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I. WSTĘP    
  

Państwowa Inspekcja Sanitarna realizuje zadania z zakresu zdrowia publicznego  
w celu ochrony zdrowia ludzkiego. 
  

Działania Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego na terenie miasta 
Elbląga prowadzone w roku 2022, odbywały się na podstawie rocznego planu pracy na ten 
rok, wynikającego z zakresu zadań ustawowych wykonywanych przez organy Państwowej 
Inspekcji Sanitarnej. Złożyły się na nie także nieplanowane działania doraźne, wynikające      
z potrzeb bieżących, mieszczące się w kompetencjach PIS.  
 

W 2022 r. zdecydowana większość potencjalnych zagrożeń sanitarno-
epidemiologicznych, mierzona wskaźnikami epidemiologicznymi, nadal utrzymywała się na 
wcześniej osiągniętym, akceptowalnym poziomie. Wyniki kontroli sanitarnych 
nadzorowanych podmiotów, przeprowadzanych w roku 2022, wykazały dalszą poprawę 
standardów technicznych związanych z bezpieczeństwem sanitarnym (zdrowotnym). 
Kontynuowano także działania oświatowo-promocyjne, mające na celu wzrost poziomu 
wiedzy ludności, dotyczącej zdrowia i jego zależności od własnej świadomości i dbałości  
o zdrowie, a także podejmowano nowe. 
 

Szczegółowa charakterystyka zjawisk i przyczyn składających się na ocenę stanu  
sanitarnego miasta Elbląga została zawarta w poniższej analizie. 
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II. CHOROBY ZAKAŹNE, EPIDEMIOLOGIA 
 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w  Elblągu prowadzi monitoring oraz 
ocenę sytuacji sanitarno-epidemiologicznej na terenie miasta Elbląg i powiatu elbląskiego  
w oparciu o nadsyłane przez podmioty lecznicze i laboratoria medyczne zgłoszenia 
zachorowań i podejrzeń zachorowań na choroby zakaźne oraz wyniki badań w kierunku 
biologicznych czynników chorobotwórczych. Rejestracja zgłoszeń odbywa się w oparciu 
o aktualne definicje przypadków chorób zakaźnych opracowane przez Narodowy Instytut 
Zdrowia Publicznego - Państwowy Zakład Higieny.  
  

Faktyczny obraz sytuacji epidemiologicznej w zakresie chorób zakaźnych i zakażeń 
zależny jest od rzetelności i terminowości zgłoszeń podejrzeń lub rozpoznań chorób 
i zakażeń oraz informacji o wykryciu czynników chorobotwórczych, dokonywanych przez 
lekarzy, a także pracowników laboratoriów mikrobiologicznych i analitycznych, 
przekazywanych do organów PIS. 
  

Prawidłowość dokonywanych ocen epidemiologicznych oraz celowość i skuteczność 
planowanych i realizowanych działań, zależą od wielu czynników. Poza wspomnianą 
rzetelnością i terminowością zgłoszeń istotne znaczenie ma zakres stosowanej diagnostyki 
laboratoryjnej, wynikającej z aktualnego stanu wiedzy i techniki diagnostycznej, ale także  
od stopnia wykorzystania przez lekarzy   istniejących możliwości badań.  

 
Wprowadzanie nowych technik laboratoryjnych, pozwalających identyfikować 

czynniki chorobotwórcze lub stany chorobowe, które dotychczas nie były rozpoznawane, 
wdrażanie nowej wiedzy z zakresu etiologii chorób lub mikrobiologii, a także, co równie 
istotne, dostęp do środków finansowych, umożliwiających skorzystanie z diagnostyki 
laboratoryjnej, decydują o prawidłowym i odpowiednio wczesnym rozpoznaniu zagrożeń oraz 
o podjęciu skutecznych działań przeciw szerzeniu się tych zagrożeń. 
  

Podstawą działań podejmowanych przez Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego w Elblągu w roku 2022 było gromadzenie zgłoszeń o podejrzeniach lub 
rozpoznanych przypadkach chorób zakaźnych i zakażeń oraz zgłoszeń dodatnich wyników 
badań laboratoryjnych w kierunku zakaźnych czynników chorobotwórczych.  
  

Bezpośrednim skutkiem uzyskanych informacji były działania przeciwepidemiczne, 
podejmowane przez PPIS bezzwłocznie po ich otrzymaniu. Polegały one przede wszystkim 
na ustalaniu źródeł choroby, mechanizmów, które umożliwiły ich transmisję, dróg którymi się 
przenosiły, a także, co było istotą szybkich interwencji, na ustaleniu innych osób, które były 
narażone na zachorowanie lub zakażenie (tzw. osoby z kontaktu) w celu ich ochrony przed 
skutkami tego narażenia (objęcie nadzorem epidemiologicznym, skierowanie w celu objęcia 
nadzorem lekarskim, wykonanie szczepienia ochronnego, uniemożliwienie kontaktu 
zawodowego z innymi osobami wrażliwymi itp.).  
 

W roku 2022 pracownicy PSSE w Elblągu przeprowadzili 8060 wywiadów 
epidemiologicznych, które były wykonywane między innymi z powodu zakażenia wirusem 
SARS-Cov-2 (6915) oraz uwagi na narażenie na zakażenie wirusem wścieklizny  
(po ryzykownych kontaktach ze zwierzętami), po infekcjach żołądkowo-jelitowych,                        
w przypadkach zakażeń ośrodkowego układu nerwowego (zapalenia mózgu i opon 
mózgowo-rdzeniowych), posocznic, potwierdzeń nosicielstwa wirusowych zapaleń wątroby, 
zakażeń odkleszczowych itp. Wywiady epidemiologiczne dla wybranych chorób zakaźnych 
zostały wprowadzone do ogólnopolskiego systemu nadzoru epidemiologicznego EpiBaza, 
natomiast zachorowania na COVID-19 zostały wprowadzone do ogólnopolskiego 
elektronicznego Systemu Rejestracji Wywiadów Epidemiologicznych (SRWE). 
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1. Zachorowalność na wybrane choroby zakaźne na terenie Miasta Elbląga          
w roku 2022. 
 
1. 1. Salmonellozy 

 W Elblągu wśród przyczyn zatruć pokarmowych nadal najczęstszą jest zakażenie 
wywołane odzwierzęcymi pałeczkami jelitowymi Salmonella. W 2022 r. potwierdzono 32 
zachorowania wywołanych tą bakterią (w tym 32 zatrucia pokarmowe, 15 osób hospitalizowano). 
Jest to więcej niż w roku poprzednim, w którym odnotowano 11 przypadków (w tym 11 zatruć 
pokarmowych, 7 osób hospitalizowano), niemniej należy mieć na uwadze, iż w roku 2021 liczba 
zachorowań na wszystkie choroby zakaźne, poza COVID-19, była mniejsza niż w latach 
ubiegłych z uwagi m.in. na ograniczone kontakty społeczne. 
 
 Najczęstszym źródłem ognisk zbiorowych zatruć i zakażeń pokarmowych  
są skażone: mleko i inne produkty nabiałowe, gotowe dania (gotowe potrawy/gotowe posiłki), 
jaja oraz produkty je zawierające, mięso wieprzowe i drobiowe, owoce morza oraz wtórnie 
zanieczyszczona żywność pochodzenia roślinnego. Chorobotwórcze dla człowieka bakterie 
powszechnie występują w przewodach pokarmowych zwierząt i w czasie procesu 
produkcyjnego może dochodzić do zanieczyszczenia mięsa. Nieodpowiednia obróbka 
termiczna żywności (niewłaściwa temperatura, zbyt krotki czas obróbki), niewłaściwe warunki 
przechowywania żywności, w tym nieprzestrzeganie warunków chłodzenia, a także 
zanieczyszczenie krzyżowe podczas przechowywania i przygotowywania potraw może 
prowadzić do zakażenia na człowieka. Liczbę zachorowań na salmonelozy w latach 2018–
2022 przedstawia wykres Nr 1. 
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Wystawiono 39 decyzji administracyjnych dot. wstrzymania uczestnictwa dziecka                   
w zorganizowanych formach wychowania przedszkolnego do czasu uzyskania 3-krotnych 
kolejnych ujemnych wyników badań kału w kierunku obecności pałeczek Salmonella.  
 

W roku 2022 nie stwierdzono żadnych nowych przypadków zachorowań na dur 
brzuszny lub dury rzekome. Na terenie nadzorowanym przez PPIS w Elblągu pozostaje 
1 stały nosiciel duru brzusznego, który jest objęty nadzorem epidemiologicznym. 
 
 
 
1.2. Analiza zachorowań na inne bakteryjne zakażenia jelitowe 
 

Ogółem w roku 2022 zanotowano 98 przypadków innych bakteryjnych zakażeń 
jelitowych (spadek w stosunku do roku 2021) wywołanych m. in. przez Clostridium difficile 
(87 zakażeń), Campylobacter (7 zakażeń) i Yersinię enterocoliticę (4 zakażenia). Ogółem  
z w/w zakażeń jelitowych hospitalizowano 97 osób.  
 
Inne bakteryjne zakażenia jelitowe wywołane przez Clostridium difficile 

 
Liczba stwierdzonych zakażeń przewodu pokarmowego wywołanego przez C. difficile 

2022 roku w zmniejszyła się w stosunku do 2021 r gdzie zarejestrowano 115 przypadków. 
Można to wytłumaczyć większą hospitalizacją pacjentów z powodu  COVID-19.  
Nadal prowadzony jest monitoring biegunek występujących u pacjentów hospitalizowanych  
w oddziałach szpitalnych. Niestety  badania takie nie są zlecane przez lekarzy w lecznictwie 
ambulatoryjnym. Zakażenia C. difficile wiążą się z szerokim stosowaniem antybiotykoterapii, 
przewlekłym stosowaniem leków zmniejszających wydzielanie soku żołądkowego (blokery 
receptora H2 oraz pompy protonowej), leków immunosupresyjnych, cytostatyków itp.   
W zapobieganiu transmisji drobnoustroju zaleca się izolację pacjentów zakażonych, częste 
mycie i dezynfekcję rąk, stosowanie rękawic ochronnych i odzieży przez personel medyczny. 
Niestety pomimo podejmowanych przez personel szpitali działań ograniczających szerzenie 
się zakażeń, infrastruktura oddziałów szpitalnych (zbyt mała ilość toalet dla pacjentów, zbyt 
mała powierzchnia pokoi łóżkowych itp.) oraz stale rosnącą liczba pacjentów przyjmowanych 
ponad normatywną liczbę łóżek, szczególnie na oddziałach internistycznych, Covidowych 
sprzyjała szerzeniu się zakażeń szpitalnych.  
 
Inne bakteryjne zakażenia jelitowe wywołane przez Campylobacter i Yersinię  
 

W 2022 r. w Elblągu zarejestrowano 7 zachorowań wywołanych przez bakterie 
Campylobacter. Dla porównania w 2021 r. odnotowano również 7 przypadków zakażenia 
jelitowego wywołanego przez ten drobnoustrój. Głównym nośnikiem chorobotwórczych dla  
człowieka bakterii Campylobacter sp. są skażone: surowy (niedogotowany/niedopieczony) 
drób lub inne mięso, niepasteryzowane mleko krowie i kozie oraz ich przetwory. 
 

W zakresie zakażeń wywołanych przez pałeczki z rodzaju Yersinia w Elblągu 
zarejestrowano 4 przypadki, dla porównania w 2021 r. zarejestrowano 1 przypadek.   
 
Inne bakteryjne zakażenia jelitowe wywołane przez Escherichia coli (pałeczka 
okrężnicy)  
 

Jest bakterią wchodzącą w skład fizjologicznej flory jelitowej ludzi i zwierząt. Niektóre 
szczepy tej bakterii są w stanie wywołać chorobę, zwykle w postaci infekcji przewodu 
pokarmowego, objawiającą się biegunką, nudnościami i wymiotami. Chorobotwórcza 
Escherichia coli jest też najczęstszym czynnikiem etiologicznym tzw. biegunki podróżnych 
będącej skutkiem zetknięcia się za granicą ze szczepami tej bakterii odmiennymi od tych 
występujących powszechnie w Polsce. 
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Bakterie te mogą być przenoszone z człowieka na człowieka przy niezachowaniu 

zasad higieny osobistej i higieny otoczenia. Patogeny te mogą również powodować skażenie 
żywności podczas jej niewłaściwego przechowywania, przygotowywania lub produkcji. 
 

Ogółem w roku 2022 w Elblągu nie zanotowano  przypadków zakażeń Escherichia 
coli.   W 2021 zarejestrowano 1 przypadek. 
  
Liczbę zachorowań na  inne bakteryjne zakażenia jelitowe w latach 2018–2022 przedstawia 
wykres 2. 
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1.3. Analiza wirusowych zakażeń jelitowych. 
 
W roku 2022 zanotowano 171 zakażeń jelitowych wywołanych przez wirusy (wykres Nr 3),     
w tym: 

− 121 przypadków wywołanych przez rotawirusy, 

−   33 przypadki wywołane przez norowirusy, 

−   13 przypadków wywołanych przez inne określone i nieokreślone wirusy. 

−            4 przypadki zakażeń jelitowych u dzieci dol lat 2 

−      

−           Zdecydowana większość zachorowań wywołanych przez rotawirusy, zdiagnozowana 
była         u dzieci do lat 2, bo aż 37 zachorowań – 37 przypadków było hospitalizowanych. Nadal 
dominującą rolę jako czynnik etiologiczny pełniły rotawirusy. Szczególnie narażone na infekcję są 
dzieci od 3 miesiąca do 3 roku życia, u których choroba ma także najcięższy przebieg.  
U starszych dzieci oraz dorosłych przebiega ona łagodniej lub nawet bezobjawowo. Dzieci 
urodzone po 31.12.2020 są objęte bezpłatnymi szczepieniami przeciw rotawirusom. 
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1.4. Biegunka i zapalenie żołądkowo-jelitowe biologicznie nieokreślone (BNO),              
o prawdopodobnie zakaźnym pochodzeniu 
 

W roku 2022 do PSSE w Elblągu zgłoszono 160 przypadków BNO (wykres Nr 4),  
w tym, 55 zachorowań dotyczyło dzieci do 2 roku życia, z czego 30 było hospitalizowanych – 
(wykres Nr 4a). Łącznie leczeniem szpitalnym objęto 69 osób.  
 

Liczba nie zdiagnozowanych laboratoryjnie infekcji przewodu pokarmowego   
o podłożu zakaźnym wzrosła w stosunku do poprzedniego roku. Zgłaszane są przede 
wszystkim  przypadki cięższe, które trafiają do lekarza, a szczególnie te, które  
są hospitalizowane. Wiele przypadków o lżejszym przebiegu nie są zgłaszane lub 
kwalifikowane są przez lekarza jako nieżyt żołądkowo-jelitowy, który nie podlega zgłoszeniu.  
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1.5. Inwazyjna choroba meningokokowa 
 

W roku 2022 w Elblągu zarejestrowano  1 przypadek zachorowania wywołanego 
przez Neisserię meningitidis.   
  

Działania PPIS zawsze polegają na jak najszybszej identyfikacji osób, które w ciągu 
kilku dni poprzedzających zachorowanie miały z chorym kontakt uprawdopodobniający 
przeniesienie zakażenia, dotarciu do tych osób (lub ich opiekunów) i skierowaniu ich do 
lekarzy rodzinnych w celu natychmiastowego podjęcia chemioprofilaktyki, a czas wykonania 
tych czynności nie przekracza 24 godzin od chwili powiadomienia PPIS o podejrzeniu bądź 
rozpoznaniu zakażenia przez służby medyczne. W 2022 roku objęto chemioprofilaktyką   
5 osób z bliskiego otoczenia chorego.  

 
W Polsce szczepienia przeciw meningokokom są zalecane (niefinansowane  

z budżetu Ministra Zdrowia). Zasady profilaktyki przeciw tym zakażeniom dostępne są na 
stronie BIP Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu lub na stronie PZH 
www.szczepienia.pzh.gov.pl.  Liczbę zachorowań na chorobę meningokokową w latach 
2018–2022 przedstawia wykres 5. 
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1.6. Analiza zachorowań na boreliozę (Choroba z Lyme) 
 

Borelioza z Lyme jest najczęściej występującą chorobą odkleszczową w Polsce 
i Europie, wywołaną przez krętki (bakterie) z rodzaju Borrelia burgdorferi. Choroba ta jest 
przenoszona przez kleszcze z rodzaju Ixodes, a rezerwuarem dla tego drobnoustroju  
są dzikie i domowe zwierzęta – gryzonie, drobne ssaki oraz ptaki. Borelioza występuje na 
całej półkuli północnej, ale także w Australii. Obszar całej Polski uznawany jest za terytorium 
endemiczne dla tej choroby, co oznacza, że kleszcze będące wektorami krętków z rodzaju 
Borrelia są obecne na terenie całego kraju. 

 
Wobec braku dostępnej szczepionki przeciwko boreliozie podstawą jej profilaktyki jest 

stałe upowszechnianie wiedzy nt. tej choroby oraz edukacja społeczeństwa w zakresie 
stosowania środków ochronnych oraz właściwego postępowania w przypadku ukąszenia 
przez kleszcza. 
 

Narażenie mieszkańców Elbląga na boreliozę jest niezmiennie wysokie. Miasto leży              
w rejonie uznawanym już od wielu lat za endemiczny dla tej choroby (czynnik ją wywołujący 
„zadomowił” się na tym terenie, znajdując optymalne warunki do życia). Do okoliczności 
sprzyjających utrzymywaniu się tego stanu należą między innymi duże powierzchnie lasów 
liściastych, obszarów pokrytych roślinnością krzaczastą i trawiastą oraz nieużytków, 
obecność licznej populacji zarażonych kleszczy, a także równie licznej populacji małych           
i średnich ssaków polno-leśnych, będących żywicielami kleszczy.  
   

W 2022 roku zgłoszono 23 potwierdzonych przypadków boreliozy (w tym  
1 neuroborelioza), z czego 1 osoba podlegała hospitalizacji (wykres Nr 6). W większości 
przypadków charakterystycznym pierwotny objawem choroby był rumień wędrujący. 
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1.7. Styczność i narażenie na wściekliznę – szczepienia przeciw wściekliźnie. 
 

Nadal istotnym problemem jest stała i dość wysoka liczba osób narażonych rokrocznie 
na kontakt ze zwierzętami podejrzanymi o zakażenie wirusem wścieklizny. 
 
         W latach poprzednich liczba zakażonych wirusem wścieklizny zwierząt dzikich nie 
przekraczała 10, a wśród zwierząt domowych zasadniczo wirus ten nie był odnotowywany. 
Pomimo faktu, że w ostatnich kilku latach wścieklizna zwierząt nieudomowionych dotyczyła 
przede wszystkim nietoperzy, to od 2021 r. nastąpił powrót do klasycznego rezerwuaru tego 
wirusa – lisów. 
 

Ostatnie przypadki wścieklizny u człowieka w Polsce (śmiertelne) miały miejsce  
w 2000 i 2002 r. W 2021 r. i w 2022 tak jak w latach poprzednich, nie zarejestrowano  
na terenie Polski przypadków zachorowań na wściekliznę wśród ludzi.  
 

Rola Państwowej Inspekcji Sanitarnej w nadzorze nad podejrzeniami wścieklizny  
u ludzi polega na współpracy z organami Inspekcji Weterynaryjnej i objęciu nadzorem 
epidemiologicznym osób ze styczności ze zwierzęciem poddanym obserwacji z powodu 
podejrzenia zakażenia wirusem wścieklizny. 
 

Zapobieganie zachorowaniom na wściekliznę u ludzi w Polsce oparte jest również  
na szczepieniach poekspozycyjnych stosowanych u osób, które zostały pokąsane przez 
nieznane zwierzę podejrzane o wściekliznę, lub gdy śluzówki i/lub zraniona skora miały 
kontakt ze śliną zwierzęcia podejrzanego o zachorowanie, oraz na szczepieniach 
profilaktycznych u osób, które z racji wykonywanego zawodu są szczególnie narażone na 
zetknięcie się z wścieklizną (np. lekarze weterynarii, pracownicy leśni, osoby wyjeżdżające  
w regiony, gdzie wścieklizna jest chorobą endemiczną). 
 

Obowiązuje ustawowy obowiązek dla właścicieli psów w zakresie szczepienia psów 
przeciwko wściekliźnie, zgodnie z którym posiadacze psów są obowiązani zaszczepić  
je przeciwko wściekliźnie w terminie 30 dni od dnia ukończenia przez psa 3. miesiąca życia,       
a następnie nie rzadziej niż co 12 miesięcy od dnia ostatniego szczepienia. Pomimo  
że obowiązek ten nie dotyczy kotów domowych, mając na uwadze obecność wirusa 
wścieklizny w środowisku naturalnym, niski koszt szczepienia i niepodważalny jego wpływ na 
bezpieczeństwo i zdrowie człowieka, rekomenduje się właścicielom kotów regularne 
szczepienie ich przeciwko wściekliźnie. 
 

W roku 2022 na terenie Elbląga zarejestrowano 109 ryzykownych kontaktów ludzi  
ze zwierzętami domowymi i wolno żyjącymi (pogryzienia, podrapania itp.). Wśród tych 
zdarzeń dominowały kontakty z psami. Każde z takich zdarzeń, w przypadku braku 
możliwości wykonania u zwierzęcia badania weterynaryjnego (obserwacji), kończyło się 
podjęciem szczepień przeciw wściekliźnie osób poszkodowanych. Łącznie zaszczepiono 27 
osób. Dane dotyczące szczepień za lata 2018 – 2022 przedstawia wykres Nr 7 
 

W roku 2022 na terenie Elbląga (także na obszarach przyległych do miasta) nie 
zarejestrowano ognisk wścieklizny wśród zwierząt domowych i dziko żyjących - monitoring 
wścieklizny u zwierząt dzikich, prowadzonych przez lokalne służby weterynaryjne, nie 
wykazuje już od kilku lat przypadków wścieklizny u zwierząt. Pomimo uspokajającej wymowy 
tej statystyki, procedura szczepienia ludzi mających ryzykowne kontakty ze zwierzętami 
(pogryzienia, podrapanie, oślinienie itp.) musi być kontynuowana. Należy bowiem pamiętać, 
że nadzór weterynaryjny dotyczy tylko części gatunków, stanowiących potencjalnych 
nosicieli wirusa wścieklizny – zwierzęta domowe, lisy, borsuki, jenoty, łasicowate itd.  
 

Wydaje się, biorąc pod uwagę fakt zdecydowanej dominacji wśród osób 
szczepionych, tych którzy byli zakwalifikowani do szczepienia w wyniku kontaktu z psami 
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i kotami, że najskuteczniejszym sposobem istotnego obniżenia liczby szczepień, a także 
ryzyka infekcji, jest ograniczenie w mieście liczby zwierząt bezdomnych lub pozbawionych 
należytej opieki przez właścicieli. Problem pogryzień ludzi przez zwierzęta jest 
zagadnieniem, które pomimo licznych prób rozwiązania nie doczekało się jeszcze 
skutecznych rozwiązań. O w/w ryzykownych kontaktach ze zwierzętami PPIS w Elblągu 
informuje każdorazowo Powiatowego Lekarza Weterynarii oraz w razie konieczności Straż 
Miejską. 
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1.8. Wirusowe zapalenie wątroby (wzw) typu B i C. 
 

