowym oraz profilaktyce zaka-

żeń HCV –WZW typu C. Edukacją objęto 249 uczniów z 3 szkół. 
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¶ „ARS – czyli jak dbać o miłość”. Celem programu jest przeciwdziałanie wszelkim 

uzależnieniom. Program jest realizowany w formie  warsztatów nawiązujących do sfe-

ry uczuć, emocji, poczucia bezpieczeństwa, miłości, akceptacji i zachwiania tych 

wszystkich relacji pod wpływem środków psychoaktywnych. Edukacją objęto 500 

uczniów z 5 szkół. 

 

Przedstawione liczby odbiorców działań edukacyjnych odnoszą się stricte do liczby uczest-

ników programu wykazanych w sprawozdaniach z podległych szkół  i z zebranych informa-

cji podczas wizytacji w placówkach. W rzeczywistości mają one znacznie większy zasięg, z 

uwagi na działania jednorazowe, obejmujące nieraz całą społeczność szkolną, oraz z uwagi 

na brak kompletnych informacji ze wszystkich szkół.  

 

   

Poza środowiskiem szkolnym realizowano 3 programy: 

 

● „Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziałania uzależnieniu od alkoholu, tytoniu i 

innych środków psychoaktywnych” – adresowany do kobiet w wieku prokreacyjnym i ich 

bliskich. Głównym celem jest ograniczenie używania substancji psychoaktywnych przez 

kobiety - przyszłe matki, a w konsekwencji dążenie do jak największej liczby urodzeń 

zdrowego potomstwa. Edukacją objęto 314 mieszkańców powiatu 

oraz wspomniany wcześniej program nawiązujący do zdrowia prokreacyjnego  

● Program profilaktyki HIV/AIDS w podmiotach leczniczych. Edukacją objęto 5400 

pacjentów,  

  a także : 

● Program Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu – polegający na 

nadzorze nad przestrzeganiem ustawy o ochronie zdrowia przed następstwami używania 

tytoniu i wyrobów tytoniowych w kontrolowanych przez inspekcję sanitarną podmiotach 

oraz na edukacji społeczeństwa podczas ogólnopolskich kampanii społecznych.  

 

Oprócz działań programowych w powiecie przeprowadzono 8 dużych wspomnianych na 

wstępie akcji i kampanii edukacyjnych adresowanych do wszystkich mieszkańców powiatu, 

środowisk szkolnych i określonych grup społecznych. 

  Do największych należały: 

¶  akcja edukacyjna związana z profilaktyką zażywania środków psychoaktywnych tzw. 

dopalaczy – 6051 odbiorców  

¶ 2 kampanie antynikotynowe „Światowy dzień bez tytoniu” i „Rzuć palenie razem z 

nami” - 3200 odbiorców, 

¶ Światowy Dzień Walki z  HIV/AIDS  - 5648  odbiorców,  

¶ Światowy Dzień Zdrowia pod hasłem „Z pola na stół uczyń jedzenie bezpiecznym”- 

2662 odbiorców. 

 

Pozostałe akcje: letnia i zimowa szkoła bezpieczeństwa (762 osoby), niebezpieczny barszcz 

Sosnowskiego,  europejski dzień wiedzy o antybiotykach, hivokryzja.   

 

Podsumowując zasięg działań edukacyjnych - w roku 2015 w ramach programów 

szkolnych i przedszkolnych edukacją objęto 17232 dzieci i młodzieży szkolnej oraz ich 

rodziców, a w ramach akcji i kampanii  18492 mieszkańców.   
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Liczba osób objęta działaniami edukacyjnymi 

w roku 2015 w odniesieniu do wszystkich 

mieszkańców powiatu.
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Działania edukacyjne prowadzone w formie programów czy kampanii  wymagały od 

pracowników inspekcji rozreklamowania ich w środowisku, zmotywowania do realizacji, 

zaopatrzenia w materiały edukacyjne, wsparcia w trakcie realizacji i prowadzenia nadzoru 

nad ich realizacją.  

Dzięki nawiązaniu współpracy z mediami społecznościowymi w roku 2015 osiągnięto 

znaczny wzrost liczby odbiorców naszych działań wśród mieszkańców.  

 

Z uwagi na niewystarczającą ilość materiałów edukacyjnych i środków finansowych, 

pracownicy inspekcji realizujący powyższe zadania zmuszeni byli do poszukiwania wsparcia 

ze strony innych instytucji i wspólnej realizacji działań edukacyjnych.                

