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Abstract

The history, the evolution and the challenges of the State Sanitary Inspection in Poland
The State Sanitary Inspection was founded in 1954 to protect human health and life against adverse environmental factors and to prevent communi-

cable, occupational and other types of diseases.

Currently, following Poland’s State Sanitary Inspection still has important role to play in public health system. The State Sanitary Inspection

needs to address actively and effectively all public health issues to society.

This article presents the changes in structure and tasks of this institution. The legal background of the above changes is also analysed. Key point
of discussion is also impact of new Public Health Act to the role of Sanitary Inspection in Polish Health care system.
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Wirowatzenie

Niniejszy artykut jest jednym z glosow w dyskusji
na temat nowej Ustawy o zdrowiu publicznym w Polsce.
Debata o konieczno$ci powstania tego aktu prawnego
toczy sie od wielu lat i jest bezposrednio zwigzana z fak-
tem, ze dotychczasowe prawodawstwo w naszym kraju
jest niezwykle ubogie w zapisy, ktore konstytuowatyby
zdrowie publiczne i wskazywaly jego miejsce w syste-
mie. Jak shusznie zauwazajg autorzy [1], Ustawa o In-
spekcji Sanitarnej jest jedynym aktem prawnym, ktory
w sposob jednoznaczny wskazuje, ze instytucja ta zostata
powotana do realizacji zadan z zakresu zdrowia publicz-
nego. Niniejsza praca ma charakter pogladowy, a jej
celem jest przedstawienie uwarunkowan historycznych
powstania Inspekcji Sanitarnej, wskazanie jej miejsca
w systemie zdrowotnym panstwa, a takze skonfrontowa-
nia wnioskow z tej analizy z projektem Ustawy o zdro-
wiu publicznym.

Rys historyczny

Analizujac rys historyczny Inspekcji Sanitarnej, doko-
nano podziatu na okresy, w ktorych dokonywaly si¢ naj-
istotniejsze zmiany majace wpltyw na jej funkcjonowanie.

Lata 19181939

Polska po pierwszej wojnie §wiatowej znajdowata si¢
W zatrwazajacym stanie epidemiologicznym. Zniszczenie
po dziataniach wojennych, brak zywnosci, zte warunki
sanitarne kraju przyczynialy si¢ do wybuchdéw epidemii
choréb zakaznych. Konieczne byto podjecie wysitkow
majacych na celu takg zmiane organizacji struktur pan-
stwa, aby zapewni¢ bezpieczenstwo i zdrowie ludnos$ci
w niezwykle waznym sektorze nadzoru przeciwepide-
micznego.

W styczniu 1919 roku dekretem Naczelnika Panstwa
Jozefa Pitsudskiego, w niepodlegtej juz Polsce, zostato
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utworzone Ministerstwo Zdrowia Publicznego, ktore
zgodnie z Zasadnicza Ustawg Sanitarng z 19 lipca 1919
roku, bedaca podstawa dziatan shuzb sanitarnych, miato
na celu sprawowanie nadzoru nad wszystkimi sprawami
dotyczacymi zdrowia w panstwie, w tym szczegolnie
zwalczanie chorob zakaznych ostrych i przewlektych.
Instytucja, ktora miala wspiera¢ w realizacji zadan Mi-
nisterstwo Zdrowia Publicznego, byt utworzony 1 paz-
dziernika 1918 roku Instytut Epidemiologiczny przy
Zaktadzie Mikrobiologii Lekarskiej Uniwersytetu War-
szawskiego. Instytut ten odgrywat wazng role w rozpo-
znawaniu, badaniu i zwalczaniu chordb zakaznych. Po
kilku miesigcach, w 1919 roku, Instytut Epidemiologicz-
ny zostat oddzielony od Uniwersytetu Warszawskiego,
stajac si¢ samodzielna jednostka noszaca nazwe Pan-
stwowy Centralny Zaktad Epidemiologiczny. Utworzenie
tej instytucji bylo bardzo wazne, zwazywszy na panujace
epidemie i chroniczne braki personelu medycznego. Do
jego zadan nalezat nadzér epidemiologiczny, rozpo-
znawanie i zapobieganie chorobom zakaznym, a takze
produkcja surowic i szczepionek oraz koordynowanie
dziatan przeciwepidemicznych prowadzonych na terenie
catego kraju.