Zakażenia wirusem wzw B lub C ujawnianie są przypadkowo, podczas wykonywania 
rutynowych testów w kierunku tych patogenów (np. badania kontrolne przy hospitalizacji  
na oddziałach zabiegowych, badania profilaktyczne, badania dawców krwi itp.). Osoby  
te bardzo często nie wykazują żadnych objawów klinicznych.  
 

W roku 2022 wśród mieszkańców Elbląga zarejestrowano ogółem 10 przypadków 
zakażeń wirusem wzw typu B i 10 przypadków zakażeń wirusem wzw typu C. 

−  
Wykrytych zakażonych oraz osoby z ich najbliższego otoczenia, ustalone w trakcie 

dochodzenia epidemiologicznego, objęto nadzorem epidemiologicznym oraz skierowano  
do lekarzy rodzinnych w celu wdrożenia nadzoru lekarskiego.  
 

Ze względu na szczególnie podstępny charakter zakażeń wywołanych w/w wirusami  
prowadzących do odległych następstw w postaci niewydolności i marskości wątroby, należy 
nadal monitorować sytuację ze szczególnym uwzględnieniem nowo wykrytych zakażeń 
poprzez ścisłą współpracę z laboratoriami diagnostycznymi, poradnią chorób zakaźnych         
i lekarzami podstawowej opieki zdrowotnej 
 
 Nadal kontynuowane są działania Państwowej Inspekcji Sanitarnej, polegające  
na wyegzekwowaniu właściwych warunków świadczeń zdrowotnych, zabiegów 
kosmetycznych, tatuażu związanych z naruszaniem ciągłości tkanek, a także, w odniesieniu 
do wzw B, szczepienia personelu medycznego oraz kobiet w ciąży i noworodków, zalecanie 
szczepienia wszystkim osobm dotychczas niezaszczepionym. Istotne jest także dalsze 
upowszechnianie wiedzy na temat możliwych dróg zakażenia, a wykrywania zakażeń 
bezobjawowych poprzez zwiększenie dostępności do badań laboratoryjnych. 

 

1.9. Wirusowe zapalenie wątroby (wzw) typu A. 

  

Zakażenie wirusem zapalenia wątroby typu A (HAV) jest na całym świecie przyczyną 
1,4 mln przypadków ostrego WZW typu A rocznie. Zachorowania występują endemicznie na 
całym świecie, szczególnie na obszarach o złym stanie sanitarnym. W krajach o niskim 
statusie sanitarnym do większości zakażeń dochodzi w dzieciństwie i z tego względu 
przebiegają one bezobjawowo. W krajach europejskich zachorowania występują najczęściej 
u osób dorosłych i mają przebieg objawowy. Zakażenia są najczęściej wynikiem 
pojedynczych zawleczeń z zagranicy, ale mogą też przybierać postać dużych ognisk. Długi 
okres wylęgania (1-2 mies.), a przede wszystkim intensywne wydalanie wirusa z układu 
pokarmowego już w okresie 14-21 dni poprzedzających wystąpienie objawów chorobowych, 
uniemożliwia szybkie wykrycie osób zakażonych i sprzyja „cichemu” rozszerzaniu się ognisk. 
 

W 2022 r. na terenie miasta Elbląga nie zarejestrowano zachorowań na wirusowe 
zapalenie wątroby typu A (wzw typu A). 
 

Szczepienie przeciw WZW A jest  najlepszym sposobem zapobiegania  
zachorowaniom. Skuteczność  szczepienia przeciw WZW A, po podaniu 2-ch zalecanych 
dawek, oceniana jest na poziomie 98%, utrzymuje się nie krócej niż 15 lat.  
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1.10. Choroba wywołana przez Streptococcus pneumoniae (pneumokoki)  
 

W roku 2022 do PSSE w Elblągu zgłoszono 4 przypadki zachorowań wywołanych 
przez pneumokoki (wykres Nr 8), które przebiegały w postaci posocznicy. 
 

Zakażenia pneumokokowi są infekcjami niedostatecznie diagnozowanymi – badania 
laboratoryjne wykonuje się głównie u osób dotkniętych ciężkim przebiegiem choroby (przede 
wszystkim inwazyjną postacią choroby), głównie hospitalizowanych. Statystyki oparte tylko 
na nielicznych zgłoszeniach od lekarzy są więc niewiarygodne i nie oddają rzeczywistej skali 
problemu. Jednakże istnieją doniesienia potwierdzające dużą rangę problemu zakażeń 
pneumokokowych. Należą do nich doniesienia epidemiologiczne z ośrodków krajowych 
specjalizujących się w tego rodzaju infekcjach, a także stanowisko Światowej Organizacji 
Zdrowia.  
 

W 2017 r. do Kalendarza Szczepień Ochronnych wprowadzono obowiązek szczepień 
p/pneumokokom wszystkich dzieci urodzonych od 01.01.2017 r. 
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1.11. Ospa wietrzna.  
 

W 2022 r. zarejestrowano 491 przypadków zachorowań na ospę wietrzną (Wykres  
Nr 9), z czego najwięcej zachorowań odnotowano w miesiącach: marzec, kwiecień, maj, 
czerwiec, u dzieci w wieku od 3-6 lat. Od wielu lat w całej Polsce utrzymuje się tendencja 
wzrostowa zapadalności na ospę wietrzną, zwłaszcza dzieci, co przemawia za stosowaniem 
szczepień ochronnych, które niestety są bezpłatne tylko dla nielicznej grupy osób (zgodnie                     
z kalendarzem szczepień). 
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1.12 Choroby zakaźne objęte przez Światową Organizację Zdrowia programami 
radykacji i eliminacji (odra, różyczka, poliomyelitis) 
 

W odniesieniu do tych chorób zakaźnych, które nie mają rezerwuaru zwierzęcego 
(tzn. występują jedynie u człowieka) i dla których dostępne są szczepionki o wysokim stopniu 
skuteczności, możliwe jest osiągnięcie celu, jakim jest eliminacja choroby na danym 
obszarze (rozumiana jako brak zakażeń na terenie kraju przy nadal możliwych jej 
zawleczeniach z zagranicy), a następnie eradykacja choroby, tzn. całkowite wyeliminowanie 
na świecie. Obecnie Polska uczestniczy w koordynowanych przez WHO globalnych 
programach eliminacji odry i różyczki oraz eradykacji poliomyelitis (synonimy: ostre 
nagminne porażenie dziecięce, zapalenie rogów przednich rdzenia, choroba Heinego-
Medina). 
 
Odra 
 

Odra jest ostrą chorobą wirusową przebiegającą z gorączką, kaszlem, zapaleniem 
spojówek oraz wysypką. Najczęstszym powikłaniem jej przebiegu jest zapalenie płuc oraz 
zapalenie ucha środkowego.  

 
W 2022 r. do PSSE w Elblągu nie zgłoszono żadnych zachorowań na odrę. 

Zachorowania     o charakterze i rozmiarach ognisk epidemicznych mogą wystąpić jedynie 
wśród społeczności lokalnych lub w środowisku szkolnym, w których stopień uodpornienia 
dzieci i dorosłych jest niewystarczający dla uzyskania odporności zbiorowiskowej, która 
powstaje, gdy liczba osób uodpornionych w danym środowisku osiąga co najmniej 95%. 
 

Indywidualne ryzyko zachorowania na odrę występuje natomiast u każdej osoby, 
która nie była szczepiona przeciw tej chorobie (lub jej wcześniej nie przechorowała). 
Stosowanie szczepień ochronnych ma zasadnicze znaczenie w zapobieganiu 
zachorowaniom na odrę, a ze względu na wysoką zakaźność choroby oraz jej przenoszenie 
się drogą powietrzną nie można go zastąpić jakimikolwiek innym środkiem ochrony. 
 
 
Różyczka  
 

Różyczka jest ostrą chorobą wirusową przebiegającą z gorączką oraz wysypką. 
Pomimo relatywnie łagodnego przebiegu zapobieganie różyczce jest niezwykle istotne  
ze względu na powodowanie przez wirusa zespołu wad wrodzonych (zespół różyczki 
wrodzonej) u dzieci urodzonych przez kobiety, które uległy zakażeniu w trakcie ciąży. Po 
okresie wystąpienia wzrostu zachorowań na różyczkę wywołanych epidemią wyrównawczą 
(ostatnia miała miejsce w 2013 r.), głownie wśród młodych mężczyzn, którzy nie byli objęci 
obowiązkowymi szczepieniami w latach 90. XX wieku, w kolejnych latach obserwowano 
spadek liczby zachorowań na różyczkę w Polsce. Ostatnie zachorowania na różyczkę  
w Elblągu miały miejsce w 2015 r. (4 osoby). 
 

Pomimo odnotowywanego od kilku lat spadku liczby przypadków Polska uznawana 
jest za kraj, w którym różyczka występuje endemicznie. 
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Poliomyelitis (ostre nagminne porażenie dziecięce) 
 

Poliomyelitis jest ostrą chorobą wirusową przebiegającą najczęściej w postaci 
bezobjawowego zakażenia lub niecharakterystycznych objawów z przewodu pokarmowego. 
W przypadku wystąpienia postaci porażennej wirus powoduje trwałe upośledzenie narządu 
ruchu. W przebiegu zakażenia może dojść do zgonu spowodowanego porażeniem mięśni 
oddechowych. Polska, jak i cały Region Europejski WHO, jest oficjalnie wolna od 
poliomyelitis od 2002 r.  
 

Ostatnie dwa przypadki tej choroby w Polsce spowodowane dzikim wirusem polio 
odnotowano w 1982 r. (przypadek rodzimy) i w 1984 r. (przypadek zawleczony, wywołany 
dzikim szczepem wirusa typu 1). Mimo to groźba ponownego wprowadzenia dzikiego wirusa 
polio do Polski pozostaje realna, aż do momentu wyeradykowania tej choroby na świecie.  
 

W celu zapobieżenia szerzeniu się zakażeń, w przypadku zawleczenia wirusa na 
obszar Polski, konieczne jest między innymi utrzymywanie wysokiego poziomu 
zaszczepienia oraz stałe monitorowanie przypadków ostrych porażeń wiotkich, które są 
poddawane diagnostyce wirusologicznej dla celów nadzoru epidemiologicznego, w celu 
wykluczenia wirusa polio jako przyczyny wystąpienia tego zespołu chorobowego. Zgodnie  
z wytycznymi WHO należy dążyć do osiągnięcia wysokiego poziomu zaszczepienia przeciw 
polio (90%-95%). W Polsce poziom ten obliczany jest dla dzieci w 2 r.ż., zaszczepionych 
pełnym cyklem podstawowym (3 dawki szczepionki). Szczepienie przypominające w Polsce 
prowadzi się w 6. r.ż. podając jedną dawkę szczepionki. Szczepienia przeciw polio w Polsce 
realizowane są przy użyciu szczepionki inaktywowanej IPV. Według zaleceń Światowej 
Organizacji Zdrowia (WHO), do czasu całkowitej eradykacji poliomyelitis na świecie, osoby 
wyjeżdżające na tereny endemicznego występowania poliomyelitis powinny posiadać 
kompletne szczepienie (uodpornienie) przeciwko tej chorobie. 
 
 
Grypa 
 

Grypa to ostre zakażenie górnych dróg oddechowych wywoływane przez wirusy 
grypy. Przyczyną sezonowych wzrostów zachorowań na grypę, szczególnie wielu w okresie 
jesienno-zimowym, są wirusy grypy typu A i B. Zachorowania mogą przybierać postać 
sezonową, epidemiczną lub pandemiczną. Grypa powoduje zachorowania w każdej grupie 
wiekowej. Światowa Organizacja Zdrowia szacuje, że rocznie dotyczyć może 5%–10% 
dorosłych i 20%–30% dzieci. 
 

Nadzór epidemiologiczny nad grypą prowadzony jest w ciągu całego roku,  
ze szczególnym wzmożeniem nadzoru wirusologicznego w okresie zwiększonej liczby 
zachorowań, który trwa zwykle od września do kwietnia następnego roku, przy szczycie 
zachorowań przypadającym między styczniem a marcem. Rejestruje się wtedy od kilkuset do 
kilku milionów zachorowań na ostre infekcje dróg oddechowych wywoływanych m.in. przez 
wirusy SARS-CoV-2, wirusa grypy, adenowirusy oraz RSV, spośród których grypa oraz 
COVID-19 to jedyne choroby, którym można zapobiegać w drodze szczepień. W Polsce jako 
przypadki zachorowań i podejrzeń zachorowań na grypę rejestruje się zachorowania 
przebiegające pod postacią zespołów objawów klinicznych takich jak: zachorowania 
grypopodobne (ILI) lub ostre zakażenia górnych dróg oddechowych (ARI), zgodnie  
z definicjami przypadku przyjętymi dla celów nadzoru epidemiologicznego. 
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W ramach monitoringu sytuacji epidemiologicznej na terenie nadzorowanym przez 
PPIS w Elblągu według danych w 2022 r. zarejestrowano  960 przypadków grypy i podejrzeń 
zachorowań na grypę. Liczbę zachorowań lub podejrzeń zachorowań na grypę                      
w poszczególnych latach przedstawia wykres Nr 10. 

 
 
 

 
 
 

Zapadalność na grypę w 2022 r. była mniejsza niż w latach ubiegłych. Możliwe przyczyny 
mogą być związane z niezgłaszaniem się chorych do lekarza, jak również ograniczoną 
diagnostyką spowodowaną pandemią COVID-19 w 2020 i 2021 roku..  
 

Pomimo iż szczepienia przeciw grypie są jedyną skuteczną i bezpieczną metodą 
zapobiegania tej chorobie oraz jej powikłaniom, a także pomimo udowodnionej skuteczności    
i powszechnej dostępności na rynku szczepionek przeciwko grypie sezonowej oraz akcji 
informacyjnych kierowanych do społeczeństwa, poziom zaszczepienia przeciw grypie           
w Polsce jest nadal bardzo niski. Według aktualnych międzynarodowych zaleceń                    
z profilaktyki przeciwgrypowej powinny skorzystać wszystkie osoby chętne, a przede 
wszystkim osoby z grup ryzyka, np. chorzy przewlekle, kobiety w ciąży, dzieci i osoby 
starsze 
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Gruźlica 
   

Gruźlica jest bakteryjną chorobą zakaźną o przewlekłym przebiegu występującą  
w postaci klinicznej gruźlicy płuc (najczęstsza postać) oraz gruźlicy innych narządów. 
Zaraźliwa jest jedynie gruźlica płuc w okresie prątkowania. Pierwszy okres leczenia, trwający 
najczęściej miesiąc, odbywa się w warunkach izolacji szpitalnej pacjenta. Gruźlica jest 
chorobą, która może ulec aktywacji po wielu latach od zakażenia pierwotnego, jak również 
reaktywacji w wiele lat po przebytym leczeniu. Współczesna sytuacja epidemiologiczna 
gruźlicy jest w znacznej mierze echem sytuacji epidemiologicznej sprzed wielu dziesięcioleci. 

 
Czynnikami ryzyka szerzenia się gruźlicy oraz pojawiania się szczególnie groźnego 

zjawiska lekooporności prątków gruźlicy są: 
 

− przerywanie leczenia gruźlicy przez chorego przed jej zaleczeniem, 

− prowadzenie leczenia gruźlicy bez mikrobiologicznej weryfikacji lekooporności 
prątków gruźlicy, 

− stosowanie leczenia przeciwprątkowego niezgodnie z rekomendacjami dot. 
zalecanych schematów leczenia i wielkości dawek leków przeciwprątkowych. 

 
Swoistą metodą zapobiegania gruźlicy jest stosowane od 80 lat szczepienie BCG, które 

zapobiega wystąpieniu u niemowląt ciężkich i śmiertelnych postaci klinicznych gruźlicy, 
takich jak gruźlicze zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych oraz gruźlica rozsiana 
(prosówka). Szczepienia te wykonywane są zgodnie z Programem Szczepień Ochronnych    
u noworodków przed wypisaniem dziecka   z oddziału noworodkowego. W roku 2022            
w Elblągu zaszczepiono 855 noworodków, co stanowiło 98,6% ogółu dzieci żywo 
urodzonych. 
 

Przepisy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi nakładają 
na osoby chore na gruźlicę obowiązek leczenia gruźlicy oraz przewidują obowiązek leczenia 
szpitalnego osób chorych na gruźlicę w okresie wydalania prątków gruźliczych (prątkowania) 
lub z uzasadnionym podejrzeniem o prątkowanie. Leczenie osób chorych na gruźlicę jest 
bezpłatne dla wszystkich osób przebywających w Polsce (także dla cudzoziemców).  
 
W Elblągu w 2022 roku 6 osób zachorowało na gruźlicę i podobnie w 2021 roku, bo 7 osób. 
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1.13. COVID-19 

 
 W  2022 r. Inspekcja Sanitarna  w Elblągu nadal wykonywała  podstawowe działania 
przeciwepidemiczne, według  obowiązujących  procedur i   zasad, pracując  przez 7 dni  
w tygodniu oraz co najmniej  od godz. 7.25 do 21.00. Ponadto PSSE w Elblągu obsługuje 
dodatkowo  oglnopolską  infolinię SEPIS, gdzie  osoby  dodatnie obsługiwane są  w ciągu 3 
godzin, a sprawy  związane z koronawirusem zgłaszane przez petentów załatwiane w ciągu 
24 godzin.  
 
 W 2022  r.  zarejestrowano 6915  przypadków  zakażeń  SARS-CoV-2  (COVID-19)  
w tym  254  hospitalizacje. Jest to spadek w porównaniu z 2021 r kiedy zarejestrowano 9479  
przypadków  zakażeń  SARS-CoV-2  (COVID-19)  w tym  707  hospitalizacji.  
 
 Zgonów z powodu zakażenia SARS-CoV-2  w 2022 r. było 56 ( w 2021 r. - 282 
zgony). Największą liczbę zgonów  zarejestrowano w przedziale wiekowym  60 plus  (54 
zgony).  Zakażenia SARS-CoV-2 nadal  rozpoznawane są   na podstawie objawów 
klinicznych tj.: kaszel, gorączka, duszność, utrata węchu, utrata lub zaburzenie smaku i 
badań  laboratoryjnych  wykrycie kwasu nukleinowego SARS-CoV-2  z materiału klinicznego  
lub wykrycie antynenów  wirusa SARS-CoV-2 z materiału klinicznego.  
 
 Do dnia 28 marca 2022 r. w przypadku kontaktu z osobą zkażoną, osoby z kontaktu 
poddawane były obowiązkowej kwarantannie 7 dniowej, natomiast osoba zakażona 
poddawana była izolacji. Z dniem 28 marca 2022 r. ustawodawca zniósł obowiązek 
kwarantanny i izolacji. 
 
 Najskuteczniejszym narzędziem walki z pandemią koronawirusa są szczepienia. 
Ukierunkowanie wysiłkow na popularyzację szczepień ma niezmiennie ogromne znaczenie. 
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Zapadalność na wybrane choroby zakaźne w Elblągu w 2022 roku 

 

 

 

 

 

Jednostka chorobowa Liczba  
zachorowań 

Liczba 
hospitalizacji 

Zapadalność 

Salmoneloza 33 
 

16 28.8 

Inne bakteryjne zakażenia jelitowe (ogółem) 98 
 

97 
 

85.7 
 

Wirusowe zakażenia jelitowe (gółem) 167 
 

165 
 

146 
 

Biegunka i zapalenie żołądkowo-jelitowe BNO 
o prawdopodobnie zakaźnym  
 pochodzeniu-ogółem  

160 
 

73 
 

139.9 
 

 

Płonica  (szkarlatyna)    37 
 

3 
 

32.3 
 

Choroba wywołana przez Streptococcus    
pyogenes w tym róża 

8 
 

 

4 
 

 

6,9 

Borelioza 23 
 

1 
 

20.1 

Szczepienia p/wściekliźnie 27 
 

0 
 

23.6 

Ospa wietrzna     491 0 429.1 
 

WZW typ B – przewlekłe i BNO 10 
 

0 
 

8.7 

WZW typ C – przewlekłe i BNO 10 
 

0 8.7 

Kiła 1 
 

0 0.8 

Gruźlica  12           0        10.5 

Choroba wywołana przez Streptococcus 
pneumoniae  

4 4 3.5 

Zakażenia SARS-CoV-2 6915 254 6044.5 
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Ocena sytuacji epidemiologicznej niektórych chorób zakaźnych na obszarze Miasta 
Elbląga na przestrzeni 5 lat. 

 
 

 

 
Jednostka chorobowa 

Liczba zachorowań 

2018 2019 2020 2021 2022 

Salmonelloza 19 25 27 11 33 

Czerwonka - - - - - 

Inne bakteryjne zakażenia jelitowe - ogółem 100 49 77 124 98 

Inne bakteryjne zatrucia pokarmowe - ogółem - - - 1 - 

Wirusowe zakażenia jelitowe - ogółem 117 56 27 34 171 

Biegunki dzieci do lat 2 54 62 23 62 59 

Krztusiec 1 - 1 1 - 

Płonica (szkarlatyna) 69 28 9 1 37 

Choroba meningokokowa inwazyjna 1 1 0 1 1 

Róża 18 15 10 19 6 

Borelioza z Lyme  27 20 18 16 23 

Ostre porażenia wiotkie u dzieci w wieku 0-14 lat - - - - - 

Szczepienia p/wściekliźnie 20 30 31 37 27 

Ospa wietrzna 274 240 206 111 491 

Różyczka - - - - - 

Wirusowe zapalenie wątroby typ A 1 1 0 - - 

WZW typ B (przewlekłe i BNO) 21 17 2 4 10 

WZW typ C (przewlekłe i BNO) 7 20 - 2 10 

Świnka 2 1 1 - - 

Zatrucie jadem kiełbasianym 2 - 1 - - 

Grypa - przypadki potwierdzone 2 1 7 - - 

Choroba wywołana przez Streptococcus. pneumoniae 9 5 - 4 4 

Choroba wywołana przez Haemophilus influenza - - - 1 - 
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III.  Szczepienia ochronne. 
 

Obowiązek poddawania się szczepieniom ma w Polsce charakter powszechny  
i podlegają mu wszystkie osoby przebywające na terenie Polski. Podstawą prawną nałożenia 
obowiązku szczepień przeciw wybranym chorobom zakaźnym jest art. 5 ustawy z dnia  
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi, który 
nakłada obowiązek poddawania się szczepieniom ochronnym na osoby przebywające  
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Zwolnione z tego obowiązku są osoby przebywające 
krócej niż 3 miesiące. W odniesieniu do osób nieposiadających zdolności do czynności 
prawnych (np. dzieci) odpowiedzialność za wypełnienie tego obowiązku ponosi osoba 
sprawująca nad tą osobą prawną pieczę (rodzic) albo jej opiekun faktyczny. Wykonanie 
obowiązku szczepień przez osoby zobowiązane do poddawania się szczepieniom 
(poddawania dzieci szczepieniom) jest zabezpieczone środkami egzekucji administracyjnej. 