 

W poniższej tabeli wyszczególniono zakres współpracy i wsparcia: 
                                                                                                                                      

Nazwa instytucji Zakres współpracy 

Starosta Sokólski 

Wydział Zdrowia i Spraw Obywa-

telskich Starostwa Powiatowego w 

Sokółce 

Współrealizowanie i dofinansowanie programu profilak-

tyki HIV/AIDS, działań związanych z profilaktyką dopa-

laczy oraz publikacja informacji na stronie internetowej 

Starostwa. 

Burmistrz Sokółki 

Wspieranie działań edukacyjnych poprzez stronę interne-

tową Urzędu Miejskiego, sfinansowanie nagród w kon-

kursach  form teatralnych „Sztuka odmawiania” i „Narko-

tyki, dopalacze – droga do nikąd”. 

Portal i.sokolka.eu i TV Sokółka 
Publikacje artykułów o tematyce prozdrowotnej i emisja 

filmów. 
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Nazwa instytucji Zakres współpracy 

Podmioty lecznicze: SP ZOZ -y, 

przychodnie rodzinne, gabinety gi-

nekologiczne, Zakład Pomocy Do-

raźnej  

Wspieranie działań edukacyjnych z profilaktyki 

HIV/AIDS, chorób nowotworowych, Wad Cewy Nerwo-

wej, profilaktyki uzależnień 

Szkol-Med w Sokółce  
Wspieranie działań programowych realizowanych w 

szkołach. 

Centrum Onkologii w Białymstoku  

Wyposażenie w materiały edukacyjne do programu „Ró-

żowa wstążeczka” i z. Europejskiego Kodeksu walki z 

Rakiem. 

Społeczny Komitet ds. AIDS w 

Warszawie 

Wyposażenie w  materiały edukacyjne z profilaktyki 

HIV/AIDS 

Urzędy miejskie i gminne  

Wspieranie działań edukacyjnych poprzez strony interne-

towe i tablice informacyjne urzędów  z zakresu profilak-

tyki grypy i zatruć metanolem 

Zakłady opieki społecznej  Wspieranie działań z profilaktyki zdrowotnej  

Sokólski Ośrodek Kultury  
Wspieranie działań z profilaktyki zdrowotnej w szczegól-

ności współorganizacja imprez masowych.  

Wojewódzka Stacja Sanitarno - 

Epidemiologiczna w Białymstoku 

Wspieranie wszystkich działań edukacyjnych 

i nadzór merytoryczny 

 

 W roku 2015 pracownicy Oświaty Zdrowotnej przeprowadzili 83 wizytacje, w tym: 

- 67 w placówkach nauczania i wychowania,  

- 16 w podmiotach leczniczych. 

 

Ze względu na duże zaangażowanie w działania profilaktyczne, wieloletnią realizację kolej-

nych edycji programów prozdrowotnych należy wyróżnić następujące szkoły: 

 

spośród szkół podstawowych i gimnazjalnych: 

¶ Zespół Szkół w Kuźnicy - realizowano 9 programów profilaktycznych (4 w SP i 5 w gim-

nazjum), 

¶ Zespół Szkół Samorządowych w Szudziałowie - 7 programów (3 w SP i 4 w gimnazjum), 

¶ Zespół Szkół Samorządowych w Nowym Dworze - 8 programów (4 w SP i 4 w gimna-

zjum), 

¶ Zespół Szkół Ogólnokształcących w Sokółce – 5 programów (1 w SP i 4 w gimnazjum), 

¶ Szkołę Podstawową w Malawiczach – 5 programów, 

¶ Szkołę Podstawową w Boguszach – 4 programy, 

natomiast ze szkół ponadgimnazjalnych: 

¶  Zespół Szkół Rolniczych w Sokółce - 6 programów, 

¶  Zespół Szkół Zawodowych w Sokółce - 6 programów, 

¶  Zespół Szkół w Suchowoli - 5 programów, 

¶  Zespół Szkół w Dąbrowie - 5 programów, 

¶  Zespół Szkół w Sokółce – 5 programów. 