Wraz z ustabilizowaniem ogdlnej sytuacji w Polsce
nastegpowata stopniowa poprawa sytuacji epidemiolo-
gicznej w zakresie chordb zakaznych. W 1923 roku na
polecenie Rady Ministrow Panstwowy Centralny Zaktad
Higieny zostat przeksztatcony w zaktad naukowo-badaw-
czy, noszacy nazwe¢ Panstwowy Zaktad Higieny (PZH).
Gloéwna siedziba PZH znajdowata si¢ w Warszawie, nato-
miast filie zostaty zlokalizowane gtéwnie w dwczesnych
miastach wojewodzkich, dziatalno$cia obejmujac obszar
jednego lub kilku wojewodztw.

Zadania Panstwowego Zaktadu Higieny nadal byly
skoncentrowane na chorobach zakaznych, a zwlaszcza
na badaniu ich etiologii, drogi szerzenia si¢ oraz sposo-
bach zapobiegania. Wcigz jednym z glownych zadan byt
wyrdb i badanie do§wiadczalne surowic, szczepionek,
krowianki i innych produktéw bakteryjnych.

Do zadan PZH nalezato takze podejmowanie dziatan
edukacyjnych, majacych na celu rozpowszechnianie za-
sad higieny oraz szkolenie w zakresie epidemiologicz-
nym fachowego personelu. Stopniowa poprawa sytuacji
epidemiologicznej w kraju pozwolita rozszerzy¢ dziatal-
no$¢ PZH i skierowala prace instytucji na zagadnienia
z zakresu higieny publicznej, kontrole produktéw spo-
zywezych 1 nadzor nad woda do picia [2].

Lata 19441984

Po drugiej wojnie §wiatowej wraz z jej katastrofal-
nymi skutkami dla ludno$ci ze wzmozong sitag powrdcit
problem chordb zakaznych. Co wigcej, na skutek dziatan
militarnych nastapito zniszczenie istniejacych instytucji
zapewniajacych bezpieczenstwo zdrowotne ludnosci.

Dziatania wojenne doprowadzity tez do wybuchow
epidemii chorob, takich jak: dur brzuszny, dur wysyp-
kowy, czerwonka, btonica. Znaczacg rol¢ w pokonaniu
epidemii miat stworzony w 1944 roku Naczelny Nad-
zwyczajny Komisariat do Walki z Epidemiami (NNK),

bedacy samodzielng instytucja, podporzadkowang Preze-
sowi Rady Ministrow.

Dziatania majace na celu zwalczanie chorob zakaz-
nych NNK opart na tzw. kolumnach przeciwepidemicz-
nych, ktére odpowiadaly za dziatania podejmowane na
poziomie regionalnym i lokalnym przy wspolpracy z od-
radzajacym si¢ po zniszczeniu PZH. Wraz ze stabilizacja
sytuacji w kraju oraz odbudowg panstwa zmianom ulegty
takze struktury i charakter instytucji odpowiedzialnych
za bezpieczenstwo sanitarne.

Inspekcja Sanitarna w obecnym ksztalcie datuje si¢
od 1952 roku, kiedy to filie PZH zostaly przeksztatcone
w wojewodzkie stacje sanitarno-epidemiologiczne oraz
powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne, ktorych
zadaniem bylo sprawowanie biezacego nadzoru nad
stanem sanitarnym i prowadzenie odpowiednich dziatan
w tym zakresie.

Jednym z rezultatéw silnej decentralizacji panstwa,
ktoére wprowadzato system nakazowo-rozdzielczy w 1954
roku, byta kolejna zmiana i powotanie Panstwowej In-
spekcji Sanitarnej (PIS), pod wzgledem merytorycznym
podporzadkowanej Ministerstwu Zdrowia i Opieki Spo-
tecznej poprzez Glowny Inspektorat Sanitarny, natomiast
pod wzgledem finansowym i organizacyjnym — wiadzom
lokalnym. Oczywiscie rozdzial ten miat wylacznie cha-
rakter praktyczny, utatwiajacy biezaca dziatalno$é, nie-
mniej wszelkie kluczowe decyzje zapadaty na szczeblu
centralnym, gdyz w owym czasie wtadze lokalne nie byty
organami niezaleznymi.