 
Szczepienia obowiązkowe oraz zalecane dzieci i dorosłych są realizowane 

nieodpłatnie w ramach świadczeń podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) finansowanych 
przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Natomiast zakup szczepionek dla realizacji szczepień 
obowiązkowych jest finansowany w całości z budżetu Ministra Zdrowia.  
 
Realizacja Programu Szczepień Ochronnych 
 

Obowiązkowe szczepienia ochronne odgrywają kluczową rolę w zapobieganiu wielu 
chorobom zakaźnym. Program Szczepień Ochronnych ma charakter wieloletni,  
a systematyczne realizowanie szczepień zapobiega epidemiom a nawet stopniowej 
eliminacji i eradykacji niektórych chorób zakaźnych. Corocznie w komunikacie Głównego 
Inspektora Sanitarnego w sprawie Programu Szczepień Ochronnych określane są wytyczne 
dla wykonawców szczepień dotyczące terminów przeprowadzania powszechnych szczepień 
kalendarzowych dzieci i młodzieży oraz szczególnych przesłanek epidemiologicznych  
i klinicznych w zakresie realizacji szczepień w wybranych grupach ryzyka oraz wykonywania 
szczepień poekspozycyjnych. 

 
Zmiany Programu Szczepień Ochronnych rozszerzające obowiązek szczepień 

przeciw określonym chorobom zakaźnym lub rozszerzające grupy osób nimi objęte  
są zawsze poprzedzone zmianami prawnymi w rozporządzeniu Ministra Zdrowia w sprawie 
szczepień obowiązkowych. 
 

Corocznie Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Elblągu opracowuje 
analizę stanu zaszczepienia populacji dzieci i młodzieży w powiecie. Dokonuje się jej na 
podstawie danych uzyskanych ze sprawozdania rocznego ze szczepień ochronnych (MZ-
54), przesyłanego przez każdy podmiot leczniczy przeprowadzający szczepienia ochronne.  
Wzór i terminy sporządzania sprawozdania określają przepisy o statystyce publicznej.  
Analiza uwzględnia m.in.: 

• stan zaszczepienia przeciwko poszczególnym chorobom zakaźnym dzieci  
z poszczególnych roczników oraz osób z określonych grup zawodowych i grup ryzyka 
podlegających obowiązkowi szczepień, w odniesieniu do poszczególnych punktów 
szczepień, całego powiatu, województwa oraz całego kraju; 

• porównanie stanu zaszczepienia osób podlegających szczepieniom w roku bieżącym 
do roku poprzedniego; 

• analizę występowania niepożądanych odczynów poszczepiennych (NOP). 
 

Wyniki analizy za rok sprawozdawczy są corocznie przedstawiane podmiotom 
leczniczym przeprowadzającym szczepienia oraz Państwowemu Wojewódzkiemu 
Inspektorowi Sanitarnemu.   
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W roku sprawozdawczym Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu 
nadzorował i koordynował wykonywanie rządowego programu uodporniania wrażliwych 
populacji przeciw chorobom zakaźnym w 16 podmiotach leczniczych podstawowej opieki 
zdrowotnej i 5 podmiotach leczniczych w lecznictwie zamkniętym, świadczących usługi 
medyczne w zakresie realizacji szczepień ochronnych na terenie Elbląga. 

  
Realizacja szczepień obowiązkowych w wybranych rocznikach była na podobnym 

poziomie jak w roku ubiegłym, tylko nastąpił 4% spadek w grupie 6-latków. W wyniku dobrej 
realizacji wykonania populacyjnych szczepień obowiązkowych do 19 roku życia włącznie, 
przez wiele lat osiągając wszczepialność powyżej średniej w województwie i znacznie 
przewyższając średnią stanu zaszczepienia w Polsce, występuje wysoki odsetek 
mieszkańców niewrażliwych na większość chorób zakaźnych, przeciw którym prowadzi się 
szczepienia obowiązkowe. Skutkiem jest utrzymywanie się odporności zbiorowiskowej 
chroniącej wrażliwe populacje regionu przed masowymi zachorowaniami epidemicznymi.  
 

W roku sprawozdawczym podmioty lecznicze podstawowej opieki zdrowotnej  
na obszarze Elbląga obejmowały opieką profilaktyczną 22 163 dzieci do lat 19, w tym 885 
urodzonych w 2022 roku. 
 
Szczepienia obowiązkowe 
 

Na przestrzeni lat obowiązek powszechnych szczepień kalendarzowych (tzn. 
realizowanych dla całego rocznika po osiągnięciu przez dziecko określonego wieku) był 
stopniowo rozszerzany i dotyczył szczepień przeciwko gruźlicy, wirusowemu zapaleniu 
wątroby typu B, błonicy, tężcowi, krztuścowi, poliomyelitis, inwazyjnym zakażeniom 
Haemophilus influenzae typu b oraz Streptococcus pneumoniae, odrze, śwince różyczce,  
a od 2021 roku również przeciw zakażeniom rotawirusowym. Niektóre szczepienia są jednak 
realizowane jako obowiązkowe (bezpłatne) w wybranych grupach dzieci, np. ospa wietrzna 
jedynie wśród dzieci uczęszczających do żłobków oraz innych form zbiorowej opieki nad 
dziećmi do 3 roku życia. 
 

Zgodnie z obowiązującym Programem Szczepień Ochronnych, w powiecie 
uodporniono kolejne roczniki przeciw chorobom zakaźnym w wyznaczonej populacji do lat 
19. W tym celu  podano dzieciom 22 480 dawek szczepionek do realizacji szczepień 
obowiązkowych.    

 
Dodatkowo w ramach szczepień obowiązkowych osób narażonych uodporniono: 

• przeciwko ospie wietrznej 321 dzieci uczęszczających do żłobków i klubików 
dziecięcych – każde dziecko zaszczepiono cyklem 2-dawkowym; 

• przeciwko wirusowemu zapaleniu wątroby typu B 161 osób dorosłych, zaszczepiono 
cyklem 3-dawkowym, a osoby dializowane cyklem 4-dawkowym podwójną dawką. 

 
Uchylający się od wykonania prawnego obowiązku poddania dzieci szczepieniom 
ochronnym 
 

Coraz większy problem stanowią rodzice, którzy bez uzasadnienia odstępują  
od szczepienia swoich dzieci - pomimo licznych wezwań nie zgłaszają się lub nie wyrażają 
zgody na szczepienia. Zjawisko to rozpowszechnia się od 2013 roku i ma tendencję 
wzrostową nie tylko na naszym terenie ale również w całej Polsce. Wskutek uchylania się 
rodziców od wykonania prawnego obowiązku poddania dzieci szczepieniom ochronnym  
w wymaganym prawem zakresie, na koniec roku sprawozdawczego łączna suma dzieci, 
których nie poddano szczepieniom ochronnym wynosiła 269 – nastąpił wzrost ok. 20%  
w porównaniu do roku 2021 (216 dzieci). 
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Pomimo tendencji wzrostowej osób nierealizujących obowiązku poddania dzieci 
szczepieniom ochronnym,  podobnie jak w latach poprzednich tak i w roku sprawozdawczym 
podmioty lecznicze z Elbląga, realizujące program szczepień ochronnych, osiągnęły jeden  
z najwyższych w województwie warmińsko-mazurskim poziomów wykonania szczepień 
obowiązkowych. Osiągnięta odporność na choroby objęte tymi szczepieniami, zarówno 
indywidualna jak i populacyjna, wpływa na bezpieczeństwo epidemiczne społeczności 
Elbląga. 
 
Szczepienia przeciw tężcowi poekspozycyjne 
 

W roku sprawozdawczym uodporniono przeciw tężcowi z tytułu zranienia 472 
mieszkańców Elbląga, w tym 321 osób otrzymało dawkę przypominającą a pozostałe pełen 
cykl szczepień. Szczepienie przeciwko tężcowi wykonywały podmioty lecznicze udzielające 
pierwszej pomocy medycznej po zranieniu (głównie izby przyjęć, poradnie chirurgiczne), 
natomiast kolejne dawki realizowano w punktach szczepień podstawowej opieki zdrowotnej. 
 
Szczepienia zalecane 
 

Niezależnie od wykonywania szczepień obowiązkowych, personel punktów szczepień 
propagował także profilaktykę innych chorób zakaźnych, poprzez wykonywanie szczepień 
zalecanych nie objętych programem obowiązkowym (m.in. Covid-19, grypa, pneumokoki, 
ospa wietrzna, meningokoki, zakażenie wirusem brodawczaka ludzkiego, kleszczowe 
zapalenie mózgu, wirusowe zapalenie wątroby A i B, krztusiec).  

 
W roku sprawozdawczym zaszczepiono zalecanymi szczepieniami 6 499 osób co 

stanowi 5,9% w stosunku do liczby mieszkańców objętych opieką medyczną przez podmioty 
lecznicze działające na obszarze Elbląga, w tym do 19 lat 1 100 dzieci co stanowi 5%.  
W stosunku do roku 2021 (6,9%) obniżył się odsetek zaszczepionych ogólnie, natomiast 
nastąpił wzrost zaszczepionych szczepieniami zalecanymi osób do lat 19 (w 2021 r. 4,4%).  
 

Szczepienia zalecane przeciw grypie wykonano na niższym poziomie jak w roku 
ubiegłym o około 1000 osób, co obniżyło o 1% odsetek zaszczepionych ogółem. 
W roku sprawozdawczym zaszczepiono przeciw grypie 4 843 osoby, w tym do 19 lat 331 
osób i powyżej 65 lat 2 982 osoby. W związku z możliwością zaszczepienia się w aptece  
i zakładach pracy, Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny nie posiada dokładnych 
danych ilości osób uodpornionych przeciwko grypie. Pełne dane można uzyskać w oddziale 
wojewódzkim Narodowego Funduszu Zdrowia, który ma dostęp do statystyk wszystkich 
podmiotów realizujących szczepienia przeciwko grypie. Na obniżony odsetek 
zaszczepionych przeciwko grypie w stosunku do roku ubiegłego, wpłynęło zlikwidowanie 
bezpłatnych szczepień dla populacji powyżej 18 roku życia, jakie miało miejsce w roku 2021. 
 

Szczepienia przeciw pneumokokom dla dorosłych wykonano u 296 osób, co stanowi 
spadek zaszczepionych o ok. 40 % w stosunku do roku 2021 (495 osób). Do uodpornienia 
przeciw pneumokokom w największym stopniu przyczyniła się kolejny rok realizacja 
programu na terenie Elbląga „Program profilaktyczny przeciwko zakażeniom 
pneumokokowym wśród mieszkańców Elbląga po 65 roku życia z grup ryzyka, leczących się 
z powodu chorób układu oddechowego” w obszarze szczepień ochronnych finansowanych 
przez Urząd Miasta w Elblągu – z tytułu tego programu uodporniono 191 osób.       
 

W roku sprawozdawczym przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego uodporniono 142 
osoby, w tym 19 chłopców. Do zwiększenia liczby uodpornienia przyczyniła się Poradnia 
Ginekologiczno-Położnicza Centrum Zdrowia Kobiety w Elblągu przy ul. Ogólnej 53, w której   
realizowano „Regionalny Program Operacyjny województwa warmińsko-mazurskiego STOP 
HPV”. Z ramienia tego programu zaszczepiono 34 dziewczynki w wieku 11-13 lat.  
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Oprócz przedstawionych powyżej szczepień zalecanych przeciwko grypie, 
pneumokokom i HPV, uodporniono również osoby przeciwko:  

− meningokokom – 410, 

− ospie wietrznej – 149, 

− krztuścowi – 45 (kobiety ciężarne), 

− tężcowi – 68, 

− błonicy – 45,  

− odrze, śwince, różyczce – 8, 

− poliomyelitis – 6, 

− wirusowemu zapaleniu wątroby typu B – 161, 

− wirusowemu zapaleniu wątroby typu A – 39, 

− kleszczowemu zapaleniu mózgu – 265, 

− durowi brzusznemu – 19, 

− wściekliźnie – 1. 
 
Niepożądane odczyny poszczepienne (NOP) 
 

W roku sprawozdawczym zgłoszono do Powiatowej Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznej w Elblągu 4 łagodne niepożądane odczyny poszczepienne (NOP) – 2 po 
szczepieniu szczepionką przeciw Covid-19 u osób dorosłych, 1 po szczepieniu szczepionką 
BCG przeciw gruźlicy u niemowlęcia i 1 po szczepieniu szczepionką Tetraxim skojarzoną 
przeciw błonicy, tężcowi, krztuścowi, polio u dziecka 6-letniego,  które wystąpiły  
u mieszkańców Elbląga. 
 
Dystrybucja szczepionek 
 

Szczepionki są przekazywane z powiatowej stacji sanitarno-epidemiologicznej 
nieodpłatnie do podmiotów leczniczych z którymi Narodowy Fundusz Zdrowia zawarł umowy  
na przeprowadzanie szczepień obowiązkowych. Podczas transportu i przechowywania 
szczepionek zachowany jest tzw. łańcuch chłodniczy (zakres temperatury od 2 do 8°C)  
oraz stosowane są zasady dobrych praktyk dystrybucji przewidziane w przepisach Prawo 
farmaceutyczne. Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Elblągu prowadzi 
racjonalną gospodarkę szczepionkami zakupionymi przez Ministra Zdrowia, nie dopuszcza 
do braków w dostawie, jak również do jej przeterminowania i utylizacji z tym związanej. 

Wszystkie punkty szczepień działające na terenie Elbląga posiadają nowoczesne 
urządzenia chłodnicze z systemem No Frost i monitoringiem elektronicznym rejestrującym 
temperaturę całodobowo, z powiadamianiem drogą sms o przekroczonych wartościach 
temperatury. 

W roku sprawozdawczym z Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu 
wydano do nadzorowanych punktów szczepień 26 986 dawek szczepionek. 
 

Pracownicy sekcji epidemiologii nadzorujący szczepienia ochronne, w 2022 r.  
z ramienia Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu zorganizowali  
i przeprowadzili 2 szkolenia w miesiącach: marzec, grudzień, z zakresu szczepień 
ochronnych dla personelu medycznego z punktów szczepień. Podczas szkoleń przekazano 
uaktualnioną wiedzę z zakresu wakcynologii, zmiany w przepisach prawa z zakresu 
epidemiologii, przedstawiono analizy ze szczepień za rok ubiegły, omawiano wykonanie 
sprawozdań, jak również wymieniano się doświadczeniami z zakresu tematyki szczepień. 

 
Pracownicy nadzorujący szczepienia ochronne w  roku sprawozdawczym 

skontrolowali wszystkie punkty szczepień działające na terenie Elbląga. Nieprawidłowości  
w zakresie przeprowadzania szczepień ochronnych nie stwierdzono.  
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IV. Ocena stanu sanitarnego podmiotów leczniczych i praktyk zawodowych 
znajdujących się pod nadzorem Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w 
   Elblągu  na terenie Miasta Elbląga w 2022 r.  
 

 
 Rok 2022 z uwagi na stan epidemii był rokiem szczególnym. Działalność Państwowej 
Inspekcji Sanitarnej skupiona była na realizacji działań w zakresie zwalczania chorób 
zakaźnych, a kontrole podmiotów wykonujących działalność leczniczą zostały zrealizowane 
w mniejszym zakresie. 
  
 W 2022 r. Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu sprawował 
nadzór nad warunkami higieniczno-sanitarnymi, jakie powinny spełniać pomieszczenia,  
w których są udzielane świadczenia zdrowotne. Celem prowadzonych działań była ochrona 
zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wpływem szkodliwości i uciążliwości 
środowiskowych, zapobiegania powstawaniu chorób, w tym chorób zakaźnych 
i zawodowych. 
 

Do nadzorowanych przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego  
w Elblągu podmiotów leczniczych należały placówki świadczące stacjonarne i całodobowe 
świadczenia zdrowotne jak i placówki świadczące ambulatoryjne świadczenia zdrowotne. 
Pierwsza z grup obejmowała szpitale, hospicja, całodobowe ośrodki leczenia uzależnień, 
natomiast w grupie placówek ambulatoryjnych przeważają nadal przychodnie podstawowej 
opieki zdrowotnej      i poradnie specjalistyczne, a także inne obiekty, takie jak medyczne 
laboratoria diagnostyczne, zakłady rehabilitacji leczniczej, pogotowia ratunkowe. 

 W roku 2022 skontrolowano 42 obiekty służby zdrowia spośród 336 ujętych               
w ewidencji. Przeprowadzono 44 kontrole sanitarne które objęły:  

• podmioty lecznicze prowadzące stacjonarne i całodobowe świadczenia zdrowotne -
skontrolowano 3 szpitale, 

• podmioty lecznicze wykonujące ambulatoryjne świadczenie zdrowotne, stanowiące 
najliczniejszą grupę placówek będących pod nadzorem sanitarnym - skontrolowano 
33 obiektów, 

• praktyki zawodowe lekarskie i pielęgniarski  - skontrolowano  5 obiektów  w tym:   
3 praktyki  lekarzy dentystów,  1 indywidualną specjalistyczną praktykę  lekarską  
oraz 1 grupową praktykę pielęgniarską, 

• inną placówkę  medyczną  wykonującą ambulatoryjne  świadczenia  zdrowotne - 1  
 
 W 2022 r. Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu wydał 3 decyzje 
administracyjne dotyczące nieprawidłowego stanu sanitarno-technicznego w podmiotach 
leczniczych wykonujących ambulatoryjne świadczenia zdrowotne. 
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Stan sanitarny podmiotów leczniczych. 
 
Szpitale 
 

Pod nadzorem Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu 
znajdują się 4 placówki udzielające stacjonarnych i całodobowych świadczeń zdrowotnych: 

 
1. Wojewódzki Szpital Zespolony ul. Królewiecka 146 Elbląg 
2. DaVita Leczenie Szpitalne ul. Związku Jaszczurczego 22 Elbląg 
3. NU-Med. Grupa Spółka Akcyjna Centrum Radioterapii i Usprawniania ul. Królewiecka 

146 Elbląg 
4. Szpital Miejski św. Jana Pawła II z lokalizacją w budynkach przy ul. Komeńskiego 35 

oraz przy ul. Żeromskiego 22 w Elblągu.  

−  
Kontrolę stanu sanitarnego przeprowadzono w 3 szpitalach w Elblągu, tj.: w Szpitalu 

Miejskim św. Jana Pawła II w budynkach przy ul. Komeńskiego 35 oraz przy ul. Żeromskiego 
22, w DaVita Leczenie Szpitalne przy ul. Związku Jaszczurczego 22 oraz w NU-Med. Grupa 
Spółka Akcyjna Centrum Radioterapii i Usprawniania ul. Królewiecka 146. 
 PPIS w Elblągu przedłużył termin wykonania zarządzeń zawartych w decyzjach 
administracyjnych nałożonych na Szpital Miejski im Św. Jana Pawła II w Elblągu przy  
ul. Komeńskiego 35. 

 
W roku 2022, pomimo trwającego stanu epidemii, w ww placówkach kontynuowano 

prace remontowe dostosowywania warunków technicznych i funkcjonalnych pomieszczeń do 
obowiązujących wymogów zawartych w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 
2019 r. w sprawie szczegółowych wymagań, jakim powinny odpowiadać  pomieszczenia  
i urządzenia  podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2022, poz. 402). 

 
W niżej wymienionych szpitalach ramach tych działań wykonano .m.in.: 
 

1. Wojewódzki Szpital Zespolony przy ul. Królewieckiej 146 w Elblągu: 
 

• przeprowadzono malowanie ścian, wymieniono podłogi oraz wymieniono instalację 
wewnętrzną w dwóch salach chorych, w dyżurce pielęgniarskiej, w gabinecie 
oddziałowej oraz w sekretariacie na Oddziale Urologicznym, 

• wyposażono w nowe meble salę opatrunkową na Oddziale Urologicznym, 

• wydzielono miejsca do „kangurowania” noworodków na Trakcie Porodowym, 

• zabezpieczono drzwi przed uszkodzeniami poprzez zastosowanie okładziny PCV  
w salach łóżkowych, w gabinetach zabiegowych i w pomieszczeniach socjalnych na 
odcinku Patologii Ciąży Oddziału Ginekologiczno-Położniczego oraz na Oddziale 
Wewnętrznym II, 

• wydzielono dodatkowy gabinet lekarski oraz przeprowadzono malowanie ścian  
na korytarzu na Oddziale Pediatrycznym, 

• zabezpieczono ściany przed uszkodzeniami poprzez zastosowanie okładziny PCV  
w ciągach komunikacyjnych Bloku Operacyjnego, 

• zamontowano siatki przeciw owadom w pomieszczeniach socjalnych, biurowych oraz  
na korytarzu Bloku Operacyjnym, 

• przeprowadzono malowanie ścian oraz wymieniono podłogi w gabinetach USG 
Zakładu Radiologii, 

• przeprowadzono malowanie ścian w ciągu komunikacyjnym Oddziału Intensywnej 
Opieki Medycznej Noworodka, 

• przeprowadzono malowanie ścian w salach chorych na Oddziale Anestezjologii  
i Intensywnej Terapii, 

• przeprowadzono malowanie ścian oraz wymieniono podłogi w sali chorych  
na Oddziale Otolaryngologicznym, 
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• przeprowadzono malowanie ścian oraz wymieniono podłogi w pomieszczeniu 
przeznaczonym na Poradnię Ryzyka Okołoporodowego, 

• przeprowadzono malowanie ścian i wyposażono w nowe meble pomieszczenia,  
w których funkcjonuje Poradnia Gastroenterologiczna, 

• wyposażono w meble pomieszczenia obszaru resuscytacyjno – zabiegowego 
Szpitalnego Oddziału Ratunkowego,  

• wymieniono umywalki w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych dla pacjentów 
Szpitalnego Oddziału Ratunkowego, 

• przeprowadzono renowację tapicerek w pomieszczeniach socjalnych Oddziału 
Intensywnej Opieki Medycznej Noworodka, Oddziale Urologicznym, Zakładzie 
Radiologii, Oddziale Niemowlęcym, Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, Oddziale 
Wewnętrznym i w Poradni Okulistycznej. 

 
Ponadto wszystkie pomieszczenia szpitalne sukcesywnie wyposażane są w urządzenia 

przeciwsłoneczne tj. rolety. 
 
2. DaVita - Leczenie Szpitalne  Elbląg przy ul. Związku Jaszczurczego  22 w Elblągu 
 

• przeprowadzono malowanie ścian w sali obserwacji pacjenta, 

• założono odbojniki na ścianach we wszystkich salach chorych 

• wymieniono umywalkę do mycia rąk oraz blat szafki w gabinecie diagnostyczno-
zabiegowym, 

• wymieniono wszystkie dozowniki do środków dezynfekcyjnych.  
 