 

 Realizacja takiej liczby program·w edukacyjnych  wymagağa ze strony koordynator·w 

program·w i dyrekcji szk·ğ duŨego wysiğku, tym bardziej, Ũe czňsto koordynatorami r·Ũnych  

program·w byğy te same osoby (przewaŨnie nauczyciele biologii i pedagodzy szkolni). Zaob-
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serwowano w szkoğach spadek zainteresowania profilaktykŃ antynikotynowŃ oraz HIV /AIDS, 

natomiast wzrost zainteresowania zdrowym stylem Ũycia, tj. programem ĂTrzymaj formňò.  

  

Niestety czňŜĺ szk·ğ podstawowych i gimnazj·w (aczkolwiek znikoma) nie realizowağa Ũadne-

go programu proponowanego przez inspekcjň sanitarnŃ.  

 

 

XI.  DZIAŁALNOŚĆ INTERWENCYJNA. 
 

Działania w ramach RASFF. 

System RASFF został stworzony przez Komisję Europejską w celu szybkiego informowania 

Państw Członkowskich  o  ryzyku  związanym  z  produktami  żywnościowymi  i  środkami  

żywienia  zwierząt, które nie spełniają wymagań bezpieczeństwa lub które poprzez nieprawi-

dłowe oznakowanie stwarzają ryzyko dla konsumentów.  

Podstawowe cele systemu to:  

- ochrona konsumentów przed niebezpieczeństwem lub potencjalnym niebezpieczeń-

stwem,  

- zapobieganie pojawieniu się lub wycofanie z rynku produktów żywnościowych lub 

środków żywienia zwierząt stanowiących zagrożenie dla zdrowia konsumentów,  

- szybka wymiana informacji pomiędzy Państwami Członkowskimi i Komisją,  

- zapewnienie  kontroli  urzędowej  skutecznego  narzędzia  dotyczącego  wymiany  in-

formacji  w zakresie środków zapewniających bezpieczeństwo żywności. 
 

W 2015r. z sieci tego  systemu  otrzymano 9 powiadomień alarmowych (7 dotyczących 

środków spożywczych, 2 dotyczących materiałów i wyrobów do kontaktu z żywnością). 

Na podstawie otrzymanych list dystrybucji, wskazujących obiekty, do których zostały 

dostarczone zakwestionowane produkty, przeprowadzano kontrole interwencyjne we 

wskazanych obiektach. Stwierdzano, że produkty zostały sprzedane lub wycofane z obrotu 

przez przedsiębiorców, zniszczone lub oczekiwały na zwrot do dostawcy. 

 

Działania w związku z sygnałami od ludności.  

 

W ramach bieżącego nadzoru nad bezpieczeństwem żywności i żywienia przyjęto 6 sygnałów 

lub wniosków zgłoszonych przez konsumentów. Głównie dotyczyły one niewłaściwej jakości 

zdrowotnej wprowadzanych do obrotu środków spożywczych, podejrzenia o proceder „od-

świeżania” żywności, złych warunków sanitarno- higienicznych w zakładzie.  

W wyniku podejmowanych działań kontrolnych nie potwierdzono ich zasadności. 

 

W roku 2015 wpłynęły 4 wnioski o wszczęcie postępowania w sprawach dotyczących ochro-

ny zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wpływem szkodliwości i uciążliwości środowi-

skowych. Niezwłocznie podejmowano działania zmierzające do weryfikacji otrzymywanych 

informacji i zasadności wnoszonych zarzutów. Przeprowadzone kontrole nie potwierdziły re-

alnego zagrożenia dla zdrowia i życia ludzi.  

Wpłynął 1 wniosek  o wszczęcie postępowania w sprawie  niewłaściwych warunków pracy 

oraz braku właściwych pomieszczeń higieniczno-sanitarnych w jednej z firm prowadzącej 

działalność na terenie gminy Sokółka. W związku z powyższym podjęto czynności kontrolne 

z zakresu oceny warunków zdrowotnych środowiska pracy w tym zakładzie. Przeprowadzona 

kontrola z tego tytułu nie wykazała realnego zagrożenia dla zdrowia pracowników. Stwier-
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dzono natomiast uchybienia z zakresu oceny warunków pracy zatrudnionych tam pracowni-

ków, wydano decyzję administracyjną w celu usunięcia uchybień. 