Struktura Panstwowej Inspekcji Sanitarnej przedsta-
wiala si¢ nastepujaco:

* Rada Sanitarno-Epidemiologiczna — dzialajaca jako
organ Glownego Inspektora Sanitarnego;

« organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej — panstwowi
inspektorzy sanitarni:

— na terenie wojewddztw — wojewodzcy panstwo-
wi inspektorzy sanitarni;

— inspektorzy sanitarni dla m. Warszawy i m.
Lodzi;

— na terenie powiatow — panstwowi powiatowi
inspektorzy sanitarni;

— dla miast stanowigcych powiaty — miejscy in-
spektorzy sanitarni;

— dzielnicowi — dla dzielnic miast, w ktorych
utworzono dzielnicowe rady narodowe;

— na wybrzezu w zakresie stuzby sanitarnej zostali
powotani portowi inspektorzy sanitarni, ktorzy
wykonywali zadania Panstwowej Inspekcji Sa-
nitarnej w morskich portach, przystaniach oraz
na wodach wewnetrznych i terytorialnych.

Aparatem wykonawczym inspektoréw sanitarnych
byly stacje sanitarno-epidemiologiczne. Panstwowi in-
spektorzy sanitarni dla danego terenu byli jednoczesnie
zastgpcami kierownikow wydziatow zdrowia prezydium
rad narodowych, co pozwalalo wtadzom kontrolowac
ich dziatalnos¢, jednoczes$nie podporzadkowani byli od-
powiednim inspektorom sanitarnym wyzszego szczebla.

W 1975 roku w zwigzku ze zmiang struktury admini-
stracyjnej kraju i wprowadzeniem 49 wojewodztw oraz
zniesieniem powiatéw powotano 49 panstwowych wo-
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jewoddzkich inspektoréw sanitarnych. Powiatowych pan-
stwowych inspektordw sanitarnych zastapili panstwowi
terenowi inspektorzy sanitarni. Utworzone zostaty row-
niez branzowe inspekcje sanitarne, zarowno resortowe
(Wojskowa i podlegta Ministrowi Spraw Wewnetrznych),
jak 1 zaktadowa, ktora dziatata w Polskich Kolejach Pan-
stwowych. Do dzisiaj funkcjonujg zar6wno wojskowe
stuzby sanitarne, jak i inspekcja MSW [3].

Tak uksztattowana Panstwowa Inspekcja Sanitarna
miata realizowa¢ zadania z zakresu zapobiegawczego
i biezacego nadzoru sanitarnego oraz popularyzacji zasad
higieny w spoleczenstwie [2].

0d roku 1985 — do dzisiaj

Zmiany sytuacji epidemiologicznej w kraju oraz na
$wiecie spowodowaty z czasem przesunigcie zagrozen
zdrowia i zycia cztowieka z choréb zakaznych na za-
grozenia zwigzane ze Srodowiskiem, w ktorym zyjemy.
Nowe wyzwania wymagaly dostosowania Inspekcji Sa-
nitarnej do panujacej sytuacji. Dekret o Panstwowej In-
spekcji Sanitarnej z 1954 roku zostal zastagpiony nowym
aktem prawnym — Ustawa o Panstwowej Inspekeji Sani-
tarnej (z 14 marca 1985 roku) okreslajaca zadania, zakres
dziatalno$ci, organizacje i uprawnienia Inspekcji Sanitar-
nej. Ustawa ta, poddawana nowelizacjom, jest podstawag
dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej do dnia dzisiej-
szego 1 kluczowym dla niej aktem prawnym [4].