3. NU-MED Grupa Spółka Akcyjna Centrum Radioterapii i Usprawniania przy  
ul. Królewieckiej 146 w Elblągu  
 

• przeprowadzono modernizację Zakładu Radioterapii w ramach której, wykonano 
remont pomieszczeń i instalacji wewnętrznych celem dostosowania ich do nowo 
instalowanych urządzeń bez zmiany ich funkcjonalności, 

• wymieniono dwa akceleratory liniowe, 

• utworzono nową pracownię Rezonansu Magnetycznego. 
 
4. Szpital  Miejski św. Jana Pawła II w Elblągu z lokalizacją w budynkach przy  
ul. Komeńskiego 35 oraz przy ul. Żeromskiego 22  
 

• zakończono modernizację pomieszczeń II piętra w budynku Szpitala Miejskiego św. 
Jana Pawła II w Elblągu przy ul. Komeńskiego 35, w których wykonywane są badania 
gastroskopii oraz kolonoskopii; 

• zakończono modernizację pomieszczeń w budynku Szpitala Miejskiego św. Jana 
Pawła II w Elblągu przy ul. Żeromskiego 22, w których funkcjonować będzie Oddział 
Anestezjologii  
i Intensywnej Terapii; 

• wykonano remont szatni dla personelu w budynku przy ul. Komeńskiego 35  
w Elblągu,  

• przeprowadzono malowanie ścian oraz wymieniono podłogi w salach chorych,  
w ciągach komunikacyjnych, w węzłach sanitarnych oraz w brudowniku Oddziału 
Chirurgii Ogólnej w budynku przy ul. Komeńskiego 35, 

• przeprowadzono malowanie ścian oraz wymieniono podłogi w ciągu komunikacyjnym 
oraz w gabinetach lekarskich Poradni Specjalistycznych przy ul. Komeńskiego 35; 

• uruchomiono cyfrowy aparat RTG DICOVERY RF 180, typ: 5789805 w  Zakładzie 
Diagnostyki Obrazowej przy ul. Komeńskiego 35; 
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• uruchomiono cyfrowy aparat RTG wraz ze stacją opisową DR 600 w Zakładzie 
Diagnostyki Obrazowej przy ul. Żeromskiego 22 wraz z dostosowaniem pomieszczeń 
do obowiązujących wymogów, 

• dostosowano pomieszczenia na potrzeby izolacji pacjentów na Oddziale 
Anestezjologii  
i Intensywnej Terapii przy ul. Komeńskiego 35, 

• trwa modernizacja Oddziału Chirurgii Dziecięcej przy ul. Komeńskiego 35 w ramach 
zadania inwestycyjnego pod nazwą: „Podniesienie jakości i kompleksowości leczenia 
poprzez konsolidację usług zdrowotnych w zakresie lecznictwa zachowawczego  
i zabiegowego w Szpitalu Miejskim św. Jana Pawła II w Elblągu”; 

 
Placówki „otwartej” służby zdrowia (przychodnie, ośrodki zdrowia, poradnie 
specjalistyczne, indywidualne praktyki lekarskie i pielęgniarskie itp.) 
 

W roku 2022 skontrolowano stan sanitarny i techniczny w 39 podmiotach leczniczych 
wykonujących ambulatoryjne świadczenia zdrowotne. 

 
W 2022 r. PPIS w Elblągu wydał 3 decyzje administracyjne, które dotyczyły 

następujących nieprawidłowości - brak ciepłej wody przy umywalce w pomieszczeniu 
higieniczno-sanitarnym - brak skutecznej wentylacji  w pomieszczeniu przewidzianym na 
zajęcia szkoły rodzenia i zajęcia psychoruchowe dla dzieci – ubytki w posadzce przy 
schodach wejściowych prowadzących do podmiotu leczniczego - brak wentylacji  
w gabinetach lekarskich.  
 

W roku 2022  kontynuowano prace remontowe w związku z koniecznością poprawy  
warunków technicznych i funkcjonalnych pomieszczeń  w placówkach służby zdrowia.  
 
W ramach tych działań: 
 

• przeprowadzono malowanie ścian i wymieniono podłogi w gabinetach lekarskich, 
w gabinetach zabiegowych, w pomieszczeniu porządkowym oraz w ciągach 
komunikacyjnych w NZOZ „Nasza Przychodnia” ul. Żeromskiego 2 w Elblągu, 

• odświeżono elewację budynku, wyremontowano schody zewnętrzne oraz 
pomalowano ściany we wszystkich pomieszczeniach w „Przychodni Zatorze”  Brygida 
Gulda przy ul. Lotniczej w Elblągu, 

• zakupiono meble oraz wymieniono stolarkę okienną w gabinecie lekarskim,  
w gabinecie diagnostyczno-zabiegowym, w pomieszczeniu socjalnymi oraz  
w pomieszczeniu administracyjnym  w Centrum Medyczno-Diagnostycznym przy  
ul. Hetmańskiej w Elblągu, 

• przeprowadzono malowanie ścian w gabinecie diagnostyczno-zabiegowym w NZOZ 
„Erid” przy ul. Robotniczej 79 w Elblągu, 

• wymieniono podłogi w gabinetach diagnostyczno – zabiegowych oraz w ciągach 
komunikacyjnych w NZOZ „Doctrina” przy ul. Ściegiennego w Elblągu, 

• przeprowadzono malowanie ścian w gabinetach lekarskich, w gabinetach terapii 
zajęciowej oraz w ciągach komunikacyjnych w Samodzielnym Publicznym Ośrodku 
Rehabilitacyjno-Terapeutycznym dla Dzieci i Młodzieży przy ul. Królewieckiej   
w Elblągu. 

 
W 2022 r. przeniesiono do nowych pomieszczeń, spełniających wymogi zawarte  

w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegółowych 
wymagań, jakim powinny odpowiadać  pomieszczenia i urządzenia  podmiotu wykonującego 
działalność leczniczą (Dz. U. z 2022, poz. 402), podmioty lecznicze NZOZ „Alfa” Spółka 
Lekarzy, Alergo-Med Poradnia Alergologiczna dla Dzieci i Młodzieży, Centrum Reumatologii 
Lekarze Spółka Partnerska oraz NZOZ Elbląskie Centrum Alergologiczne. 
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W 2022 r. do PPIS w Elblągu wpłynęła informacja o wykreśleniu z rejestru podmiotów 
leczniczych Szpitala Jednego Dnia Elbląskiego Centrum Medycznego Lifeclinica Sp. z o.o.  
w Elblągu przy ul. Węgrowskiej 3. 
 
Zapobieganie, przeciwdziałanie i zwalczanie COVID 19 

 
W 2022 w związku z koniecznością leczenia pacjentów zakażonych SARS-CoV-2 

niżej wymienione szpitale na terenie działania Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego w Elblągu realizowały te świadczenia w następujący sposób. 
 

Szpital Miejski św. Jana  Pawła II w Elblągu w budynku przy ul. Komeńskiego 35 
zajmował się leczeniem pacjentów z zakażeniem SARS-CoV-2 w niżej wymienionych 
terminach i oddziałach: 
 
1. Od 10.12.2021 r. do 18.02.2022 r. realizował świadczenia opieki zdrowotnej w związku   
z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID–19 poprzez zapewnienie  
5 łóżek dla pacjentów z podejrzeniem SARS–CoV–2 oraz 87 łóżek dla pacjentów  
z zakażeniem SARS – CoV – 2 na następujących oddziałach: 
 

• O/Chorób Zakaźnych z Pododdziałem Hepatologicznym – 26 łóżek, 

• O/ Chorób Płuc – 25 łóżek, 

• O/ Chorób Wewnętrznych – 30 łóżek, 

• O/Położniczo–Ginekologiczny z Pododdziałem Neonatologicznym – 6 łóżek 
respiratoterapii. 

 
2. Od 18.02.2022 r. do 19.03.2022 r. realizował świadczenia opieki zdrowotnej w związku  
z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID – 19 poprzez zapewnienie  
5 łóżek dla pacjentów z podejrzeniem SARS–CoV–2 oraz 62 łóżek dla pacjentów  
z zakażeniem SARS–CoV–2 na następujących oddziałach: 
 

• O/ Chorób Zakaźnych z Pododdziałem Hepatologicznym – 26 łóżek, 

• O/Chorób Wewnętrznych – 30 łóżek, 

• O/Położniczo–Ginekologiczny z Pododdziałem Neonatologicznym – 6 łóżek 
respiratoterapii. 

 
3. Od 19.03.2022 r. do  31.03.2022 r. realizował świadczenia opieki zdrowotnej w związku  
z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID – 19 poprzez zapewnienie 5 
łóżek dla pacjentów z podejrzeniem SARS–CoV–2 oraz 33 łóżek dla pacjentów  
z zakażeniem SARS – CoV – 2 na następujących oddziałach: 
 

• O/Chorób Zakaźnych z Pododdziałem Hepatologicznym – 28 łóżek, 

• O/Położniczo–Ginekologiczny z Pododdziałem Neonatologicznym – 5 łóżek 
respiratoroterapii. 

 
 Wojewódzki Szpital Zespolony w Elblągu przy ul. Królewieckiej 146  
w związku z koniecznością realizacji wyżej wymienionego działania w okresie od 10.10.2020 
r. do 31.03.2022 r. wydzielił 10 łóżek w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, które 
przeznaczone były dla pacjentów zgłaszających się do szpitala z podejrzeniem zakażenia 
wirusem SARS-CoV-2. Pacjenci hospitalizowani byli tam do czasu zorganizowania 
transportu do innych szpitali dedykowanych do leczenia chorych z COVID-19, izolatorium lub 
izolacji domowej.  Natomiast pacjenci którzy byli hospitalizowani na  innym  oddziale 
szpitalnym i doszło u nich do zakażenia COVID-19  pozostawali w izolacji w swoich 
oddziałach macierzystych. 
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 Pozostałe szpitale na terenie działania Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego  w Elblągu nie zajmowały się leczeniem pacjentów z zakażeniem SARS-CoV-2.  
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V. OCENA ZAOPATRZENIA LUDNOŚCI W WODĘ 
 
 
 Miasto Elbląg jest zaopatrywane w wodę przeznaczoną do spożycia z wodociągów 
sieciowych Elbląg i Rubno, administrowanych przez Elbląskie Przedsiębiorstwo Wodociągów  
i Kanalizacji Sp. z o.o. przy ul. Rawskiej 2-4. 
 

Podobnie jak w latach ubiegłych, Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny  
w Elblągu prowadził rutynowy nadzór nad jakością wody, pochodzącej z wodociągu 
elbląskiego i w Rubnie. Do badań w 2022 r. zaplanowano 77 a pobrano 79 próbek wody, 
które przekazano do analiz laboratoryjnych, w tym 72 w ramach tzw. monitoringu 
parametrów grupy A (obejmujących podstawowe wskaźniki bezpieczeństwa zdrowotnego 
wody) oraz 7 prób z zakresu badań rozszerzonych (parametrów określonych  
w obowiązującym przepisie prawnym jako tzw. parametry grupy B), które oprócz badań 
jakości mikrobiologicznej wody zawierały  takie wskaźniki jakości jak m.in.: ołów, kadm, 
chrom, nikiel, miedź, arsen, antymon, selen, sód, rtęć, a także przeprowadzono dodatkowe 
oznaczenia w kierunku obecności zanieczyszczeń chemicznych, takich jak, benzo(a)piren, 
benzen, substancje chloropochodne, wielopierścieniowe węglowodory aromatyczne, 
pestycydy, trichloroeten i tetrachloroeten. 

 

Jakość wody w wodociągach sieciowymch Elbląg oraz Rubno, na podstawie 
sprawozdań z badań próbek wody pobieranych przez pracowników Powiatowej Stacji 
Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu, pod względem mikrobiologicznym  
i fizykochemicznym w 2022 roku, podobnie jak w roku 2021, wykazywała zgodność 
oznaczanych parametrów z obowiązującymi normatywami, określonymi w rozporządzeniu 
Ministra Zdrowia w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz. U.  
z 2017 r., poz. 2294). Równolegle administrator wodociągów wykonywał w ramach 
wewnętrznej kontroli jakości wody, badania w punktach monitoringowych. Przedkładane do 
Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu sprawozdania z tych analiz 
potwierdziły zgodność ich wartości z wymaganiami ww. przepisu. Ponadto w 2022 roku, 
podobnie jak latach poprzednich, Elbląskie Przedsiębiorstwo Wodociągów i Kanalizacji Sp.  
z o.o. prowadziło monitoring występowania ośliczki wodnej w wodociągowym systemie 
zaopatrzenia wodociągu sieciowego w Elblągu. Obserwacje kontrolne prowadzono raz  
w tygodniu w 14 punktach w dwóch strefach zasilania w wodę tj. w 8 punktach tzw. „dolnej” 
strefy zaopatrzenia czyli w hydroforniach przy ul.: Wiejskiej, Brzeskiej, Nowowiejskiej, 
Teatralnej, Zatorze a także w przepompowni ścieków,  w mieszkaniu prywatnym przy  
ul. Szafirowej w Gronowie Górnym oraz w sklepie przy ul. Kosynierów Gdyńskich w Elblągu.  
W strefie „dolnej” wytypowano 6 punktów kontrolnych do których zalicza się: hydrofornię 
Stok, punkty kontrolne ulice: Żyrardowska i Sienkiewicza jak również wymiennikownia ciepła 
ul. Myliusa oraz Stacja Uzdatniania Wody „Browar” ul. Koźla i dom wielorodzinny  
ul. Mierosławskiego.  
 

W „dolnej” strefie zaopatrzenia, najwięcej osobników żywych jak i martwych 
odnotowano w punkcie kontrolnym w mieszkaniu prywatnym w Gronowie Górnym oraz  
w hydroforni ul. Nowowiejska, natomiast w przepompowni ścieków w Gronowie Górnym nie 
wskazano obecności żadnej formy. W pozostałych punktach kontrolnych pojawiały  
się sporadycznie pojedyncze żywe lub martwe osobniki. Inaczej sytuacja kształtowała  
się w „górnej” strefie zasilania, gdzie nie stwierdzono żadnej formy ośliczki wodnej. 
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Kontynuowana jest dezynfekcja wody w „dolnej” i „górnej” strefie sieci wodociągu. 
Procedura odkażania wody prowadzona jest technologią dezynfekcji dwutlenkiem chloru  
w 3 stacjach uzdatniania wody tj. „Malborska” i „Królewiecka”, znajdujące się na terenie 
miasta Elbląga oraz „Szopy” zlokalizowanej w miejscowości Karczowiska Górne.  

 
Ponadto w 2022 roku pod nadzorem Państwowego Powiatowego Inspektora 

Sanitarnego w Elblągu był wodociąg wykorzystujący wodę do działalności na rynku 
spożywczym – Browar Grupy Żywiec S.A., który jest zasilany w wodę z wodociągu 
elbląskiego i w niewielkim stopniu z ujęcia własnego. Jakość wody z tego ujęcia, oceniona 
na podstawie sprawowanego nadzoru przez Powiatową Stację Sanitarno-Epidemiologiczną 
w Elblągu oraz wyników badań własnych kształtuje się na znormalizowanym, zgodnym  
z obowiązującymi przepisami poziomie. 

 
W roku sprawozdawczym pracownicy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej 

w Elblągu pobrali do badania kontrolne próby wody ze wszystkich objętych nadzorem 
pływalni tj.: z Centrum Rekreacji Wodnej „Dolinka ” w Elblągu, z pływalni przy  
ul. Robotniczej, z pływalni w Hotelu „Młyn” w Elblągu i z pływalni w Hotelu „Focus” w Elblągu 
–  jakość wody pod względem mikrobiologicznym i fizykochemicznym odpowiadała 
wymogom obowiązujących przepisów z wyjątkiem prób wody pobranych do badania w dniu 
9.05.2022 r. z krytej pływalni w Hotelu Młyn w Elblągu przy ul. Kościuszki 132, gdzie 
stwierdzono skażenie wody do kąpieli bakteriami Pseudomonas aeruginosa w wodzie 
wprowadzanej do jacuzzi z systemu cyrkulacji. Po przeprowadzonej ocenie ryzyka 
zdrowotnego dla użytkowników pływalni Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny  
w Elblągu wydał decyzję z rygorem natychmiastowej wykonalności stwierdzając brak 
przydatności wody do kąpieli w jacuzzi. Po przeprowadzonych działaniach naprawczych 
przez administratora obiektu, potwierdzonych wynikami badania wody decyzję uchylono. 
Również jakość ciepłej wody użytkowej z natrysków w ww. obiektach spełniała wymagania 
sanitarne z wyjątkiem próby wody pobranej w dniu 9.05.2022 r. z natrysku w krytej pływalni 
w Focus Hotel Premium Elbląg przy ul. Stary Rynek 54-59 w Elblągu, gdzie stwierdzono 
średnie skażenie sieci wodnej bakteriami z rodzaju Legionella. Ze względu na ochronę 
zdrowia lub życia ludzkiego Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu wydał 
decyzję z rygorem natychmiastowej wykonalności. Po przeprowadzonych działaniach 
naprawczych przez administratora obiektu potwierdzonych wynikami badania wody, decyzję 
uchylono.  
 

Administratorzy ww. pływalni prowadzili wewnętrzną kontrolę jakości wody basenowej, 
sprawozdania do Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu 
przedkładano terminowo. Nieprawidłowości nie stwierdzono. Przeprowadzono także kontrole 
obiektów basenowych w zakresie utrzymania należytego stanu higienicznego – uchybień nie 
stwierdzono. Dla wszystkich pływalni Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu 
wydał zbiorcze roczne oceny jakości wody w których stwierdził spełnienie norm jakościowych 
w odniesieniu do obowiązujących przepisów. 
 

− Badanie ciepłej wody w kierunku bakterii z rodz. Legionella 

 W związku z zagrożeniami, jakie niesie za sobą występowanie bakterii z rodzaju 
Legionella w wodzie przeznaczonej do spożycia przez ludzi w wewnętrznych instalacjach 
wodociągowych, wykonywano badania parametru Legionella sp. w ciepłej wodzie użytkowej 
w przedsiębiorstwach podmiotu wykonującego działalność leczniczą w rodzaju stacjonarne 
i całodobowe świadczenia zdrowotne, jak również w budynkach użyteczności publicznej, 
w których w trakcie ich użytkowania wytwarzany jest aerozol wodno-powietrzny. 
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W roku sprawozdawczym w ramach sprawowanego nadzoru pobrano 11 próbek 
ciepłej wody użytkowej - z czterech szpitali: z Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego przy  
ul. Królewieckiej 146 w Elblągu (2 próbki), z DaVita Leczenie Szpitalne przy ul. Zw. 
Jaszczurczego w Elblągu (2 próbki), Centrum Radioterapii Usprawniania „NUMED” przy  
ul. Królewieckiej 146 w Elblągu (2 próbki), ze Szpitala Miejskiego Św. Jana Pawła II  
w Elblągu przy ul. Komeńskiego 35 (2 próbki) i w lokalizacji przy ul. Żeromskiego 22  
(1 próbkę) oraz 2 próbki z: Hospicjum Elbląskiego (1), Domu Pomocy Społecznej 
„Niezapominajka” przy ul. Toruńskiej 17 w Elblągu (1).  

W związku z przekroczeniem dopuszczalnej ilości bakterii Legionella sp.  
w zbadanych próbkach ciepłej wody użytkowej wydano dla podmiotów leczniczych  
tj. Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Elblągu i Szpitala Miejskiego św. Jana Pawła II  
w Elblągu, z lokalizacją przy ul. Żeromskiego 22 oraz opiekuńczych: Domu Pomocy 
Społecznej „Niezapominajka” w Elblągu 3 decyzje merytoryczne z rygorem natychmiastowej 
wykonalności zakazujące użytkowania urządzeń wytwarzających aerozol wodno-
powietrzny/instalacji wody ciepłej; dwie po przeprowadzonych działaniach naprawczych 
uchylono w roku 2022, 1 na początku 2023 r. 

 

Próbki wody ciepłej, na podstawie zaplanowanych harmonogramów badań ciepłej 
wody użytkowej, pobrano w ramach nadzoru również z natrysków na pływalniach. W 2022 
roku stwierdzono przekroczenie dopuszczalnej ilości bakterii Legionella sp. w jednej próbce 
ciepłej wody użytkowej, pobranej z natrysku w krytej pływalni w Focus Hotel Premium Elbląg 
ul. Stary Rynek 54-59 w Elblągu. Po przeprowadzonych działaniach naprawczych przez 
właściciela obiektu i wykonaniu kontrolnych badań jakości ciepłej wody z natrysku, 
Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu stwierdził, że jakość wody odpowiada 
wymaganiom sanitarnym określonym w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 lipca 2015 
roku w sprawie wymagań, jakim powinna odpowiadać woda na pływalniach i decyzję uchylił. 

Wszystkie podmioty lecznicze i opiekuńcze a także administratorzy obiektów 
użyteczności publicznej, w których w trakcie ich użytkowania wytwarzany jest aerozol 
wodno-powietrzny przedstawili do akceptacji harmonogramy badań ciepłej wody w kierunku 
Legionella sp. w ramach wewnętrznej kontroli. Przesłane harmonogramy badań na rok 2022 
po weryfikacji zostały zaakceptowane. Podmioty na bieżąco raportowały do Państwowego 
Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu sprawozdania z przeprowadzonych badań. 
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VI. OCENA STANU SANITARNEGO OBIEKTÓW UŻYTECZNOŚCI PUBLICZNEJ 
 

W roku 2022 pod nadzorem PSSE w Elblągu było 601 obiektów użyteczności 
publicznej. W stosunku do roku ubiegłego ilość obiektów zmniejszyła się o 7. Ponadto 
nadzorem objęte były 4 szpitale (w tym 1 szpital w dwóch lokalizacjach) oraz 19 środków 
transportu. Podmioty działające w tych obiektach świadczyły zróżnicowane usługi dla 
ludności, które wiązały się z różnorodnymi zagadnieniami sanitarno-higienicznymi oraz 
potencjalnymi zagrożeniami zdrowotnymi.  
 

Największą grupę wśród tych obiektów stanowiły zakłady fryzjerskie, kosmetyczne, 
odnowy biologicznej itp., a także obiekty hotelarskie, szalety publiczne, domy pomocy 
społecznej, dworce, tereny rekreacyjne (parki, zieleńce, place zabaw), cmentarze, zakłady 
pogrzebowe oraz obiekty zaliczane do grupy „inne” tj.: sportowe, kulturalno-widowiskowe, 
parkingi itp. Nie wszystkie z nich były zaplanowane do kontroli w roku sprawozdawczym 
(dotyczy to m. in. parkingów, przystanków, terenów rekreacyjnych). Z zaplanowanych na 
2022 rok 332 obiektów, w 157 - tj. 47 % ww. obiektów przeprowadzono kontrole sanitarne. 
Pozostałych obiektów nie skontrolowano głównie z powodu ich likwidacji/zawieszenia 
działalności wynikających z czasowego ograniczenia prowadzenia działalności w związku  
z epidemią COVID-19 i z powodu trudnej sytuacji gospodarczej, w której znaleźli  
się przedsiębiorcy. Ponadto pracownicy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej  
w Elblągu do końca marca nie podejmowali czynności kontrolnych z uwagi na przedłużone 
do marca 2022 r. ograniczenia, wynikające z ogłoszonego stanu epidemii COVID-19 
i zaangażowania pracowników Sekcji Higieny Komunalnej do zadań przeciwepidemicznych 
(obsługa sekretariatu, zadania z zakresu epidemiologii itp.). Ograniczenie liczby wykonanych 
kontroli wynikało też z długotrwałej absencji jednego pracownika (zwolnienie lekarskie i urlop 
macierzyński). 
 