W związku z ryzykiem negatywnego oddziaływania składowiska w Karczach k/ Sokółki na 

środowisko i zdrowie ludzi, dodatkowym monitoringiem objęto ujęcia wodociągu w Sokółce 

oraz jakość wód gruntowych i wgłębnych z ujęć indywidualnych usytuowanych w najbliż-

szym sąsiedztwie składowiska. Przebadano także próbki gleby z pola uprawnego usytuowa-

nego w pobliżu składowiska.  

Przeprowadzone badania nie wykazały wpływu tego obiektu na oceniane elementy środowi-

ska.                                                                                                                                               

 

XII. NADZÓR NAD ŚRODKAMI ZASTĘPCZYMI. 

 

Środki zastępcze, tzw. dopalacze stanowią nowe narkotyki o działaniu odurzającym lub psy-

chotropowym, zawierające zmodyfikowane substancje psychoaktywne. Wprowadzane na ry-

nek nie mają badań toksyczności, tym samym stanowią nieidentyfikowalną i niejednorodną 

grupę produktów o trudnym do przewidzenia, rzeczywistym efekcie działania.  

W Polsce wprowadzanie do obrotu lub wytwarzanie środków zastępczych jest nielegalne. 

Państwowy Inspektor Sanitarny w przypadku uzasadnionego podejrzenia zagrożenia życia lub 

zdrowia ludzi po użyciu środków zastępczych posiada uprawnienia do wycofania z obrotu te-

go typu wyrobu, nakazania zaprzestania działalności obiektów służących do ich wytwarzania 

lub wprowadzania do obrotu oraz wymierzenia kary pieniężnej. 

W roku 2015 w ramach prowadzonego nadzoru, na terenie powiatu sokólskiego nie stwier-

dzono przypadków obrotu środkami zastępczymi. Działalność inspekcji sanitarnej sprowadza-

ła się jedynie do profilaktyki mającej na celu uświadamianie społeczeństwa o zagrożeniach 

wynikających z używania środków zastępczych. 

 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Sokółce w ramach współpracy z placówkami 

ochrony zdrowia otrzymuje  dane dotyczące podejrzeń zatrucia środkami zastępczymi, co na-

tychmiast jest przekazywane do KPP Policji w Sokółce i PPWIS w Białymstoku. W 2015 r. 

wpłynęło 15 takich podejrzeń. 

 

Działania profilaktyczne i oświatowo-informacyjne w tej dziedzinie, podejmowane przez in-

spekcję sanitarną w związku z prowadzonym nadzorem nad środkami zastępczymi obejmują: 

1. monitoring obecności na rynku środków zastępczych, który realizowano poprzez: 

- analizę meldunków o zatruciach zgłaszanych przez służbę zdrowia, 

- kontakt bieżący z Policją i Strażą Miejską, 

- nadzór nad stosowaniem i wprowadzaniem do obrotu prekursorów narkotyków, 

- zainteresowanie problemem podczas rutynowych kontroli sanitarnych w obiektach 

użyteczności publicznej i szkołach,  

- bieżąca analizę problemu podczas wizytacji szkół w oparciu o wiedzę nauczycieli. 

2. dystrybucję ulotek,  

3. zamieszczenie na stronie internetowej PSSE w Sokółce apelu adresowanego do 

mieszkańców przestrzegającego przed eksperymentowaniem ze środkami psychoak-

tywnymi wraz z ulotkami do pobrania, 

4. organizację konkursu form teatralnych i wiedzy „Narkotyki, dopalacze - droga doni-

kąd”, który odbył się w kinie „Sokół” w Sokółce. 

 

 

 



                                     Informacja o stanie bezpieczeństwa sanitarnego powiatu sokólskiego w roku 2015 
 

38 

 

XIII.  STAN  SANITARNY  OBIEKTÓW  NADZOROWANYCH  PRZEZ  PODLA- 

          SKIEGO  PAŃSTWOWEGO  WOJEWÓDZKIEGO  INSPEKTORA SANI-       

          TARNEGO  W  BIAŁYMSTOKU 
 
 

 

Podlaski Państwowy Wojewódzki Inspektor Sanitarny w Białymstoku, w związku 

z wejściem w życie z dniem 01.01.2010 r. zmiany ustawy z dnia 14.03.1985 r. o Państwowej 

Inspekcji Sanitarnej, która mocą art. 12 ust 1a ustanowiła właściwość PPWIS w Białymstoku 

w stosunku do podmiotów dla których powiat jest organem założycielskim lub organem pro-

wadzącym, przejął do bezpośredniego nadzoru: 

- szpital i obiekty należące do Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowot-

nej w Sokółce, 

- szpital i obiekty należące do Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowot-

nej w Dąbrowie Białostockiej, 

- Samodzielny Publiczny Zakład Pielęgnacyjno-Opiekuńczy w Krynkach, 

- 5 Zespołów Szkół (w Sokółce (3), Dąbrowie Białostockiej i Suchowoli), 

- Specjalny Ośrodek Szkolno-Wychowawczy w Sokółce, 

-   Powiatowy Zarząd Dróg w Sokółce. 