Na funkcjonowanie Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
duzy wplyw miato wprowadzenie od 1 stycznia 1999
roku trdjstopniowego podziatu terytorialnego panstwa
(Ustawa z dnia 24 lipca 1998 roku ). Kolejnym krokiem
milowym byta Ustawa z dnia 24 sierpnia 2001 roku
o zmianie ustawy o Inspekcji Sanitarnej (Dz.U. z 2001 r.
Nr 128 poz. 1407), ktora dokonata wielu istotnych zmian
w strukturze organizacyjnej PIS. Przed jej wprowadze-
niem inspekcja wchodzita w sktad wojewodzkiej zespo-
lonej administracji rzadowej i powiatowej administracji
zespolonej. Oznacza to, iz organy Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej stanowity wowczas: Glowny Inspektor Sani-
tarny, Wojewoda, Powiatowy Inspektor Sanitarny oraz
Portowy Inspektor Sanitarny. Wraz z wejsciem w zycie
ustawy z dniem 1 stycznia 2002 roku usuni¢to przepi-
sy o umiejscowieniu organéw Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej w zespolonej administracji rzadowej stopnia
wojewddzkiego. Analogiczne rozwigzanie zastosowano
w stosunku do zespolonych w powiecie jednostek orga-
nizacyjnych. Podstawowym rezultatem tego rozwigzania
bylo to, ze organem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej na
szczeblu wojewodzkim przestat by¢ wojewoda, a zostat
nim panstwowy wojewodzki inspektor sanitarny.

Nowelizacja ustawy z dniem 1 stycznia 2003 roku
wprowadzita kolejng zmiang, ktora ze struktury organi-
zacyjnej Panstwowej Inspekcji Sanitarnej usuneta por-
towych inspektoréw sanitarnych, a wprowadzita nowy
organ w postaci panstwowego granicznego inspektora
sanitarnego.

Piszac o historycznych uwarunkowaniach dziata-
nia Inspekcji Sanitarnej, nie sposéb nie wspomnie¢
0 wspodlpracy tej instytucji z Panstwowym Zakladem

Higieny, z ktorego Inspekcja Sanitarna si¢ wywodzi.
Od poczatku jej funkcjonowania do dnia dzisiejszego
zwiazki inspekcji z Panstwowym Zakladem Higieny
(obecnie Narodowym Instytutem Zdrowia Publicznego)
sg bardzo silne i uwzgledniajace gtdéwna rolg Narodo-
wego Instytutu jako instytucji nie tylko naukowej, lecz
tez i merytorycznie wspomagajacej w wykorzystywaniu
najnowszych zdobyczy wiedzy do biezacej dziatalnosci
Inspekcji Sanitarnej [5].

Organizacja Paastwowej Inspekcii Sanitarmej w Polsce
Struktura i zadania Paiistwowej Inspekeji Sanitarnej

Organizacj¢ Inspekcji Sanitarnej w obecnym ksztat-
cie reguluje Ustawa z dnia 14 marca 1985 roku o Pan-
stwowej Inspekcji Sanitarnej [6], ktora wymienia organy
nalezace do struktur Panstwowej Inspekcji Sanitarnej,
realizujgce zadania Panstwowej Inspekcji Sanitarne;j:

*  Glowny Inspektor Sanitarny (GIS);

* Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny (PWIS);

* Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny (PPIS);

* Panstwowy Graniczny Inspektor Sanitarny (PGIS)
— dla obszarow przejs¢ granicznych drogowych, ko-
lejowych, lotniczych, rzecznych i morskich, portéw
lotniczych i morskich oraz jednostek ptywajacych po
wodach terytorialnych.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna podlega Ministrowi
wiasciwemu do spraw Zdrowia, a Gtowny Inspektor Sa-
nitarny jest centralnym organem administracji rzadowe;j,
wykonujgcym zadania za pomoca Glownego Inspekto-
ratu Sanitarnego. Mimo iz Gtéwny Inspektor Sanitarny
podlega Ministrowi Zdrowia sprawujacemu nad nim bez-
posredni nadzor, tak jak w przypadku innych waznych
stanowisk w panstwie prawo powotania i odwotania oso-
by na to stanowisko zarezerwowane jest do wylaczne;j
kompetencji Prezesa Rady Ministrow.

Ustawowe zadania