Poza kontrolami planowymi, w związku ze zgłaszanymi interwencjami dot. m.in. 
niewłaściwego stanu higienicznego, w obiektach będących pod nadzorem PPIS w Elblągu 
(areszt śledczy, hotel „Europa” w Elblągu ul. Królewiecka 219) przeprowadzono 2 kontrole 
interwencyjne połączone z bieżącą kontrolą obiektów oraz 2 kontrole interwencyjne obiektów 
niezewidencjonowanych (usługi fryzjerskie, usługi kosmetyczne). Zweryfikowano zgłaszane 
zastrzeżenia – w dniu kontroli nieprawidłowości nie stwierdzono.  
 

Ponadto w ramach bieżącego nadzoru skontrolowano 5 środków transportu 
specjalnego – samochody do przewozu zwłok, 2 kontrole ekshumacji, 2 kontrole warunków 
przeprowadzanych imprez masowych w obiektach użyteczności publicznej, kontrole  
17 nowych, niezewidencjonowanych obiektów (na wniosek przedsiębiorcy) oraz wykonano 
1 pomiar hałasu.  
 

Stan sanitarny skontrolowanych obiektów nie budził zastrzeżeń z wyjątkiem Szpitala 
Miejskiego św. Jana Pawła II w Elblągu przy ul. Komeńskiego 35 w Elblągu, w którym  
ze względu na nienależyty stan sanitarno-higieniczny i techniczny wydano 2 decyzje 
administracyjne, celem wyegzekwowania stwierdzonych usterek. 
  

W sezonie letnim 2022 r. przeprowadzono także kontrole placów zabaw wraz z ich 
wyposażeniem obejmującym m.in. obiekty małej infrastruktury sportowo-rekreacyjnej (MIS-
R), zlokalizowanych na terenie Elbląga. Skontrolowano 6 placów zabaw wyposażonych  
w małą infrastrukturę sportowo-rekreacyjną, w tym 1 plac wyposażony w sprzęt do ćwiczeń 
siłowych.  W trakcie kontroli szczególną uwagę zwracano na zabezpieczenie piaskownic 
przed dostępem zwierząt domowych (psy, koty), stan higieniczny i techniczny sprzętu  
do zabaw oraz częstotliwość wymiany piasku w piaskownicach, a także zapewnienie koszy 
na odpady i procedury utrzymania właściwego stanu sanitarno-higienicznego. W miesiącach 
letnich w skontrolowanych piaskownicach przeprowadzona była wymiana piasku,  
co potwierdzone było fakturami za zakup piasku. Stan wizytowanych placów zabaw nie 
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budził zastrzeżeń w zakresie utrzymania bieżącego porządku. Tereny placów były 
wygrodzone, posiadały tablice informacyjne o zakazie wprowadzania zwierząt domowych  
na place zabaw oraz regulaminy korzystania z ww. obiektów, a także oznakowanie o zakazie 
palenia wyrobów tytoniowych i papierosów e-elektronicznych. 

 
Nieprawidłowości w kontrolowanym obszarze nie stwierdzono. Próbek piasku  

do badań nie pobierano.  
 
Ponadto, w trakcie bieżących kontroli parków/zieleńców objęto nadzorem kontrolnym, 

znajdujące się na ich terenie obiekty MIS-R, zastrzeżeń nie wniesiono. W ramach 
prowadzonego nadzoru w dniu 06.05.2022 r., w związku ze zbliżającym się sezonem letnim, 
przesłano także do zarządzających placami zabaw pismo z prośbą o wzmożenie nadzoru 
nad obiektami małej infrastruktury sportowo-rekreacyjnej, zlokalizowanymi  
na administrowanym terenie. W piśmie zwrócono uwagę na konieczność wzmożenia 
nadzoru nad placami zabaw i terenami rekreacyjnymi, zabezpieczenie piaskownic przed 
dostępem zwierząt domowych (psy, koty) oraz ptactwa, a szczególnie na stan higieniczny 
sprzętu do zabaw i częstotliwość wymiany piasku w piaskownicach przed sezonem, 
przynajmniej dwa razy w jego trakcie oraz każdorazowo po stwierdzeniu w nim obecności 
widocznych zanieczyszczeń.  
 

W 2022 roku Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu wystawił  
2 decyzje administracyjne dot. złego stanu sanitarno-technicznego obiektu użyteczności 
publicznej (Szpital Miejski w Elblągu). Nie nałożono  mandatów karnych. 

 

W roku 2022, w związku ze zgłoszonymi interwencjami dot. niewłaściwego stanu 
higieniczno-sanitarnego w obiektach użyteczności publicznej będących pod nadzorem 
Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu przeprowadzono 2 kontrole 
interwencyjne połączone z bieżącą kontrolą obiektów (areszt śledczy, hotel) oraz  
2 kontrole/wizje lokalne dot. niezachowania warunków higieniczno-sanitarnych  
w niezewidencjonowanych obiektach użyteczności publicznej (salon kosmetyczny, zakład 
fryzjerski). Kontynuowane było postępowanie przed Sądem Rejonowym, do którego 
skierowano wniosek o ukaranie w sprawie interwencji z 2021 r. dot. niewłaściwych warunków 
higienicznych w zakładzie kosmetycznym. Pozostałe interwencje dotyczyły głównie: 

 

− dot. hałasu i uciążliwych zapachów w lokalu usługowym 

− dot. braku bieżącej czystości w lokalu usługowym  

− dot.  obecności: psów, szczurów,  gołębi i ich odchodów 

− utrzymania pojemników na odpady w niewłaściwym stanie sanitarnym i porządkowym 
oraz ich odległości od budynku mieszkalnego 

− dot. jakości wody ciepłej na terenie miasta Elbląg 

− niewłaściwych warunków mieszkaniowych i bytowych 

− niewłaściwego stanu higienicznego klatki schodowej i piwnicy 

− dot. naruszenia obostrzeń, zakazów i nakazów, w związku z ogłoszeniem stanu 
epidemii. 

 
Interwencje rozpatrzono zgodnie z posiadaną kompetencją lub przekazano właściwym 
organom. 

 
 Ponadto, w 2022 r. udzielono również pisemnych informacji na zgłaszane przez 
mieszkańców zapytania i wątpliwości dot. m.in. wymogów dla nowootwartych zakładów 
kosmetycznych, dezynsekcji mieszkania, możliwości zmiany odległości śmietnika od placu 
zabaw. 

 



 

 

Strona: 38 

 W 2022 roku, w związku ze zniesieniem ograniczeń wynikających z obowiązującego 
jeszcze na początku roku w Polsce stanu epidemii, Państwowy Powiatowy Inspektor 
Sanitarny w Elblągu zaopiniował warunki organizacji 17 imprez masowych. Wszystkie 
zaopiniował pozytywnie. Spośród 17 zorganizowanych w Elblągu imprez (o 6 więcej niż  
w 2021 r.) 14 miało charakter kulturalno-rozrywkowy a 3 sportowy.  Przeprowadzono również 
2 kontrole warunków sanitarno-higienicznych organizacji imprez masowych. 
Nieprawidłowości w powyższym obszarze nie stwierdzono. 
 
 Ponadto Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu, na pisemną prośbę 
wnioskodawców, zajął stanowisko wobec warunków organizacji 2 imprez o charakterze 
kulturalno-rozrywkowym i sportowo-rekreacyjnym, nie posiadających statusu imprezy 
masowej. 

  
Na wyróżnienie, z uwagi na stan sanitarno-techniczny oraz zachowanie bieżącej 

czystości w obiekcie, zasługują: Pływalnia w Hotel „Młyn” przy ul. Kościuszki, Pływalnia  
w Hotelu ”Focus”” przy ul. Stary Rynek 54-59 , Kryta pływalnia MOSiR ul. Robotnicza 68, 
Centrum Rekreacji Wodnych „Dolinka” przy ul. Moniuszki 25; hotele: Hotel „Młyn” przy  
ul. Kościuszki, Hotel ”Focus” przy ul. Stary Rynek 54-59; inne zakłady, w których świadczone  
są usługi hotelarskie: Willa „Piękny Widok” przy ul. Bema 53 w Elblągu; zakłady fryzjerskie: 
Studio Fryzur „Marco”, ul. Giermków 19a/2u w Elblągu, „Inspiracja”, ul. Żeromskiego 3A, 
Salon Fryzur „Stylista” przy ul. 3 Maja 12/12 w Elblągu, Zakład Fryzjerski, ul. Szczygla 20, 
82-300 Elbląg; zakłady kosmetyczne: Salon Urody Marzeny Gross przy ul. Nitschmanna 20-
22G w Elblągu, Gabinet Kosmetyczny przy ul. Szarych Szeregów 2c w Elblągu, 
„ARTCENTER” przy ul. Jana Pawła II 3C w Elblągu, Gabinet Podologiczny, Stylizacja 
Paznokci „MONA”, ul. Ogólna 23A/2, 82-300 Elbląg, Salon „Skin Care Center” przy  
ul. 3 Maja 12/7 w Elblągu, Salon Stylizacji Paznokci Elbląg ul. Pomorska 27A, Bellis Studio 
Kosmetyki Twarzy przy ul. Grobla Św. Jerzego 5/U4 w Elblągu; odnowa biologiczna: 
Solarium „Riwiera” przy Pl. Dworcowym 3a w Elblągu, Solarium Solesito przy ul. Płk. Dąbka 
136/6 w Elblągu, Solarium Solesito przy ul. Bałuckiego 4 H w Elblągu, „Endorfina” przy  
ul. Żeromskiego 2D w Elblągu; dworce kolejowe: Dworzec PKP przy Placu Dworcowym; 
domy pomocy społecznej: Dom Pomocy Społecznej ul. Pułaskiego 1c, Elbląg, Dom Pomocy 
Społecznej „Niezapominajka” ul. Toruńska 17, Elbląg; tereny rekreacyjne: Park „Dolinka”  
w Elblągu, Park Miejski „Kajki” w Elblągu, Park Miejski przy ul. Traugutta w Elblągu, Place 
zabaw pod zarządem SM „Zrzeszeni”,  ul. Chełmońskiego 7 82-300 Elbląg; inne obiekty 
użyteczności publicznej: Centrum Sportowo-Biznesowe  ul. Grunwaldzka w Elblągu, Kryte 
lodowisko ul. Karowa 1 w Elblągu, Multikino ul. Płk. Dąbka 152 w Elblągu, Biblioteka 
Elbląska  ul. Św. Ducha 3-7 w Elblągu, Biblioteka ul. Hetmańska w  Elblągu, Tor Łyżwiarsko-
Wrotkarski przy ul. Agrykola w Elblągu, Muzeum Archeologiczno-Historyczne ul. Bulwar 
Zygmunta Augusta Elbląg, Park Piekarczyka „Zabawa i Ruch” ul. Kowalska 19/3 Elbląg, 
Biblioteka ul. Ogólna w Elblągu; sportowe: Stadion Sportowy „Olimpia” przy ul. Agrykola 
Elbląg. 
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VII. Raport Sekcji Higieny Pracy 

 
 

I. NADZÓR NAD WARUNKAMI SANITARNO-HIGIENICZNYMI 
ŚRODOWISKA PRACY 

 
Głównymi kierunkami działań podejmowanymi przez Państwowego Powiatowego 

Inspektora Sanitarnego w Elblągu w roku 2022 w zakresie prowadzonego nadzoru 
sanitarnego była realizacja zadań zmierzających do poprawy warunków pracy i ochrony 
zdrowia pracowników, ograniczenia narażenia pracowników na działanie czynników 
szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy, a tym samym zapobieganie występowaniu 
chorób zawodowych i innych schorzeń związanych z warunkami środowiska pracy. Działania 
te zostały określone w „Wytycznych do działalności Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego w 2022 r. w zakresie higieny pracy”. Głównym celem było prowadzenie nadzoru 
nad warunkami zdrowotnymi środowiska pracy w zakresie ochrony zdrowia pracowników 
przed niekorzystnym oddziaływaniem szkodliwych i uciążliwych czynników, występujących  
w miejscu pracy, poprzez sprawowanie nadzoru nad warunkami zdrowotnymi środowiska 
pracy w zakładach. 

 
W roku 2022 na terenie Miasta Elbląga Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny  

w Elblągu sprawował nadzór bieżący w zakresie higieny pracy nad 765 zakładami pracy, 
zatrudniającymi ok. 20,5 tys. pracowników. Zgodnie z podziałem kompetencji nad częścią 
zakładów pracy zlokalizowanych na terenie „portu morskiego Elbląg” nadzór sprawował 
Państwowy Graniczny Inspektor Sanitarny z siedzibą w Elblągu. 

Pracownicy Sekcji Higieny Pracy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej  
w Elblągu w roku 2022 przeprowadzili 34 kontrole w zakładach pracy, m. in. w zakresie 
przestrzegania przepisów higieniczno–sanitarnych w środowisku pracy, wykonywania badań 
i pomiarów czynników szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy, a także oceny ryzyka 
zawodowego. Wzmożony nadzór sprawowano nad zakładami pracy, w których pracownicy 
są narażeni na czynniki szkodliwe: hałas, czynniki chemiczne, czynniki biologiczne, pyły, 
drgania mechaniczne działające na organizm człowieka przez kończyny górne lub drgania 
mechaniczne o ogólnym działaniu na organizm człowieka oraz nad zakładami, w których 
występują substancje chemiczne, ich mieszaniny, czynniki lub procesy technologiczne  
o działaniu rakotwórczym lub mutagennym w środowisku pracy. 

 
W wyniku stwierdzonych naruszeń przepisów higieniczno–sanitarnych Państwowy 

Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu w roku 2022 wydał 9 decyzji administracyjnych, 
zawierających 25 nakazów dotyczących:  

▪ badań i pomiarów czynników szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy, 
▪ oceny ryzyka zawodowego, 
▪ substancji, mieszanin, czynników lub procesów technologicznych o działaniu 

rakotwórczym lub mutagennym w środowisku pracy, 
▪ czynników biologicznych, 
▪ utrzymywania pomieszczeń higienicznosanitarnych oraz znajdujących się w nich 

urządzeń w stanie zapewniającym bezpieczne i higieniczne korzystanie z nich przez 
pracowników, 

▪ zapewnienia rozdziału odzieży własnej pracowników od roboczej, 
▪ zapewnienia odpowiedniej wymiany powietrza w pomieszczeniach pracy 

i pomieszczaniach higieniczno-sanitarnych. 
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badania i pomiary czynników szodliwych

ocena ryzyka zawodowego

czynniki o działaniu rakotwórczym,
mutagennym

stan pomieszczeń higieniczno-sanitranych

zapewnienie rozdziału odzieży własnej od
roboczej

zapewnienie odpowiedniej wymiany
powietrza w pomieszczeniach pracy i
higieniczno-sanitarnych

czynniki biologiczne

 

Wykres 1. Zestawienie rodzaju wydanych nakazów w decyzjach administracyjnych w roku 2022 dotyczących 
zakładów pracy znajdujących się na terenie miasta Elbląg. 

W 2022 roku do Państwowej Inspekcji Sanitarnej w Elblągu wpłynęło 9 zgłoszeń prac 
polegających na zabezpieczaniu lub usuwaniu wyrobów zawierających azbest. 

 
Do zakładów pracy na terenie Miasta Elbląga, w których występowały szczególne 

zagrożenia zdrowotne dla pracowników zaliczono obiekty, w których pracownicy są narażeni 
na działanie czynników bądź procesów technologicznych o działaniu rakotwórczym lub 
mutagennym w środowisku pracy. Obecnie obowiązuje zmieniony wykaz czynników lub 
procesów technologicznych o działaniu rakotwórczym lub mutagennym, do których zaliczono 
m. in.: 

 
1) prace związane z narażeniem na pył drewna w zakładach stolarskich, tartakach, 
2) prace związane z narażeniem na krzemionkę krystaliczną – frakcję respirabilną 

powstającą w trakcie pracy, 
3) prace związane z narażeniem przez skórę na działanie olejów mineralnych użytych 

wcześniej w silnikach spalinowych wewnętrznego spalania w celu smarowania 
i schładzania części ruchomych silnika, 

4) prace związane z narażeniem na spaliny emitowane z silników Diesla. 

Celem państwowej inspekcji sanitarnej w najbliższych latach będzie wskazanie 
pracodawcom zagrożeń, związanych z występowaniem wskazanych czynników  
w środowisku pracy, egzekwowanie obowiązków w zakresie bezpieczeństwa warunków 
pracy w narażeniu na czynniki rakotwórcze / mutagenne oraz ograniczanie tego narażenia. 
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II. DZIAŁALNOŚĆ KONTROLNA W RAMACH BIEŻĄCEGO NADZORU 
SANITARNEGO W OBSZARZE CHEMIKALIÓW 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny dla Miasta i Powiatu Elbląg sprawował 
także nadzór nad przestrzeganiem wymogów zawartych w ustawie o substancjach 
chemicznych i ich mieszaninach oraz nadzór nad detergentami, poprzez przeprowadzenie 
kontroli podmiotów dystrybuujących produkty chemiczne, a także kontrolując podmioty 
gospodarcze wykorzystujące ww. produkty w swojej działalności zawodowej. 

Pracownicy Sekcji Higieny Pracy w ramach nadzoru nad substancjami chemicznymi  
i ich mieszaninami przeprowadzili 6 kontroli dystrybutorów substancji chemicznych i ich 
mieszanin oraz 17 kontroli w zakładach stosujących substancje chemiczne i ich mieszaniny 
w działalności zawodowej. 
 
 Należy również podkreślić, że w roku 2022 zwiększono nadzór nad produktami 
biobójczymi wprowadzanym do obrotu oraz udostępnianymi na rynku. W tym celu 
pracownicy pionu higieny pracy przeprowadzili 4 kontrole. Państwowy Powiatowy Inspektor 
Sanitarny w Elblągu wydał 2 decyzje nakazujące wycofanie z obrotu / zaprzestania 
udostępniania na rynku 5 produktów biobójczych bez wymaganego zezwolenia na obrót 
produktem biobójczym. 
 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu sprawuje również nadzór nad 
obrotem prekursorami narkotyków kat. 2 i 3 poprzez kontrolę przepisów: 

- ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii 
(t. j. Dz. U. z 2023 r. poz. 172), 

-  rozporządzenia (WE) nr 273/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 11 lutego 
2004 roku w sprawie prekursorów narkotykowych. 

Pracownicy Państwowej Inspekcji Sanitarnej w Elblągu przeprowadzili 6 kontroli w roku 
2022 w ramach nadzoru nad prekursorami narkotyków kategorii 2 i 3. 

W ramach nadzoru sanitarnego nad przestrzeganiem przepisów zakazu wytwarzania 
i wprowadzania do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej środków zastępczych (ŚZ) 
lub nowych substancji psychoaktywnych (NSP) w rozumieniu ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. 
o przeciwdziałaniu narkomanii, Główny Inspektor Sanitarny prowadzi rejestr zatruć w formie 
elektronicznej jako System Monitorowania Informacji o Środkach Zastępczych i Nowych 
Substancjach Psychoaktywnych (SMIOD). 
 

W roku 2022 podmioty lecznicze zgłosiły Państwowemu Powiatowemu Inspektorowi 
Sanitarnemu w Elblągu dwa przypadki zatrucia środkiem zastępczym lub nową substancją 
psychoaktywną, które zostały zgłoszone do wskazanego systemu SMIOD. 
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III. NADZÓR NAD PRODUKTAMI KOSMETYCZNYMI 

W 2022 roku w Elblągu pod nadzorem Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego znajdowało się 19 obiektów dotyczących wytwarzania, konfekcjonowania  
i obrotu produktami kosmetycznymi, w tym 1 zakład wytwarzający i konfekcjonujący produkty 
kosmetyczne, 2 zakłady konfekcjonujące produkty kosmetyczne bez wytwarzania oraz 16 
obiektów obrotu produktami kosmetycznymi (6 hurtowni i 10 sklepów). 

 W bieżącym roku sprawozdawczym skontrolowano 14 obiektów obrotu kosmetykami 
(4 hurtownie i 10 sklepów). Łącznie przeprowadzono 16 kontroli interwencyjnych. W związku 
z interwencjami stwierdzono nieprawidłowości dotyczące udostępniania na rynku produktów 
kosmetycznych zawierających w swoim składzie substancje niedozwolone: aldehyd 2-(4-tert-
butylobenzylo)propionowy występujący pod nazwą (INCI) Butylphenyl Methylpropional 
(potocznie: lilial) - substancję zakazaną w produktach kosmetycznych od dnia 01 marca 
2022 roku, pirytionian cynku występujący pod nazwą (INCI) Zinc Pyrithione, 3 i 4-(4-
hydroksy-4-metylopentylo)cycloheks-3-eno-1-karboaldehyd (HICC) występujący pod nazwą 
(INCI) Hydroxyisohexyl 3-Cyclohexene Carboxaldehyde – substancję zakazaną od dnia 23 
sierpnia 2021 roku. 

 

W wyniku stwierdzonych nieprawidłowości wydano ogółem 9 decyzji, w tym: 

- 7 decyzji nakazujących wstrzymanie udostępniania na rynku produktów kosmetycznych 
zawierających w swoim składzie aldehyd 2-(4-tert-butylobenzylo)propionowy występujący 
pod nazwą (INCI) Butylphenyl Methylpropiona (potocznie: lilial), 

- 1 decyzję nakazującą wstrzymanie udostępniania na rynku produktów kosmetycznych 
zawierających w swoim składzie aldehyd 2-(4-tert-butylobenzylo)propionowy występujący 
pod nazwą (INCI) Butylphenyl Methylpropiona (potocznie: lilial), pirytionian cynku 
występującego pod nazwą (INCI) Zinc Pyrithione, 
- 1 decyzję dotyczącą wstrzymania udostępniania na rynku produktów kosmetycznych 
zawierających w swoim składzie aldehyd 2-(4-tert-butylobenzylo)propionowy występujący 
pod nazwą (INCI) Butylphenyl Methylpropiona (potocznie: lilial) i/lub 3 i 4-(4-hydroksy-4-
metylopentylo)cycloheks-3-eno-1-karboaldehyd (HICC) występujący pod nazwą (INCI) 
Hydroxyisohexyl 3-Cyclohexene Carboxaldehyde. 

Łącznie nakazano zaprzestania udostępniania na rynku 130 produktów kosmetycznych. 

W roku 2022 w ramach unijnego Systemu Wczesnego Ostrzegania o Produktach 
Niebezpiecznych (RAPEX) organy Państwowej Inspekcji Sanitarnej otrzymały  
2 powiadomienia dotyczące produktów kosmetycznych uznanych za mogące stwarzać 
zagrożenie dla zdrowia konsumentów. 