 

Skontrolowano następujące obiekty: 

 

Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Sokółce; ul. Gen. Wł. Sikorskiego 40;  

 

W placówce jest zatrudnionych 341 osób, w tym 321 osób pracuje w narażeniu na czynniki 

szkodliwe dla zdrowia. Warunki środowiska pracy personelu są zróżnicowane w zależności 

od zajmowanego stanowiska i zakresu wykonywanych czynności. W trakcie wykonywanej 

pracy personel ma kontakt z czynnikami biologicznymi, chemicznymi, fizycznymi oraz 

czynnikami rakotwórczymi.  

SP ZOZ w Sokółce nie spełnia wymagań rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 

2012r. w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia 

podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2012r. poz.739), posiada 

opracowany i zatwierdzony przez PPWIS w Białymstoku w dniu 17.12.2012r. Program 

dostosowawczy. Strona zobowiązała się do dostosowania wymagań do 31.12.2016r.  

W roku sprawozdawczym w obiekcie przeprowadzono kontrolę problemową w dniu 

29.04.2015r. podczas której dokonano oceny bloku operacyjnego, oddziału anestezjologii 

oraz intensywnej terapii w zakresie warunków higieniczno-sanitarnych, jakie powinien 

spełniać personel medyczny, sprzęt oraz pomieszczenia, w których są udzielane świadczenia 

zdrowotne. 

Prowadzone jest postępowanie administracyjne - decyzja nr 73/D/EP/09 z dnia 19.05.2009r., 

pkt. 12 ww. decyzji z terminem wykonania do dnia 31.12.2016r., dotyczący zapewnienia 

gładkiej, łatwej do utrzymania w czystości i dezynfekcji podłogi w śluzie szatniowej 

pracowników, w WC męskim i WC damskim Bloku Operacyjnego. 

Pracownicy Oddziału Epidemiologii dokonali oceny procedur dezynfekcyjnych i procedur 

sterylizacyjnych w Bloku Operacyjnym zapobiegających zakażeniom i chorobom zakaźnym 

związanych z udzielaniem świadczeń zdrowotnych: 

 

• Postępowanie po ekspozycji na krew lub inny potencjalnie zakaźny materiał, 

• Postępowanie z bielizną szpitalną, 
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• Mycie i dezynfekcja sal chorych, 

• Postępowanie z odpadami powstającymi w SPZOZ w Sokółce, 

• Mycie i dezynfekcja łóżek szpitalnych, 

• Mycie i dezynfekcja pomieszczeń szpitala, 

• Procedura postępowania w przypadku pacjentów skolonizowanych, zakażonych 

patogenem alarmowym, 

• Postępowanie z materiałem po sterylizacji w centralnej sterylizatorni, 

• Postępowanie przy pobieraniu i transporcie materiału biologicznego do badań, 

• Postępowanie w przypadku wystąpienia szpitalnych ognisk epidemicznych, 

• Procedura przygotowania preparatów dezynfekcyjnych, 

• Procedura mycia i dezynfekcji rąk. 

Nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie przestrzegania procedur higienicznych.  

 

W dniu 29.04.2015r. dokonano kontroli problemowej w zakresie transportu wewnętrznego 

oraz magazynowania odpadów medycznych na terenie SP ZOZ w Sokółce. Stan sanitarno-

techniczny magazynu odpadów nie budził zastrzeżeń. W dniu kontroli w magazynie odpadów 

znajdowały się odpady o kodzie 180103* oznakowane prawidłowo. Temperatura 

magazynowania przedmiotowych odpadów prawidłowa (11,8°C). Czas magazynowania 

zachowany.  Nie udostępniono do wglądu kart przekazania odpadów o kodzie 180104, 

których według informacji uzyskanych podczas kontroli podmiot nie wytwarzał. Zapisy w 

Procedurze Zakładowej Nr 5 ,,Procedura postepowania z odpadami w SP ZOZ w Sokółce z 

dnia 20.09.2007r. (data ostatniej aktualizacji 15.07.2013r.) świadczą o tym, iż podmiot 

przewidział wytwarzanie przedmiotowych odpadów przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych. 

W celu uniknięcia błędnej klasyfikacji wystosowano w niniejszej sprawie w dniu 

18.05.2015r. wystąpienie (pismo znak: E.9020.49.2015.).  

Dokonano również poboru próbki wody ciepłej w kierunku bakterii Legionella sp. z instalacji 

wewnętrznej Szpitala Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Sokółce 

(Oddział Internistyczno-Kardiologiczny). Badanie laboratoryjne przeprowadzone przez Dział 

Laboratoryjny Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Białymstoku wykazało w 

pobranej próbce obecność bakterii Legionella sp. w ilości 72 jtk w 100 ml wody (niepewność 

wyniku 49 do 107) przy dopuszczalnej ilości bakterii Legionella sp. określonej w załączniku 

nr 7 do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie jakości wody 

przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz. U. Nr 61 poz. 417 z późn. zm.) <100 jtk w 100 

ml. 

W dniu 19.05.2015r. dokonano kontroli indywidualnego urządzenia wodociągowego 

należącego do Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Sokółce.  W 

trakcie prowadzenia czynności kontrolnych nie stwierdzono uchybień. W dniu kontroli 

pobrano do badań laboratoryjnych próbkę wody do spożycia przez ludzi w zakresie 

monitoringu przeglądowego. Na podstawie wyników badań laboratoryjnych stwierdzono, iż 

jakość wody - w zbadanym zakresie - odpowiada wymaganiom 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 z późn. zm.).  
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Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Dąbrowie Białostockiej, ul. 

Skłodowskiej 15  

 

W placówce jest zatrudnionych 141 osób, w tym 120 osób pracuje w narażeniu na 

czynniki szkodliwe dla zdrowia. Warunki środowiska pracy personelu są zróżnicowane w 

zależności od zajmowanego stanowiska i zakresu wykonywanych czynności. W trakcie 

wykonywanej pracy personel ma kontakt z czynnikami biologicznymi, chemicznymi, 

fizycznymi oraz czynnikami rakotwórczymi. 

Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Dąbrowie Białostockiej nie spełnia 

wymagań rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012r. w sprawie wymagań, 

jakim powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia podmiotu wykonującego działalność 

leczniczą (Dz. U. z 2012r. poz.739). Posiada opracowany i zatwierdzony przez Podlaskiego 

Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego w Białymstoku w dniu 27.06.2012r. 

oraz 13.04.2012r. program dostosowania zakładu do wymagań rozporządzenia Ministra 

Zdrowia z dnia 2 lutego 2011r. w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod 

względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu opieki zdrowotnej 

(Dz.U. z 2011r Nr 31 poz. 158). oraz w dniu 27.11.2012r. Program dostosowawczy Poradni 

Zdrowia Psychicznego Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Dąbrowie 

Białostockiej do wymagań określonych w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 

czerwca 2012r. w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia 

podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2012r. poz.739)”. Strona 

zobowiązała się do dostosowania wymagań do 31.12.2016r.  

W 2015 roku placówka nie była kontrolowana w zakresie zagadnień zwalczania i 

zapobiegania zakażeń i chorób zakaźnych. 

W dniu 19.05.2015r. przeprowadzono kontrolę indywidualnego urządzenia wodociągowego 

Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Dąbrowie Białostockiej, ul. M. 

Skłodowskiej-Curie 15. W dniu kontroli  stan sanitarno-techniczny pomieszczeń zastrzeżeń 

nie budził.  

Podczas prowadzonych czynności kontrolnych pobrano do badań laboratoryjnych próbkę 

wody przeznaczoną do spożycia przez ludzi w zakresie monitoringu przeglądowego. Na 

podstawie badań wykonanych przez Dział Laboratoryjny Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-

Epidemiologicznej w Białymstoku stwierdzono,  iż jakość wody - w zbadanym zakresie - 

odpowiada wymaganiom rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie 

jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz. U. Nr 61, poz. 417 z późn. zm.). 