W związku z zawiadomieniami podjęto działania mające na celu weryfikację 
wskazanych produktów w sprzedaży w skontrolowanych obiektach. 

 
IV. CHOROBY ZAWODOWE 

W roku 2022 wszczęto 8 nowych postępowań administracyjnych w związku  
ze zgłoszeniem podejrzenia chorób zawodowych u osób zatrudnionych w zakładach pracy 
na terenie miasta Elbląga. 

Ponadto w pierwszym kwartale 2022 roku pracownicy Sekcji Higieny Pracy 
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu zostali skierowani do wykonywania 
zadań w związku ze zwalczaniem pandemii Covid-19. 
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VIII. OCENA STANU SANITARNEGO ZAKŁADÓW ŻYWNOŚCIOWO - 
ŻYWIENIOWYCH 

 
 
W roku 2022 na terenie Miasta - Elbląg, PPIS w Elblągu sprawował nadzór sanitarny nad 

1009 obiektami, w tym: 
 

• 43 obiektami produkcji żywności; 

• 619 obiektami obrotu żywnością; w tym 26 środków transportu do przewozu żywności; 

• 190 obiektami żywienia zbiorowego otwartego, w tym: 80 zakładów małej gastronomii; 

• 130 zakładami żywienia zbiorowego zamkniętego; 

• 4 wytwórniami materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością; 

• 29 miejscami obrotu materiałami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z żywnością. 
 
Skontrolowanych zostało 539 obiektów. 
Ocenę stanu sanitarnego zakładu (klasyfikację)  przeprowadzono w 324 obiektach.  
 
 
Mandaty karne 
 
W wyniku przeprowadzonych kontroli nałożono 85  mandatów karnych na sumę 21600 zł, w 
tym: 
 
- piekarnie       2 na sumę 200 zł 

- ciastkarnie        4          na sumę 2000 zł 

- zakłady garmażeryjne     1 na sumę 200 zł 

- wytwórnie wyrobów cukierniczych    1 na sumę 500 zł 

- producenci żywności w warunkach domowych  1 na sumę 500 zł 

- sklepy spożywcze      28 na sumę 5400 zł 

- magazyny hurtowe      9 na sumę 2900 zł 

- zakłady żywienia zbiorowego otwarte   35 na sumę 8600 zł  

- zakłady żywienia zbiorowego zamkniętego   3 na sumę 800 zł 

- miejsce obrotu materiałami i wyrobami   1 na sumę 500 zł 

 przeznaczonymi do kontaktu z żywnością 
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Wydano: 
 

• 37 decyzji administracyjnych; 

• 38 decyzji zmieniających termin wykonania zaleceń; 

• 70 decyzje zezwalających na prowadzenie działalności(dotyczy zakładów 

wybudowanych, adaptowanych, zmodernizowanych) 

• 237 decyzji o nałożeniu opłat za czynności kontrolne; 

• 108 decyzji o wykreśleniu z rejestru; 

• 32 zaświadczeń o spełnieniu wymogów sanitarnych (koncesja na alkohol); 

• 91 zaświadczeń o wpisie do rejestru, o dokonaniu zmian; 

• 26 zaświadczeń na przewóz środków spożywczych; 

• 5 zaświadczenia i opinie (obiekty znajduje się pod stałym nadzorem); 

• 45 innych decyzji (rozszerzenie działalności, obiekty sezonowe); 

• 2 decyzje umarzające zawiadomienia; 

• 2 decyzje o unieruchomieniu (w związku z nieprzestrzeganiem warunków higieniczno-

sanitarnych mogących spowodować zagrożenie zdrowia konsumentów wydano 

decyzje o unieruchomieniu cukierni. Po wykonaniu nieprawidłowości produkcja  

w cukierni wznowiona.) 

• 2 upomnienia 

 
Powody nakładania mandatów: 
 

• przechowywanie środków spożywczych w warunkach niezgodnych z deklaracją 

producenta, 

• brak bieżącej czystości w  miejscach produkcji i obrotu żywnością, 

• środki spożywcze po terminie przydatności do spożycia, 

• brak dokumentacji HACCP – zapisów, wdrażania, 

 
 Kwestionowano i wycofywano z obrotu produkty żywnościowe z powodu ich 
niewłaściwej jakości zdrowotnej (w roku 2021 wycofano żywność o wartości 1895,61 zł.),  
a w roku 2022 o wartości 7884,3 zł.) Nadal najczęściej spotykanymi wykroczeniami  
są przeterminowane artykuły spożywcze ( ziarno zbóż       i przetwory zbożowo-mączne, 
mleko i przetwory mleczne, mięso, podroby i produkty drobiarskie). 
 

W 2022 r. skierowano 1 wniosek o ukaranie do Warmińsko-Mazurskiego 
Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego na podstawie art. 103 ust. 1 ustawy 
z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (t.j. Dz. U. z 2022 r., poz. 
2131) 
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Współpraca z Inspekcją Weterynaryjną:  
 

• liczba zakładów nadzorowanych wspólnie z IW oraz rodzaj - 8: obiekty obrotu 
żywnością - 4, obiekty produkcji żywności - 4  

• liczba wspólnych działań nie zakończonych sporządzeniem protokołu z kontroli – 0 

• liczba przeprowadzonych wspólnych kontroli –5 

• liczba zakładów, w których przeprowadzono wspólne kontrole ogółem – 5 

• rodzaje zakładów, w których podjęto czynności kontrolne (np. liczba ruchomych 
punktów obrotu, liczba sklepów mięsnych itp. (podać rezultaty kontroli) 

  
✓ Kiosk mięsny nr 85-85a, Kamil Kołtek, ul. Płk. Dąbka (Targowisko miejskie), Elbląg 

(Kontrola w związku z wzmożonym nadzorem nad produktami i mięsem wieprzowym 
oraz dziczyzną (mięsem z dzika) i produktów z niego otrzymanych – ze względu  
na ryzyko wystąpienia ASF);  

✓ Sklep mięsny nr 99b, Agnieszka Szuba, ul. Płk. Dąbka (Targowisko miejskie), Elbląg 
(Kontrola w związku z wzmożonym nadzorem nad produktami i mięsem wieprzowym 
oraz dziczyzną (mięsem z dzika) i produktów z niego otrzymanych – ze względu na 
ryzyko wystąpienia ASF);  

✓ Elblągdis, ul. Żeromskiego 2, 82-300 Elbląg  (Kontrola w związku z pismem  
BŻ-N.9022.8.1.2022 z dnia 04.03.2022 r. dot. nadzoru nad bezpieczeństwem 
żywności w zakresie identyfikacji, śledzenia oraz pochodzenia towarów, terminów 
przydatności mięsa wieprzowego ze szczególnym uwzględnieniem produktów 
importowanych oraz z innych krajów UE); 

✓ Hipermarket Carrefour, ul. Płk. Dąbka 152, 82-300 Elbląg (Kontrola w związku  
z pismem BŻ-N.9022.8.1.2022 z dnia 04.03.2022 r. dot. nadzoru nad 
bezpieczeństwem żywności w zakresie identyfikacji, śledzenia oraz pochodzenia 
towarów, terminów przydatności mięsa wieprzowego ze szczególnym 
uwzględnieniem produktów importowanych oraz z innych krajów UE); 

✓ Hurtownia „El-Hurt” ul. Kochanowskiego 11, 82-300 Elbląg (Kontrola w związku  
z pismem BŻ-N.9022.8.1.2022 z dnia 04.03.2022 r. dot. nadzoru nad 
bezpieczeństwem żywności w zakresie identyfikacji, śledzenia oraz pochodzenia 
towarów, terminów przydatności mięsa wieprzowego ze szczególnym 
uwzględnieniem produktów importowanych oraz z innych krajów UE); 

 
Nie stwierdzono nieprawidłowości. 

• liczba wydanych w związku z tymi działaniami decyzji – 0 
 
Realizacja porozumienia ramowego (opisać podejmowane działania, zagadnienia i uzyskane 
rezultaty) 
 

✓ spotkania – 0 
✓ szkolenia – 0 
✓ inne - 0 
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Współpraca z Wojskową Inspekcją Weterynaryjną, przeprowadzono: 
 

• jedną kontrolę sanitarną w Elbląskim Centrum Mięsnym „EL-HURT” PRODUKCJA I 
HANDEL Jolanta Grudzień, Zbigniew Grudzień Sp. j., ul. Kochanowskiego 11, 82-300 
Elbląg w dniu 16.11.2022 r. Sporządzono protokół Nr HŻ.9020.2.245.2022.JW.2, w 
którym opisano następujące nieprawidłowości:  w obiekcie brak systematycznego 
sprzątania (podłogi w pomieszczeniach wydawania i ekspedycji niedokładnie myte, 
brudne; kurtyna przy wejściu do pomieszczenia wydawania mięsa drobiowego 
brudna; drzwi do pomieszczeń ekspedycji i wydawania towaru brudne, oblepione, 
sufit w pomieszczeniu wydawania towaru brudny, zachlapany); podłogi w sali 
sprzedaży częściowo uszkodzone, z ubytkami; podłogi w pomieszczeniu dystrybucji 
częściowo uszkodzone, z ubytkami; ściany w pomieszczeniu wydawania mięsa 
czerwonego za agregatem chłodniczym częściowo brudne, zniszczone, z odpryskami 
farby, z widocznymi oznakami zawilgocenia, zapleśnienia; sufit w sali sprzedaży  
w okolicy wejścia z oznakami pleśni. Wystawiono MK na kwotę 300 zł. Ustalono,  
że usterki związane z brakiem zachowania należytej czystości w obiekcie zostaną 
usunięte niezwłocznie, a na nieprawidłowości techniczne wydano decyzję 
administracyjną  Nr 68/22 znak: HŻ.9020.2.245.2022.JW.7 z dnia 12.12.2022 r.  
z nakazem ich usunięcia do dnia 31.12.2022 r. W dniu 05.01.2023 r. w wyniku 
przeprowadzonej kontroli sprawdzającej stwierdzono wykonanie nakazów ujętych  
w ww. decyzji. 

 
Przeprowadzono 20 kontroli w związku interwencją konsumentów na niewłaściwą 
jakość środków spożywczych, materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu  
z żywnością.  
 
Zgłoszone nieprawidłowości:  
 

• niewłaściwa jakość surowego mięsa wieprzowego, drobiowego 

• niewłaściwa jakość gotowych potraw oferowanych do sprzedaży (kebab, kurczaki), 

• niewłaściwa jakość gotowych wyrobów (kiełbasa, tort Malibu, boczek wędzony, 
mleko, wędlin, naleśników z twarogiem, sałatka gryros), 

• niewłaściwa jakość owoców (kokos), 

• niewłaściwa jakość napojów bezalkoholowych (sok pomarańczowy), 

• niewłaściwe warunki przechowywania środków spożywczych, 

• środki spożywcze po terminie przydatności do spożycia, 
Wystawiono 4 mandaty karne na kwotę 1200 zł. 
 

Przeprowadzono 23 kontroli w związku z interwencją konsumentów dot. 
nieprawidłowego stanu higieniczno-sanitarnego w obiektach obrotu żywnością, 
zakładach żywienia zbiorowego otwartego i zamkniętego. 
 
Sprawy dotyczyły: 
 

• nieskutecznej wentylacji, 

• niewłaściwego składowania odpadów, 

• nieodpowiedniego stanu higieniczno-sanitarnego pomieszczeń, 

• obecności szkodników i gryzoni (rybik cukrowy, mole spożywcze, myszy, szczury) 

• nieprzestrzeganie zakazu palenia wyrobów tytoniowych 
 Wystawiono 7 mandat karny na kwotę 2800 zł.  
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W zakładach żywienia zbiorowego zamkniętego tj. w stołówkach szkolnych, 
szpitalach, domach opieki społecznej, półkoloniach i półzimowiskach dokonano 87 ocen 
wyżywienia pod względem jakościowym oraz 9 oceny ilościowo - jakościowe na podstawie 
raportów magazynowych zawierających wykazy surowców, środków spożywczych i ich 
gramatury oraz „Norm żywienia dla populacji Polski”                            red. naukowa M. 
Jarosz IŻŻ Warszawa. Analizowane jadłospisy uwzględniają sezonowość występowania 
produktów, urozmaicenie potraw z wykorzystaniem naturalnych składników bez użycia 
koncentratów spożywczych, stosowane są przyprawy z naturalnych mieszanek ziołowych 
bez wzmacniaczy smaków  i soli. Najczęściej stwierdzonymi nieprawidłowościami w 
zamkniętych zakładach żywienia zbiorowego w zakresie jakości żywienia są:  

 
✓ niedostateczna częstotliwość podawania porcji rybnej; 
✓ niedostateczna częstotliwość występowania potraw z dodatkiem nasion roślin 

strączkowych, nasiona roślin strączkowych mogą być zamiennikami produktów 
mięsnych; 

 
 Dyrektorom placówek oświatowych i osobom odpowiedzialnym za planowanie 
jadłospisów dekadowych przekazywana jest opinia na temat jakości żywienia dzieci,  
z zaleceniem, wprowadzenia poprawek w planowanych jadłospisach, uwzględniając 
zapotrzebowanie dzieci na energię i białka zgodnie z zasadami racjonalnego żywienia. 
 
 Pobrano do badań laboratoryjnych 210 próbek. Zakwestionowano 1 próbkę: 
 

- jedną próbkę jarmużu, wyprodukowaną przez: Gospodarstwo Rolne Janusz 
Prątnicki, ul. Żuławska 64 A, 80-059 Gdańsk Orunia, pobraną do badań laboratoryjnych  
w ramach urzędowej kontroli żywności w kierunku pozostałości pestycydów, w sklepie 
owocowo – warzywnym „Groszek” ul. Gdyńska 45 w Elblągu. Badanie laboratoryjne 
wykazało przekroczenie najwyższego dopuszczalnego poziomu pozostałości pestycydu 
cyjanotaniliprolu. 

 
 Poprawność znakowania środków spożywczych w 2022 r. - brak zakwestionowanych 
próbek. Na przestrzeni ostatnich czterech lat poprawność znakowania materiałów i wyrobów 
przeznaczonych do kontaktu z żywnością wytwarzanych i wprowadzanych do obrotu na 
terenie tut. PSSE nie zmieniła się (nie dyskwalifikowano próbek). 
 
 W związku z przestrzeganiem przepisów przeciwepidemicznych związanych  
z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19 przeprowadzono  100 kontroli 
sanitarnych (kontrole przeprowadzano  przy okazji innych kontroli np. kompleksowych czy 
sprawdzających). Nałożono 4 mandaty na łączną kwotę 400, m.in. za brak przestrzegania 
nakazów i zakazów przeciwepidemicznych. 

W 2022 r. odnotowano 2 zgłoszenia dotyczące podejrzenia zatruć pokarmowych 
Salmonellą enteritidis u dzieci w wieku przedszkolnym , w związku z czym pobrano 29 
próbek, w tym 6 próbek kontrolnych posiłków i 23 wymazy sanitarne z powierzchni rąk 
personelu i wyposażenia. Próbki zostały pobrane w firmach cateringowych dostarczających 
posiłki do przedszkoli jak również w przedszkolach. Próbki nie uległy dyskwalifikacji. 
Zarówno w pierwszym jak i w drugim przypadku nie ustalono źródła zakażenia. 
Prawdopodobnie mogły być nim chore dzieci, a do transmisji zakażenia doszło poprzez 
nieprzestrzeganie przez dzieci podstawowych zasad higieny. 
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Tabela nr 1   Zestawienie zbiorcze klasyfikacji obiektów żywnościowo-żywieniowych na terenie Miasta 
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 Obiekty produkcji żywności 43 40 29  

01 Wytwórnie lodów 4 4 4  

02 Automaty do lodów 6 6 4  

04 Piekarnie 6 5 4  

05 Ciastkarnie 9 9 9 1 

06 Przetwórnie owocowo warzywne i 

grzybowe 

1 1 0  

07 Browary i słodownie 1 1 0  

09 Wytwórnie naturalnych wód 

mineralnych, naturalnych wód 

1 1 0  

10 Zakłady garmażeryjne 5 5 5  

13 Wytwórnie wyrobów cukierniczych 1 1 1  

17 Wytwórnie suplementów diety 1 1 1  

21a Producenci żywności w warunkach 

domowych  

6 4 0  

21b Inne wytwórnie żywności 2 2 2  

 Obiekty obrotu żywnością 613 279 161  

22 Sklepy spożywcze 391 186 140  

22a w tym super, hipermarkety 31 28 17  

23 Kioski spożywcze 19 8 8  

23a w tym kioski na targowiskach 

sprzedające mięso 

2 0 0  

23b w tym kioski na targowiskach 

sprzedające inne środki spożywcze 

1 0 0  

24 Magazyny hurtowe 27 20 12  

25 Obiekty ruchome i tymczasowe 43 21 1  

26 Środki transportu 26 26 0  

27 Inne obiekty obrotu żywnością 107 18 0  

 Obiekty żywienia zbiorowego 190 107 63  

28 Zakłady żywienia zbiorowego otwarte 190 107 63  

28a w tym zakłady małej gastronomii 80 41 24  

28b W tym zakłady małej gastronomii w 

zakładach tymczasowych lub 

ruchomych 

11 5 0  

29 Zakłady żywienia zbiorowego 

zamknięte 

130 103 66  

29a stołówki pracownicze 1 1 1  
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29b bufety przy zakładach pracy 1 0 0  

 W tym w systemie cateringowym 0    

29d bloki żywienia w szpitalach 5 2 0  

29d1 w tym żywienie w systemie 

cateringowym 

4 1 0  

29e kuchenki niemowlęce 1 1 0  

29g bloki żywienia w domach opieki 

społecznej 

7 5 4  

29g1 w tym żywienie w systemie 

cateringowym 

1 1 1  

29h Stołówki w żłobkach i domach małego 

dziecka 

9 9 9  

 W tym w systemie cateringowym 5 5 5  

29i stołówki szkolne 21 20 17  

29i1 w tym żywienie w systemie 

cateringowym 

3 2 2  

29j Stołówki w bursach i internatach 5 5 5  

29k stołówki na koloniach, półkoloniach i 

obozach 

23 23 0  

29l stołówki w przedszkolach 43 29 25  

29l1 w tym żywienie w systemie 

cateringowym 

9 6 3  

29ł stołówki w domach dziecka i 

młodzieży 

2 0 0  

29m Stołówki studenckie 1 1 1  

29n Stołówki w zakładach specjalnych 2 2 2  

29o zakład usług cateringowych 4 3 2  

29p inne zakłady żywienia                                           5 2 1  

 W tym w systemie cateringowym 2 0 0  

31 Wytwórnie materiałów i wyrobów 

przeznaczonych do kontaktu z 

żywnością 

4 2 1  

32 Miejsca obrotu materiałami i 

wyrobami przeznaczonymi do 

kontaktu z żywnością     

29 8 4  

32a w tym: a) hurtownie 

               b) sklepy 

4 

25 

4 

4 

4 

0 

 

 OGÓŁEM 1009 539 324  
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IX. OCENA STANU SANITARNEGO PLACÓWEK OŚWIATOWO-
WYCHOWAWCZYCH   

 

Państwowa Inspekcja Sanitarna sprawuje nadzór sanitarny nad placówkami  
dla dzieci i młodzieży przeznaczonymi zarówno na pobyt dzienny, jak i całodobowy,  
dla których warunki i zasady funkcjonowania określają następujące akty prawne:  
 

• ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dziećmi w wieku do lat 3,  
w odniesieniu do żłobków i klubów dziecięcych,  

• ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe, w odniesieniu  
do przedszkoli,  
innych form wychowania przedszkolnego, szkół, 

• ustawa z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty, w odniesieniu m. in.  
do miejsc wypoczynku dzieci i młodzieży, 

• ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce,  
w odniesieniu do uczelni oraz szkół wyższych, 

• ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy 
zastępczej ,  
w odniesieniu do m.in. placówek wsparcia dziennego, pogotowia opiekuńczo-
wychowawczego, domów dziecka. 

 
Do zakresu działania Państwowej Inspekcji Sanitarnej w dziedzinie bieżącego 

nadzoru sanitarnego należy kontrola przestrzegania przepisów określających 
wymagania higieniczne i zdrowotne, w szczególności dotyczących: 

 

• higieny pomieszczeń i wymagań w stosunku do sprzętu używanego  
w szkołach i innych placówkach oświatowo-wychowawczych, szkołach 
wyższych oraz ośrodkach wypoczynku. 

• higieny procesów nauczania. 
 

1. Nadzór nad warunkami sanitarnymi w placówkach dla dzieci i młodzieży: 
 

                W roku 2022 Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu 
sprawował nadzór nad 112 stałymi placówkami oświatowo-wychowawczymi oraz 29 
placówkami wypoczynku i rekreacji dla dzieci i młodzieży (15 placówek wypoczynku 
zimowego i 14 placówek wypoczynku letniego). Katalog placówek objętych 
nadzorem obejmował:  
 

• żłobki, kluby dziecięce,  

• przedszkola,  

• szkoły wszystkich typów, w tym szkoły wyższe, 

• placówki wsparcia dziennego,  

• placówki wychowania pozaszkolnego - młodzieżowy dom kultury, świetlice 
popołudniowe, pozaszkolne placówki specjalistyczne – poradnia 
psychologiczno-pedagogiczna,  

• placówki z pobytem całodobowym – bursy, specjalne ośrodki szkolno-
wychowawcze, 

• placówki opiekuńczo-wychowawcze, placówki wypoczynku i rekreacji.  
 
W 2022 r. przeprowadzono łącznie 117 kontroli sanitarnych.  
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Zmiany w infrastrukturze nadzorowanych placówek w 2022r. : 
 

• utworzono Żłobek Miejski Nr 3 w Elblągu, przy ul. Mielczarskiego 47 (budynek 
wspólny  
z Przedszkolem Nr 18), 

• utworzono Niepubliczny Żłobek „Mini Jedynaczka” w Elblągu, przy  
ul. Nowogródzkiej 7 (budynek wspólny z przedszkolem, 

• utworzono Niepubliczny Klub Malucha „Przyjaciele Kubusia” w Elblągu, przy 
ul. Ogólnej 61/1 

• utworzono Niepubliczne Przedszkole „To Mi Gra” w Elblągu, przy  
ul. Płk. Dąbka 79. 

• zlikwidowano Świetlicę popołudniową przy Szkole Podstawowej Nr 21  
w Elblągu przy  ul. Z. Godlewskiego 

• Przedszkole Nr 18 w Elblągu, przy ul. Mielczarskiego 47 przeniesione zostało 
do nowo wybudowanego budynku, wspólnego ze żłobkiem,  

• Niepubliczne Przedszkole „Przyjaciele Kubusia” z ul. A. Struga przeniesione 
zostało  
do zaadaptowanego na ten cel budynku przy ul. Ogólnej 61/1, wspólnego  
z klubem malucha Akademia Nauk Stosowanych w Elblągu, przy ul. Wojska 
Polskiego 1 zaadaptowała część pomieszczeń byłego domu studenckiego 
przy ul. Zacisze 12 na sale dydaktyczne Instytutu Informatyki. 