 

Samodzielny Publiczny Zakład Pielęgnacyjno-Opiekuńczy w Krynkach ul. Grodzieńska 40  

 

W placówce ogółem zatrudnione są 24 osoby, w tym 2 pracowników 

administracyjnych. Warunki środowiska pracy personelu są zróżnicowane w zależności od 

stanowiska i zakresu wykonywanych czynności. Podczas wykonywanej pracy personel 

placówki narażony jest na działanie czynników szkodliwych dla zdrowia. Czynników 

chemicznych (stosowanie środków dezynfekcyjnych, biobójczych oraz substancji i mieszanin 

chemicznych), czynników biologicznych zaklasyfikowany do 2 i 3 grupy narażenia oraz 

czynników uciążliwych w postaci pracy w porze nocnej i pracy przy komputerze, w tym 

monotypowe ruchy. 



                                     Informacja o stanie bezpieczeństwa sanitarnego powiatu sokólskiego w roku 2015 
 

41 

 

Pracownicy narażeni są na działanie czynników biologicznych grupy 2- 24 osoby  oraz grupa 

3 - 19 osób, czynniki chemiczne – narażonych 15 osób. Czynniki uciążliwe - praca w porze 

nocnej - 11 osób, praca przy komputerze i monotypowe ruchy - 2 osoby. 

W 2015 roku została przeprowadzona kontrola kompleksowa w zakresie warunków 

zdrowotnych środowiska pracy oraz stosowania substancji chemicznych i ich mieszanin. Nie 

stwierdzono uchybień.  

Samodzielny Publiczny Zakład Pielęgnacyjno-Opiekuńczy w Krynkach nie spełnia wymagań 

rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011r. w sprawie wymagań, jakim powinny 

odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu 

opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2011r Nr 31 poz. 158 z późn. zm.). W związku z tym posiada 

opracowany i zatwierdzony przez PPWIS w Białymstoku w dniu 15.06.2012r. program 

dostosowania zakładu do wymagań rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 lutego 2011r. w 

sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym 

pomieszczenia i urządzenia podmiotu udzielającego świadczeń zdrowotnych (Dz.U. z 2011r 

Nr 31 poz. 158 z późn. zm.). Strona zobowiązała się do dostosowania podmiotu do 

31.12.2016r. 

W 2015 roku placówka nie była kontrolowana w zakresie zagadnień zwalczania i 

zapobiegania zakażeń i chorób zakaźnych. 

 

Powiatowy Zarząd Dróg w Sokółce, ul. Torowa 12 

 

W placówce zatrudnionych jest 27 osób, w tym 25 osób pracuje w narażeniu na 

czynniki szkodliwe dla zdrowia. Warunki środowiska pracy personelu są zróżnicowane w 

zależności od zajmowanego stanowiska i zakresu wykonywanych czynności. W trakcie 

wykonywanej pracy personel ma kontakt z czynnikami biologicznymi, chemicznymi oraz 

fizycznymi. 

W 2015 roku placówka nie była kontrolowana w zakresie zagadnień higieny pracy. 

 

Zespół Szkół im. gen. Nikodema Sulika w Dąbrowie Białostockiej, ul. Tysiąclecia PP 24 

 

W ciągu roku sprawozdawczego 2015 przeprowadzono kontrolę kompleksową, 

podczas której dokonano oceny: stanu sanitarnego i technicznego placówki, przestrzegania 

zasad higieny przy układaniu tygodniowych rozkładów zajęć, przestrzegania obowiązków 

wynikających z ustawy z dnia 25 lutego 2011r. o substancjach chemicznych i ich 

mieszaninach oraz rozporządzeń Wspólnot Europejskich w niej wymienionych. Ponadto 

zbierano dane statystyczne na temat liczby dzieci korzystających z różnych form dożywiania.  

W wyniku przeprowadzonej kontroli wydano decyzję z nakazami: 

1. doprowadzenia do właściwego stanu sanitarno-technicznego sufitu na klatce 

schodowej i na korytarzu komunikacyjnym na pierwszym piętrze w budynku szkoły, 

2. doprowadzenia do właściwego stanu sanitarno-technicznego sufitu i ścian w sali 

gimnastycznej. 

Termin realizacji: pkt. 1 do 31.08.2016r.; pkt. 2 do 28.02.2016r.  