 

2. Stan sanitarny budynków lub ich części, w których funkcjonują placówki opieki, 
wychowania i nauczania dla dzieci i młodzieży: 
 

W 2022 r. Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu w ramach 
przeprowadzonych czynności kontrolnych w placówkach nauczania i wychowania 
dzieci i młodzieży nie stwierdził nieprawidłowości natury sanitarno-higienicznej. 
 

3. Zaplecze sanitarne placówek dla dzieci i młodzieży oraz warunki do utrzymania 
higieny osobistej: 
 

                 Zapewnienie w placówkach prawidłowych warunków higieniczno-
sanitarnych zaplecza sanitarnego i jego wyposażenia jest jednym z elementów 
profilaktyki. We wszystkich skontrolowanych placówkach stwierdzono dobry stan 
techniczny urządzeń, pomieszczeń zaplecza sanitarnego, podłączenie do instalacji 
wodociągowej i kanalizacyjnej, bieżącą czystość oraz zapewnienie środków higieny 
osobistej, co składa się na podstawowe standardy higieniczne. Większość obiektów 
wyposażona była w wystarczającą liczbę urządzeń sanitarnych w odniesieniu do 
liczby osób korzystających, jednak stwierdzono również placówki, w których 
standardy dostępności do urządzeń sanitarnych były przekroczone (Szkoła 
Podstawowa Nr 16, przy ul. Sadowej 2, Szkoła Podstawowa Nr 21, przy  
ul. Z. Godlewskiego 1, Szkoła Podstawowa Nr 25, przy ul. Wyżynnej 3, III Liceum 
Ogólnokształcące, przy ul. Browarnej 1, Zespół Szkół Techniczno-Informatycznych, 
przy ul. Rycerskiej 2). W skontrolowanych obiektach nie stwierdzono uchybień  
w zakresie warunków do utrzymania higieny osobistej, wszystkie placówki zapewniły 
dostęp do zimnej i ciepłej wody bieżącej, pomieszczenia sanitarne wyposażone były 
w środki higieny osobistej ( mydło w dozownikach, ręczniki papierowe lub suszarki do 
rąk, papier toaletowy). 
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4. Higiena procesu nauczania:  
 

Jednym z zadań Państwowej Inspekcji Sanitarnej jest bieżąca kontrola  
w zakresie zapewnienia prawidłowych warunków i odpowiedniej organizacji pracy 
ucznia w celu jego ochrony przed niekorzystnymi warunkami pobytu w placówce.  
W trakcie sprawowania bieżącego nadzoru sanitarnego w szkołach Państwowy 
Powiatowy Inspektor Sanitarny w Elblągu podejmował również działania  
o charakterze prewencyjnym w zakresie profilaktyki wad postawy np. ocena 
dostosowania mebli edukacyjnych do zasad ergonomii, ocena obciążenia ucznia 
plecakami/tornistrami, właściwej organizacji procesu nauczania, np. higieniczna 
ocena rozkładu zajęć lekcyjnych, odpoczynek w czasie trwania przerw 
międzylekcyjnych, promowania dobrych praktyk, np. w odniesieniu do zapewnienia  
w placówce dostępu do wody przeznaczonej do spożycia. 
 

W 2022r. przeprowadzono ocenę obciążenia uczniów ciężarem tornistrów 
szkolnych. Właściwie dobrany tornister korzystnie wpływa na kształtowanie 
prawidłowej postawy ciała u dzieci i młodzieży. Zgodnie z zaleceniami Głównego 
Inspektora Sanitarnego, opierającymi się na wynikach badań WHO, waga tornistra 
nie powinna przekraczać od 10 do 15% masy ciała ucznia. Dodatkowo ciężar 
powinien być rozłożony równomiernie, a uczeń powinien nosić tornister na obu 
ramionach. W 2022 r. ocenę obciążenia uczniów ciężarem tornistrów 
przeprowadzono w 1 szkole podstawowej, w 14 oddziałach. W badaniu brało udział 
208 uczniów. Pomiary wykazały, że zbyt ciężkie plecaki nosiło 48 uczniów,  
co stanowi ok. 23% wszystkich poddanych ocenie. Zbyt duże obciążenie uczniów 
ciężarem tornistrów/plecaków szkolnych może powodować nasilenie bólu pleców, 
sprzyjać kształtowaniu nieprawidłowej statyki ciała i w efekcie prowadzić  
do skrzywienia kręgosłupa. W trosce o stan zdrowia uczniów został wprowadzony 
prawny obowiązek zapewnienia uczniom miejsca na pozostawianie w placówkach 
podręczników i przyborów szkolnych. Wszystkie skontrolowane szkoły zapewniły 
uczniom miejsca na podręczniki i przybory szkolne (szafki indywidualne, szafki lub 
półki w klasach). Ponadto dokonano oceny dostosowanie mebli do warunków 
antropometrycznych uczniów i przedszkolaków w 3 placówkach (2 przedszkolach  
i 1 zespole szkół). Skontrolowano 643 stanowiska, nieprawidłowości w powyższym 
zakresie wykazano w 1 placówce (dot. 17 stanowisk).Istotnym elementem mającym 
wpływ na higienę procesu nauczania jest również właściwa organizacja i przebieg 
procesu nauczania, w tym tygodniowy rozkład zajęć lekcyjnych. 
 

                W 2022 r. dokonano oceny rozkładów zajęć lekcyjnych pod względem 
higienicznym w 2 szkołach. Podczas czynności kontrolnych zwracano szczególną 
uwagę na stałą porę rozpoczynania zajęć lekcyjnych, z nie większą od 1 godziny 
różnicą czasu rozpoczynania zajęć w poszczególnych dniach tygodnia, jak również 
różnicę liczby godzin lekcyjnych w kolejnych dniach tygodnia – nie większa  
od 1 godziny. Niezgodności rozkładów zajęć lekcyjnych z zasadami higieny  
w skontrolowanych szkołach nie wykazano.  

 

Dodatkowo, w trakcie przeprowadzanych czynności kontrolnych 
monitorowano kwestię związaną z odpoczynkiem ucznia w czasie trwania przerw 
międzylekcyjnych w aspekcie m.in. zapewnienia odpowiedniego (wystarczającego) 
czasu na odpoczynek lub zjedzenie posiłku, jak również możliwości spędzenia 
przerw na świeżym powietrzu.  
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Spośród 15 placówek skontrolowanych w tym obszarze w 10 z nich 
funkcjonują przerwy krótsze niż 10 minut (przeważnie są to przerwy na początku 
 i końcu zajęć).  

W przeważającej większości, zapewnione są przerwy 10 min, z co 
najmniej jedną przerwą 15-20 minutową. Dodatkowo 11 skontrolowanych szkół 
umożliwia uczniom spędzanie przerw na świeżym powietrzu. W celu zaspokojenia 
podstawowych potrzeb uczniów, dyrektorzy placówek umożliwiają im skorzystanie  
z dystrybutorów wody przeznaczonej do spożycia (źródełka/poidełka)  lub napoju 
wystawianego w dzbankach w pomieszczeniu stołówki – 11 skontrolowanych szkół. 
 
5. Warunki do prowadzenia zajęć wychowania fizycznego:  
 

W ramach nadzoru nad bezpieczeństwem i higieną pobytu dzieci  
i młodzieży w szkołach kontrolami objęto również warunki sanitarno-higieniczne 
prowadzenia zajęć wychowania fizycznego. Ocenie poddano m.in. posiadaną przez 
placówkę infrastrukturę sportową oraz stan sanitarno-techniczny zaplecza 
sportowego. Na podstawie kontroli przeprowadzonych w 2022r., w 15 szkołach 
wykazano, że z pełnej infrastruktury sportowej, tj. szkolnego zespołu sportowego 
wraz z boiskiem, w skład którego wchodzą jedna lub dwie sale sportowe oraz 
pomieszczenia pomocnicze, tj. przebieralnie, natryskownie, ustępy, przechowalnie 
sprzętu sportowego, gabinet wychowania fizycznego – pokój nauczycieli, mogli 
korzystać uczniowie 11 szkół. Całkowity brak zaplecza sportowego stwierdzono  
w przypadku 1 placówki. Podczas kontroli oceniano również stopień korzystania 
przez uczniów z natrysków po zajęciach sportowych – w 11 szkołach uczniowie mieli 
możliwość korzystania z natrysków, jednak tylko w 9 szkołach natryski były używane 
przez młodzież i to sporadycznie. 
 
6. Warunki sanitarne zorganizowanych form wypoczynku dzieci i młodzieży: 
 

                  W 2022 r. w elektronicznej bazie wypoczynku Ministerstwa Edukacji 
Narodowej zarejestrowano 59 turnusów zorganizowanego wypoczynku dzieci 
i młodzieży (21 turnusów wypoczynku zimowego oraz 36 turnusów wypoczynku 
letniego). Warunki sanitarno-higieniczne skontrolowano na 30 turnusach, kontrole nie 
wykazały uchybień w zakresie warunków sanitarno-higienicznych.  
 
7. Podsumowanie: 
 

W roku 2022 w skontrolowanych placówkach zapewniono bezpieczne  
i higieniczne warunki pobytu dzieci i młodzieży. Stan nadzorowanych obiektów oraz 
panujące w nich warunki higieniczne ulegają poprawie, co ma wpływ na stan 
bezpieczeństwa sanitarnego placówek oświatowych  i opiekuńczo-wychowawczych - 
wykonano remonty kapitalne i bieżące: w Szkole Podstawowej Nr 8 w Elblągu, przy 
ul. Szańcowej 2 wykonano nakazy decyzji PPIS w Elblągu dot. doprowadzenia  
do właściwego stanu ścian i sufitów w pomieszczeniach na II piętrze budynku szkoły, 
przy Szkole Podstawowej Nr 18 w Elblągu, przy ul. Węgrowskiej 1 oraz przy Szkole 
Podstawowej Nr 21 w Elblągu, przy ul. Z. Godlewskiego 1 oddano do użytku hale 
sportowe balonowe – kryte boiska wielofunkcyjne (przy SP 21 z pełnym zapleczem 
sanitarnym). Ponadto w Przedszkolu Nr 4, przy ul. Szczecińskiej 30 wymieniono 
instalację elektryczną oraz oświetlenie, wykonano remont bieżący 1 zespołu 
sanitarnego i 2 sal zajęć, w Przedszkolu Nr  10, przy ul. Mącznej 8 wykonano remont 
bieżący 2 sal zajęć, w Przedszkolu Nr 13, przy ul. Kosynierów Gdyńskich 57 
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wykonano remont bieżący 2 sal zajęć, w Przedszkolu Nr 29, przy ul. Gen. Andersa 
5a wykonano remont kapitalny kuchni, w Szkole Podstawowej Nr 1, przy  
ul. Daszyńskiego 1 wymieniono oświetlenie w sali gimnastycznej oraz w części 
pomieszczeń dydaktycznych, wykonano remont kapitalny kuchni, remont bieżący 
świetlicy i części pomieszczeń dydaktycznych oraz sali gimnastycznej, w Szkole 
Podstawowej Nr 4, przy ul. Mickiewicza 41 wykonano remont kapitalny 2 
pomieszczeń dydaktycznych – pracowni, do których zakupiono nowe wyposażenie, 
w Szkole Podstawowej Nr 12, przy ul. Zajchowskiego 12 wykonano remont bieżący 
korytarza na parterze, świetlicy, wymieniono stolarkę drzwiową w części 
pomieszczeń dydaktycznych, utworzono i wyposażono pracownię zpt, w Szkole 
Podstawowej Nr 18, przy ul. Węgrowskiej 1 wykonano remont bieżący szatni i ciągu 
komunikacyjnego, utworzono  i wyposażono dwie pracownie zpt, w Szkole 
Podstawowej Nr 23, przy ul. Słonecznej 14 wykonano remont bieżący korytarza  
na parterze oraz remont schodów wejściowych do budynku z podjazdem dla osób 
niepełnosprawnych, w Szkole Podstawowej Nr 25, przy ul. Wyżynnej 3 wykonano 
remont bieżący sali rekreacyjno-zastępczej. 

 
Nadal jednak istnieją placówki, w których należałoby poprawić warunki 

higieniczne tak, aby odpowiadały obowiązującym wymogom. Potrzeby w tym 
zakresie znane są dyrektorom tych placówek, jednakże ich zaspokajanie jest 
znacznie ograniczone względami ekonomicznymi.  

 
Do placówek, w których nadal istniejący stan wymaga przeprowadzenia 

stosownych prac i w których prowadzone jest postępowanie administracyjne należą: 
Szkoła Podstawowa Nr 21 w Elblągu, przy ul. Z. Godlewskiego 1, Szkoła 
Podstawowa Nr 23 w Elblągu, przy ul. Słonecznej 14, IV Liceum Ogólnokształcące  
w Elblągu, przy ul. Sienkiewicza 4, Zespół Szkół Mechanicznych w Elblągu, przy  
ul. Komeńskiego 39. Ponadto w części placówek wskazana byłaby modernizacja 
zespołów sanitarnych. 
 

W roku 2022 na turnusach zimowego i letniego  wypoczynku 
organizatorzy zapewnili uczestnikom bezpieczne i higieniczne warunki pobytu. 
Opracowano regulaminy oraz wdrożono procedury zawierające zasady 
bezpieczeństwa oraz podejmowano stosowne wzmożone działania profilaktyczne  
w celu zapewnienia bezpieczeństwa oraz prawidłowego przebiegu wypoczynku 
dzieci i młodzieży. 
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X. PROMOCJA ZDROWIA i OŚWIATA ZDROWOTNA 
 

Działania Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Elblągu w zakresie 
Promocji Zdrowia i Oświaty Zdrowotnej opierały się o założenia Narodowego Programu 
Zdrowia (NPZ) ustalonego na lata 2021-2025, a także o wytyczne opracowane przez 
Wojewódzką Stację Sanitarno-Epidemiologiczną w Olsztynie. Działalność oświatowo-
zdrowotna miała charakter wielokierunkowy (objęte nią były różne problemy zdrowia 
publicznego). Adresowane były do całego społeczeństwa, a przeprowadzano  
je w placówkach nauczania i wychowania oraz placówkach ochrony zdrowia sprawującymi 
opiekę nad matkami, małymi dziećmi, młodzieżą szkolną oraz dorosłymi na terenie Elbląga 
 i powiatu elbląskiego. Oświatę zdrowotną szerzono w różnych formach takich jak zajęcia 
edukacyjne, punkty promocji zdrowia, konkursy, wywiady medialne, artykuły do lokalnych 
gazet, informacje w social mediach itp., skierowaną do wybranych grup społeczeństwa: 
dorośli, seniorzy, dzieci i młodzież szkolna oraz ich rodzice, personel szkolny.  

 
INTERWENCJE PROGRAMOWE OGÓLNOPOLSKIE 
 
PROGRAM EDUKACYJNY „TRZYMAJ FORMĘ” 

 
Głównym celem programu jest zwiększenie świadomości uczniów dotyczącej wpływu 

żywienia i aktywności fizycznej na zdrowie. Program jest skierowany do uczniów V-VIII klas 
podstawowych. 

 
W roku szkolnym 2021/2022 program edukacyjny „Trzymaj Formę!” został 

zrealizowany na etapie powiatowym i przystąpiło do niego 11 szkół - 7 z Elbląga (1518 
uczniów) i 4 z powiatu elbląskiego (400 uczniów). W programie wzięło udział w sumie 1918 
uczniów i 610 rodziców. 

 
Szkoły realizujące program otrzymały pakiety edukacyjne zawierające poradniki dla 

szkolnych koordynatorów i realizatorów programu, broszury dla rodziców oraz plakaty 
„Zdrowie na talerzu”.  

 
W ramach programu „Trzymaj Formę!” przeprowadzono dystrybucję elektronicznych 

materiałów edukacyjnych do 20 szkół podstawowych z Elbląga i powiatu elbląskiego.  
W roku szkolnym 2022/23 do realizacji XVI edycji programu edukacyjnego „Trzymaj 

Formę!” przystąpiło 19 szkół - 12 z Elbląga i 7 z terenu powiatu elbląskiego. 
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Elblągu przeprowadziła szkolenie 
inauguracyjne dla 6 szkolnych koordynatorów na temat założeń programu i sposobu 
realizacji.  
 

Informacja o rozpoczęciu naboru do programu oraz zaproszenie do udziału  
w ogólnopolskim konkursie wiedzy „Trzymaj Formę!”, organizowanym przez Główny 
Inspektorat Sanitarny opublikowano w mediach społecznościowych PSSE w Elblągu. 
 
PROGRAM PROFILAKTYKI HIV I AIDS 

 
Celem programu jest podniesienie poziomu wiedzy na temat dróg szerzenia się 

zakażeń wirusem HIV, a także zmniejszenie liczby nowych zakażeń HIV drogą kontaktów 
seksualnych. 

 
Pracownicy Promocji Zdrowia i Oświaty Zdrowotnej przygotowali informacje na stronę 

Facebook i Twitter Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu na temat 
profilaktyki HIV oraz Punktów Konsultacyjno-Diagnostycznych w woj. Warmińsko-Mazurskim. 
Opublikowali także w mediach społecznościowych PSSE w Elblągu artykuł z okazji 
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Międzynarodowego Dnia Pamięci o zmarłych na AIDS. Artykuł przekazano również do  
11 szkół średnich z Elbląga i 3 szkół średnich z powiatu elbląskiego.  
 

Z okazji Światowego Dnia AIDS w Szkole Podstawowej Nr 14 w Elblągu odbył się XX 
Powiatowy Konkurs Wiedzy o HIV/AIDS. W konkursie uczestniczyło 25 uczniów z 15 szkół 
podstawowych (10 szkół z Elbląga i 5 szkół z powiatu elbląskiego) i 10 szkół średnich (9 
szkół z Elbląga i jedna z powiatu elbląskiego). Uczniowie rozwiązywali test zawierający 40 
pytań zamkniętych. Komisja konkursowa w wyłoniła 8 laureatów konkursu: w kategorii klas 
VII-VIII I miejsce zajął uczeń z SP w Młynarach, II miejsce uczeń z SP Nr 12 w Elblągu, III 
miejsce uczeń z SP w Nowakowie, wyróżnienie uczeń z SP Nr 2 w Pasłęku; w kategorii klas 
I-II szkół średnich I miejsce zajął uczeń z II LO w Elblągu, II miejsce uczeń z Zespołu Szkół  
w Pasłęku, III miejsce uczeń z Liceum Regent College w Elblągu, wyróżnienie uczeń z IV LO 
w Elblągu. Zwycięzcy konkursu otrzymali nagrody rzeczowe ufundowane przez Wojewódzki 
Szpital Zespolony w Elblągu, NZOZ Młodzieżowy Ośrodek Terapeutyczny KARAN „Dom 
Zacheusza” w Elblągu, Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Elblągu oraz Akademię 
Medycznych i Społecznych Nauk Stosowanych w Elblągu. Wszyscy uczestnicy dostali 
dyplomy za udział w konkursie.  

 
Z okazji Światowego Dnia AIDS opublikowano także na Facebook’u oraz Twitterze 

PSSE w Elblągu informację nt. Światowego Dnia AIDS, epidemiologii HIV i AIDS oraz 
nierówności strukturalnych, które utrudniają wprowadzanie sprawdzonych rozwiązań  
w zakresie zapobiegania i leczenia HIV/AIDS. 
Przeprowadzono dystrybucję materiałów edukacyjnych dot. profilaktyki HIV/AIDS do  
1 żłobka, 9 przedszkoli, 3 szkół podstawowych, 3 szkół średnich, 2 szpitali i 1 ośrodka 
terapeutycznego na terenie Elbląga. Przeprowadzono również dystrybucję ulotek oraz 
plakatów w języku ukraińskim do 4 placówek opieki zdrowotnej, 1 przedszkola i 2 szkół 
podstawowych na terenie Elbląga. 
 
PROGRAM „CZYSTE POWIETRZE WOKÓŁ NAS”  
 
 Głównym celem programu jest zwiększenie wiedzy rodziców w zakresie ochrony dzieci 
przed ekspozycją na dym tytoniowy oraz zwiększenie umiejętności dzieci dotyczących 
radzenia sobie w sytuacjach, gdy przebywają w zadymionych pomieszczeniach lub gdy 
dorośli palą przy nich tytoń. Program adresowany jest do dzieci w wieku 5-6 lat oraz  
ich rodziców.  
 
 W roku szkolnym 2021/2022 do programu zgłosiło się 8 przedszkoli, w tym 6 z Elbląga  
i 2 z powiatu elbląskiego. Programem objęto 496 przedszkolaków i 401 rodziców. 
Przedszkolni koordynatorzy programu otrzymali od PSSE w Elblągu elektroniczne oraz 
papierowe materiały programowe. 
W roku szkolnym 2022/2023 do programu zgłosiło się 11 przedszkoli, w tym 10 z Elbląga  
i 1 z terenu powiatu elbląskiego. 

                                                               
PROGRAM „BIEG  PO ZDROWIE”  
 

„Bieg po zdrowie” to  program antytytoniowej edukacji zdrowotnej opracowany  
w Głównym Inspektoracie Sanitarnym we współpracy z ekspertami. Program skierowany jest 
do dzieci z IV klasy szkoły podstawowej, grupa wiekowa 9-10 lat i ich rodziców. Główne cele 
programu to opóźnienie lub zapobiegnięcie inicjacji tytoniowej wśród dzieci, pokazanie 
atrakcyjności życia w środowisku wolnym od dymu tytoniowego oraz zwiększanie wiedzy 
i umiejętności uczniów na temat zdrowia w kontekście szkodliwości palenia papierosów. 
W VI edycji programu w roku szkolnym 2021/2022 wzięły udział 2 szkoły podstawowe, w tym 
1 z Elbląga i 1 z powiatu elbląskiego. Programem objęto 54 uczniów klas IV i 54 rodziców.  
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Pracownicy PZIOZ dokonali dystrybucji elektronicznych materiałów programowych  
do 3 szkolnych koordynatorów, którzy wyrazili chęć uczestnictwa w programie: plakaty, 
zeszyty ćwiczeń, fiszki, przewodnik dla nauczycieli. 
 

Do VII edycji programu w roku szkolnym 2022/2023 zgłosiło się 15 szkół 
podstawowych, w tym 10 z Elbląga i 5 z terenu powiatu elbląskiego. Informacja  
o rozpoczęciu rekrutacji do programu pojawiła się w mediach społecznościowych PSSE  
w Elblągu. 
 
Akcja „Światowy Dzień Bez Tytoniu”- 31.05.2022 r. 
 
 Celem głównym akcji jest zwalczanie zagrożeń ze strony chorób odtytoniowych, 
ograniczenie liczby osób palących oraz zwrócenie uwagi na skutki zdrowotne palenia 
papierosów tradycyjnych i elektronicznych. 
 

Z okazji Światowego Dnia Bez Tytoniu na stronie Facebook PSSE w Elblągu 
zamieszczono artykuł „Tytoń – zagrożenie dla naszego środowiska” wraz z informacjami  
o korzyściach z zaprzestania palenia. Artykuł ukazał się także w lokalnych mediach: 
internetowej gazecie portEl, Dzienniku Elbląskim i gazecie Razem z Tobą. Ponadto 
przeprowadzono dystrybucję elektronicznych materiałów dotyczących Światowego Dnia Bez 
Tytoniu do wszystkich szkół podstawowych i szkół średnich na terenie Elbląga i powiatu 
elbląskiego. W ramach akcji pracownicy Promocji Zdrowia przeprowadzili zajęcia edukacyjne 
dla 125 uczniów Szkoły Podstawowej  Nr 25 w Elblągu i 50 uczniów Zespołu Szkół 
Zawodowych Nr 1 w Elblągu na temat szkodliwości palenia tytoniu i korzystania  
z papierosów elektronicznych.  
 
Akcja „Światowy Dzień Rzucania Palenia”- 17.11.2022 r. 
 

Głównym celem akcji jest zwalczanie zagrożeń ze strony chorób odtytoniowych, 
ograniczenie liczby osób palących oraz zwrócenie uwagi na skutki zdrowotne palenia 
papierosów tradycyjnych i elektronicznych. 

 
 Z okazji Światowego Dnia Rzucania Palenia pracownicy Promocji Zdrowia i Oświaty 
Zdrowotnej przeprowadzili zajęcia edukacyjne na temat szkodliwości dymu tytoniowego  
i korzystania z elektronicznych papierosów dla 125 uczniów Szkoły Podstawowej Nr 19  
w Elblągu. Zamieszczono także informację na stronie Facebook PSSE w Elblągu na temat 
Światowego Dnia Rzucania Palenia, w tym dane statystyczne i korzyści z zaprzestania 
palenia. Artykuł przesłano także do lokalnych mediów, informacja ukazała się w 3 gazetach 
internetowych: portEl, Razem z Tobą i elblag.net. Przeprowadzono dystrybucję materiałów 
edukacyjnych do 7 szkół i 1 POZ na terenie Elbląga.  
 
 W budynku Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Elblągu zorganizowano 
punkt promocji zdrowia, w którym petenci PSSE w Elblągu mogli skorzystać z ulotek 
edukacyjnych oraz porad dotyczących rzucania palenia. Z punktu skorzystało 21 osób.  
 
PROGRAM „ARS, CZYLI JAK DBAĆ O MIŁOŚĆ?” 
 

Celem programu edukacyjnego „ARS, czyli jak dbać o miłość?” jest ograniczenie 
niekorzystnych następstw zdrowotnych, prokreacyjnych i społecznych związanych  
z używaniem i nadużywaniem substancji psychoaktywnych przez młodzież wchodzącą  
w dorosłe życie.  

 
W roku szkolnym 2021/2022 program zrealizowało 5 elbląskich szkół średnich. 

Programem objęto 137 uczniów.  
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Pracownicy PZIOZ przeprowadzili indywidualny instruktaż wraz z dystrybucją 
materiałów edukacyjnych dot. profilaktyki palenia tytoniu i zażywania dopalaczy dla nowego 
szkolnego koordynatora programu na temat założeń programu, sposobu realizacji oraz 
sprawozdawczości z programu. Informacje dot. realizacji programu wraz z ankietami dla 
uczniów i kwestionariuszami dla koordynatorów szkolnych przesłano także  
za pośrednictwem poczty elektronicznej do 5 koordynatorów programu.  

 
W ramach programu przeprowadzono także zajęcia edukacyjne dla 50 uczniów  

z 1 szkoły średniej z Elbląga na temat szkodliwości dymu tytoniowego i e-papierosów.  
Do programu w roku szkolnym 2022/2023 zgłosiło się 7 szkół średnich z Elbląga. 
 
PROGRAM „WYBIERZ ŻYCIE – PIERWSZY KROK” 
 

Celem programu edukacyjnego „Wybierz życie – pierwszy krok” jest zmniejszenie 
występowania i umieralności na raka szyjki macicy, zwiększenie poziomu wiedzy na temat 
profilaktyki raka szyjki macicy i roli HPV w jego powstawaniu oraz motywowanie kobiet do 
regularnego poddawania się badaniom profilaktycznym przez całe życie. Program 
skierowany jest do uczniów szkół ponadpodstawowych. 

 
W roku szkolnym 2021/2022 program zrealizowało 7 szkół średnich z Elbląga  

z udziałem 469 uczniów oraz 147 rodziców. 
 
Dla 7 szkolnych koordynatorów przeprowadzony został indywidualny instruktaż na 

temat założeń programu, sposobu realizacji oraz sprawozdawczości. Otrzymali oni również 
materiały programowe oraz dokumenty potrzebne do sprawozdania z programu wraz  
z kwestionariuszem dla koordynatorów szkolnych. 

 
Do programu w roku szkolnym 2022/2023 zgłosiło się 8 szkół średnich, w tym  

7 z Elbląga i 1 z powiatu elbląskiego. 
 
 
PROGRAM „SKĄD SIĘ BIORĄ PRODUKTY EKOLOGICZNE” 
 

Celem programu jest zwiększanie świadomości i wiedzy na temat rolnictwa 
ekologicznego oraz budowanie właściwych nawyków żywieniowych od najmłodszych lat. 
Głównym założeniem programu jest zrozumienie czym jest rolnictwo i produkty ekologiczne, 
kształtowanie umiejętności wyboru produktów ekologicznych oraz propagowanie zdrowego 
stylu życia. Grupa, do której skierowany jest nowy program, to dzieci w wieku 5-6 lat, 
uczęszczające do przedszkoli. 

 
 W roku szkolnym 2021/2022 program zrealizowały 3 elbląskie przedszkola. Programem 
objęto 139 przedszkolaków oraz 207 rodziców.  
W ramach programu przeprowadzono dystrybucję materiałów programowych do  
3 przedszkolnych koordynatorów programu. Przesłano także za pośrednictwem poczty 
elektronicznej scenariusze zajęć programowych do 3 przedszkolnych koordynatorów 
programu wraz z linkami do webinariów programowych oraz linkiem do strony GIS, z której 
można pobrać materiały programowe. 
 
 Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Elblągu współuczestniczyła w realizacji 
konkursu plastycznego dla uczestników programu, zorganizowanego przez Wojewódzką 
Stację Sanitarno-Epidemiologiczną w Olsztynie. Pracownicy Promocji Zdrowia w ramach 
współpracy zamieścili informację o konkursie w mediach społecznościowych PSSE  
w Elblągu, przeprowadzili etap powiatowy konkursu oraz rozdali nagrody laureatom 
konkursu. Na etapie wojewódzkim wyróżniony został 1 uczestnik programu z elbląskiego 
Przedszkola „Bajka”. 
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 W roku szkolnym 2022/2023 do programu zgłosiło się 5 przedszkoli, w tym 4 z Elbląga  
i 1 z powiatu elbląskiego.  
 
 
PROGRAM „ZNAMIĘ? ZNAM JE” 
 

Celem programu jest  upowszechnienie wśród młodzieży szkół ponadpodstawowych 
wiedzy z zakresu profilaktyki czerniaka, w tym przekazanie wiedzy na temat czynników 
ryzyka zachorowania na czerniak, uświadomienie zagrożeń i zasad profilaktyki oraz 
uświadomienie wartości odpowiednich zachowań i postaw. Program został opracowany 
przez Fundację Gwiazda Nadziei pod honorowym patronatem Głównego Inspektora 
Sanitarnego oraz merytorycznym patronatem Akademii Czerniaka. 

 
W roku szkolnym 2022/2023 ruszyła pilotażowa edycja programu w woj. Warmińsko-

Mazurskim. Do programu zgłosiły się 2 elbląskie szkoły średnie. 
 

PROGRAM „PODSTĘPNE WZW” 

 
           Program edukacyjny skierowany do uczniów szkół ponadpodstawowych, którego 
głównym celem jest podniesienie wiedzy na temat profilaktyki zakażeń HAV, HBV i HCV, 
uświadomienie zagrożeń i zasad profilaktyki oraz kształtowanie prawidłowych zachowań  
w stosunku do osób zakażonych. 
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XI. ZAPOBIEGAWCZY NADZÓR SANITARNY 
 

A. CZĘŚĆ STATYSTYCZNA 
 
I. UZGADNIANIE MIEJSCOWYCH PLANÓW ZAGOSPODAROWANIA 

PRZESTRZENNEGO ORAZ STUDIUM UWARUNKOWAŃ I KIERUNKÓW 

ZAGOSPODAROWANIA PRZESTRZENNEGO  

• Wydano 2 opinii sanitarnych uzgadniających zakres i stopień szczegółowości informacji 
wymaganych w prognozie oddziaływania na środowisko w ramach strategicznej oceny 
oddziaływania na środowisko.  

• Wydano 1 opinie uzgadniające studium uwarunkowań i kierunków.  

• Wydano 2 opinii dla miejscowych planów zagospodarowania przestrzennego. 

• Wydano 2 opinie ws. odstąpienia od przeprowadzenia strategicznej oceny oddziaływania 
na środowisko dla zmiany projektu miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego. 

 
II. UZGADNIANIE PRZEDSIĘWZIĘĆ ZNACZĄCO ODDZIAŁUJĄCYCH NA ŚRODOWISKO 

W OPARCIU O USTAWĘ O OCENACH ODDZIAŁYWANIA NA ŚRODOWISKO 

• Wydano 10 opinii sanitarnych w sprawie obowiązku przeprowadzenia oceny 
oddziaływania przedsięwzięcia na środowisko, w tym: 1 opinia o potrzebie 
przeprowadzenia oceny oddziaływania na środowisko, 9 opinii o braku konieczności 
przeprowadzenia oceny oddziaływania na środowisko. 

• W zakresie uzgadniania warunków realizacji wydano 1 opinię sanitarną określającą 
warunki realizacji przedsięwzięć dla których było prowadzone postępowanie 
środowiskowe. 

 

III. UZGADNIANIE DOKUMENTACJI PROJEKTOWEJ POD WZGLĘDEM WYMAGAŃ 

HIGIENICZNYCH I ZDROWOTNYCH 

• Wydano 12 opinii sanitarnych uzgadniających dokumentację projektową (projekty 
budowlane, projekty technologiczne), w tym opinii sanitarnych bez zastrzeżeń / z 
zastrzeżeniami.  

 

IV. UCZESTNICZENIE W DOPUSZCZENIU DO UŻYTKOWANIA OBIEKTU 

BUDOWLANEGO 

• Wydano 26 stanowiska w sprawie zgodności wykonania obiektu z projektem budowlanym.  
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B. CZĘŚĆ OPISOWA 
 
 
 

I. UZGADNIANIE MIEJSCOWYCH PLANÓW ZAGOSPODAROWANIA 
PRZESTRZENNEGO ORAZ STUDIÓW UWARUNKOWAŃ I KIERUNKÓW 
ZAGOSPODAROWANIA PRZESTRZENNEGO  

 
– wydano 2 opinie sanitarne dla: 

 
projektu studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego Gminy 

Miasta Elbląg   
      W studium przyjęto założenia, że przestrzeń zurbanizowana miasta w swoim 

zakresie zasadniczo nie będzie się rozszerzała terytorialnie, będzie natomiast 
poddawana zabiegom modernizacyjnym i rewitalizacyjnym. Wśród podstawowych 
założeń dotyczących kierunków zagospodarowania przestrzennego na podstawie 
istniejących uwarunkowań przyjęto koncentrację miasta poprzez modernizację 
i intensyfikację zabudowy oraz podniesienie standardów zagospodarowania 
zurbanizowanych obszarów. 

 
projektu miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego obszaru w rejonie ulicy 

Społecznej w Elblągu 
          Dla terenu objętego opracowaniem wyznaczono: tereny zabudowy mieszkaniowej 

jednorodzinnej; teren zabudowy usługowej, tereny komunikacji publicznej oraz teren 
zieleni urządzonej. Zgodnie z ustaleniami projektu planu, prowadzona działalność 
usługowa nie może powodować przekroczeń standardów środowiska, określonych w 
przepisach odrębnych ani być źródłem uciążliwych oddziaływań dla funkcji 
mieszkaniowej poza obszarem oddziaływania obiektu. Ponadto dla terenu objętego 
opracowaniem plan ustala wymóg ochrony akustycznej jak dla zabudowy 
mieszkaniowej jednorodzinnej zgodnie z przepisami odrębnymi.  
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II. UZGADNIANIE PRZEDSIĘWZIĘĆ ZNACZĄCO ODDZIAŁUJĄCYCH  
NA ŚRODOWISKO W OPARCIU O USTAWĘ O OCENACH ODDZIAŁYWANIA NA 
ŚRODOWISKO  

 

− Wydano 1 opinię sanitarną określającą warunki realizacji przedsięwzięć dla których 
było prowadzone postępowanie środowiskowe: 

• Budowa zakładu recyklingu metali w miejscowości Elbląg, przy drodze E-7 działka 
ewidencyjna nr 3, obręb 32, jednostka ewidencyjna M. Elbląg 
Przedmiotowe przedsięwzięcie zlokalizowane zostanie na działce nr 3, obręb 32 w 

Elblągu o powierzchni 1,5609 ha. Najbliższa zabudowa mieszkaniowa znajduje się w 

odległości ok. 80 m w kierunku południowo-wschodnim od granicy planowanego 

zakładu. W ramach inwestycji planuje się wykonanie: dwóch budynków o łącznej 

powierzchni 1 837,6 m2; powierzchni utwardzonych, w tym: dróg o powierzchni 2 857 

m2, chodników o powierzchni 173 m2, placów o powierzchni 8 095,4 m2; zbiornika na 

wody opadowe i roztopowe o powierzchni 239 m2 oraz zbiornika na ścieki 

przemysłowe o powierzchni 100 m2.  

 

− Dla 1 przedsięwzięcia stwierdzono potrzebę przeprowadzenia oceny oddziaływania  
na środowisko:  

• Budowa elektrowni fotowoltaicznej „IPSOLAR.FARMA4-ELBLĄG” o mocy 
przyłączeniowej do 110 MW wraz z niezbędną infrastrukturą techniczną 
Objęta wnioskiem inwestycja przewiduje budowę elektrowni fotowoltaicznej o mocy 

do 110 MW wraz z niezbędną infrastrukturą techniczną, zlokalizowaną na działkach  

o nr ewid. 363/8, 363/6, 363/5, 363/4, 363/3, 363/2, 365/5, oraz na części działek  

nr 362/2, 364/2, 364/4, 365/23, 367/2, 367/21 obręb 31, jednostka ewidencyjna 

Miasto Elbląg. Łączna powierzchnia zabudowy wyniesie do 130 ha. Farma 

fotowoltaiczna składać się będzie z następujących elementów m.in.: ogniwa 

fotowoltaiczne o łącznej mocy do 110 MW w ilości do 400 000 szt, konstrukcje 

wsporcze do montażu paneli fotowoltaicznych, inwertery w ilości do 5000 szt., 

obudowane stacja transformatorowe w ilości do 150 szt, magazyny energii 

przepływowe lub litowo-jonowe o mocy do 100MW oraz infrastruktura techniczna.  

 

− Dla 9 przedsięwzięć wydano opinie stwierdzające brak potrzeby przeprowadzenia 
oceny oddziaływania na środowisko w tym m.in.: 

• budowa parkingu przy parku handlowym w Elblągu, realizowanego na działce 
nr 496/8 obręb 14 oraz części działki 513/2 obręb 14 w Elblągu 

• rozbudowa, przebudowa i modernizacja Browaru w Elblągu planowanego na 
terenie Browaru w Elblągu przy ul. Browarnej 71 w Elblągu na działce 
ewidencyjnej nr 177/4 obręb 1 

• budowa hali warsztatowej z zapleczem socjalno-biurowym  
i zagospodarowaniem terenu działki nr 70/4 przy ul. Kwiatkowskiego  
w Elblągu 

• uzbrojenie terenu inwestycyjnego w przedsiębiorstwie „PARTNER” S.C 
KRZYSZTOF GAWECKI & ARTUR RAGIN 

• punkt skupu złomu stalowego i metali kolorowych, realizowanego przy  
ul. Niskiej w Elblągu na działkach ewidencyjnych nr 53/48, 53/49, 53/52, 53/53 
oraz 53/54 obręb 12 

• budowa sieci kanalizacji sanitarnej z przepompownią ścieków dla obszaru 
Terkawka ul. Wschodnia, Łęczycka, Bolesława Chrobrego, Aleja Sybiraków, 
Marymoncka w Elblągu   
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• rekultywacja składowiska odpadów niebezpiecznych - odpadów budowlanych 
z azbestem zlokalizowanego na części działki 161 obręb 26 przy 
ul. Mazurskiej w Elblągu 

• budowa zespołu sześciu budynków mieszkalnych wielorodzinnych wraz  
z garażami indywidualnymi w parterach oraz zespołem parkingów 
zlokalizowanych na działach o nr ewid. 1/3, 1/4, 1/5, 2/3, 2/8, obręb 0031 
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III. UZGADNIANIE DOKUMENTACJI PROJEKTOWEJ POD WZGLĘDEM WYMAGAŃ 
HIGIENICZNYCH I ZDROWOTNYCH  
 
- wydano 12 opinii sanitarnych w tym m.in. dla: 

 

• projektu budowlanego przebudowy lokali użytkowych polegającej na 
dostosowaniu na potrzeby gabinetów stomatologicznych i medycyny 
estetycznej przy ul. Nowowiejskiej 3/7 w Elblągu 

• projektu technologicznego adaptacji istniejącego lokalu usługowego na 
Centrum Edukacyjne w budynku mieszkalno-usługowym przy ul. 1 Maja 58 
lokal C w Elblągu, działka Nr 368/26, obręb 1 

• projektu technologicznego przebudowy zaplecza istniejącego sklepu rybnego 
usytuowanego w budynku Giełdy Elbląskiej przy ul. Grunwaldzkiej 2 I  
w Elblągu 

• projektu technologicznego adaptacji lokalu usługowego na potrzeby zespołu 
gabinetów stomatologicznych zlokalizowanych na parterze realizowanej 
zabudowy mieszkalno-usługowej ul. Przy Bramie Targowej 13 a w Elblągu 

• dokumentacji pt. Budowa budynku mieszkalnego z usługą w parterze – 
gabinety stomatologiczne przy ul. Ogrodowej 16 B w Elblągu” 

• projektu technologicznego przebudowy zaplecza istniejącego sklepu rybnego 
przy ul. Nowowiejskiej 3 w Elblągu 

• dokumentacji p.t. „Przebudowa hali produkcyjnej z częścią biurowo-socjalną  
w zakresie szatni pracowniczych, Elbląg, ul. Kwiatkowskiego 6 

• projektu architektoniczno - budowlanego zmiany sposobu użytkowania wraz  
z przebudową części budynku handlowo-usługowego na oddział przedszkolny 
w Elblągu przy ul. Ogólnej 61 

• dokumentacji pt. „Zmiana sposobu użytkowania części budynku mieszkalnego 
jednorodzinnego przy ul. Braniewskiej 15 w Elblągu na potrzeby gabinetu 
kosmetycznego” 

• projektu aranżacji i technologii dla lokalu usługowego przewidzianego  
na pracownię piernika, marcepana i chleba 

• projektu architektoniczno-budowlanym pt. „Opis funkcjonalny oraz 
technologiczny Mieszko I Przedszkole i Żłobek, ul. Wyżynna 9, 82-300 Elbląg” 
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IV. UCZESTNICTWO W DOPUSZCZENIU DO UŻYTKOWANIA OBIEKTU 
BUDOWLANEGO W TRYBIE art. 56 PRAWA BUDOWLANEGO 
 

Inwestycje uruchamiane w 2022 r. mające wpływ na stan sanitarno-higieniczny miasta 
Elbląg: 
Podmioty wykonujące działalność leczniczą 

• lokal usługowy LU 5 w budynku mieszkalnym wielorodzinnym z częścią usługową i 
biurową przy ul. Królewieckiej 88 w Elblągu przewidzianego na Punkt Pobrań SYNEVO 

• modernizacja pomieszczeń pierwszego piętra w budynku Szpitala Miejskiego Św. Jana 
Pawła II w Elblągu dla potrzeb Oddziału Anestezjologii i Intensywnej Terapii 

Obiekty nauki i wychowania 

• przebudowa pomieszczeń piwniczych klatki K1 Domu Studenckiego nr 1 Państwowej 
Wyższej Szkoły Zawodowej w Elblągu przeznaczonych na potrzeby Centrum 
Kompetencji Społecznych 

Zakłady pracy zatrudniające powyżej 10 osób 

• hala magazynowa z zapleczem socjalnym w Elblągu przy ul. Mazurskiej, działki  
nr 141/4, i 142/4 

• przebudowa pomieszczeń ochrony Aresztu Śledczego w Elblągu przy ul. 12-lutego 4a, 
hali magazynowej „A” z zapleczem socjalno-biurowym i budynkiem portierni  

z zapleczem socjalno-biurowym z lokalizacją na działce nr 43/3, obręb 32, ul. 

Polderowa 24 

• budynek magazynowo - logistyczny z dwukondygnacyjną częścią biurowo-socjalną 
wraz z zagospodarowaniem terenu i infrastrukturą techniczną przy ul. Żuławskiej,  
dz. nr 212 obręb 32, w Elblągu 

Obiekty handlowe i usługowe 
• lokal nr 2 w budynku handlowo-usługowym przy ul. Rawska-Łęczycka w Elblągu działki 

nr 1/3, 9/1, obręb 20, przewidzianego na sklep „Pepco” 
• lokal nr 3 w budynku handlowo-usługowym przy ul. Rawska-Łęczycka w Elblągu, dz. nr 

1/6, obr. 20 Elbląg, przewidzianego na Supermarket Perfumeryjno-Drogeryjny 
„ROSSMANN” 

• lokal nr 1 w budynku mieszkalno-usługowym w Elblągu przy ul. Królewieckiej 88 
przewidzianego na placówkę banku PKO BP S.A. 

• budynek handlowo-usługowy z parkingiem naziemnym, pylonami reklamowymi oraz 
niezbędną infrastrukturą przy ul. Fromborskiej, działka nr 32/9 obręb 5 Elbląg 

Inne 
• zmiana układu funkcjonalnego budynku biurowo-szkoleniowego na działkach nr 124/1  

i 124/3, pl. Św. Wojciecha, 14-400 Pasłęk, obr. ewid. 07 Pasłęk 
• budynek socjalno-biurowy wraz z halą magazynową zlokalizowanego przy  

ul. Czuchnowskiego 4, Elbląg 
• budynek kontenerowy obsługi stacji CNG z lokalizacją na działce nr 52/2, obręb 21,  

ul. Czerniakowska 8, Elbląg 
• budynek produkcyjny z częścią socjalną z lokalizacją na działce nr 88, obręb Sąpy, 

gmina Młynary 
• budynek handlowo-magazynowy przy ul. Kwiatkowskiego 2, Elbląg 

 
 

 
 
       
 