Ponadto prowadzone jest postępowanie administracyjne dotyczące Internatu Zespołu Szkół 

im. gen. Nikodema Sulika w Dąbrowie Białostockiej dotyczące doprowadzenia do 

właściwego stanu  sanitarno-technicznego: podłóg w pokojach wychowanków, elewacji 
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budynku internatu, elewacji szkoły, stolarki okiennej na szkolnych korytarzach 

komunikacyjnych oraz stolarki drzwiowej sali lekcyjnych i zaplecza pracowni fizycznej, 

chemicznej  i biologicznej - z  terminem wykonania do 31.08.2016r.. 

Powyższe postępowanie prowadzone jest od 22 maja 2012 roku. Podlaski Państwowy 

Wojewódzki Inspektor Sanitarny w Białymstoku przedłużył w 2015 roku termin wykonania 

wymienionych powyżej nakazów, ponieważ strona poinformowała, że organ prowadzący tj. 

Starostwo Powiatowe w Sokółce rozpoczęło procedurę termomodernizacji obiektów Zespołu 

Szkół. Do końca października 2015 roku ma zostać przygotowana dokumentacja techniczna 

oraz zostać złożony wniosek do Urzędu Marszałkowskiego o dofinansowanie tego zadania.    

W związku z tym wszystkie zalecenia zawarte w wyżej cytowanej decyzji będą zrealizowane 

w trakcie wykonywania tej inwestycji. 

W kontrolowanym Zespole Szkół im. gen. Nikodema Sulika w Dąbrowie Białostockiej  

prowadzone jest dożywianie w formie obiadów, z których korzysta ogółem 124 uczniów, w 

tym 65 refundowanych i 58 dofinansowywanych. Ogółem z dożywiania korzysta 36,15% 

uczących się. 

 

 

XIV.  UWAGI I WNIOSKI. 

 

1. Sytuacja epidemiologiczna w powiecie sokólskim w minionym 2015 roku w po-

równaniu do roku 2014 uległa poprawie. Ogółem odnotowano spadek zapadalno-

ści na choroby zakaźne. Nie zarejestrowano przypadków chorób wysoce zakaź-

nych stanowiących zagrożenie szczególne dla zdrowia publicznego.  

Odnotowano poprawę niekorzystnej sytuacji epidemiologicznej dotyczącej za-

chorowań na choroby odkleszczowe (kleszczowe zapalenie mózgu i borelioza), 

będących problemem epidemiologicznym w powiecie sokólskim.  

 

2. Jakość wody do spożycia przez ludzi w systemach zbiorowego zaopatrzenia od-

powiada standardom higienicznym.   

 

3. Stan sanitarno-techniczny większości szkół jest zadowalający, jednak w celu jego 

poprawy należy na bieżąco planować i przeprowadzać remonty pomieszczeń 

szkolnych.  

 

4. W zakładach pracy nadal stwierdza się uchybienia w zakresie braku realizacji 

obowiązków, jakie nakłada na pracodawców Kodeks Pracy i akty wykonawcze 

do tej ustawy. Pracodawcy bardzo często nie monitorują środowiska pracy lub 

jest to monitoring niepełny bądź nieterminowy. Najliczniejszą grupę os·b za-

trudnionych w warunkach przekroczonych normatywów najwyższych dopusz-

czalnych natężeń i stężeń czynników szkodliwych dla zdrowia stanowią osoby na-

rażone na hałas. 

Najwięcej chorób zawodowych stwierdzono wśród rolników. Najczęściej 

stwierdzaną chorobą zawodową była borelioza, której wystąpienie jest konse-

kwencją kontaktu tej grupy zawodowej z kleszczami podczas wykonywania 

pracy zawodowej.  
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5. Poprawie uległ stan sanitarno-techniczny obiektów żywienia i żywności funkcjo-

nujących na terenie powiatu.  Stwierdzono mniej naruszeń prawa żywnościowego 

w porównaniu do roku 2014r.  

 

6. Istnieje konieczność dalszego monitorowania zakazu wprowadzania do obrotu 

środków zastępczych i uświadamianie społeczeństwa o zagrożeniach wynikają-

cych z ich używania.  

 

7. Potrzebna jest nadal ustawiczna edukacja na rzecz podniesieniu świadomości 

społeczeństwa w kontekście prawidłowych zachowań zdrowotnych oraz troski o 

zdrowie własne i innych. 

 

 
 

 

 

 
 

       

 

 

 

 


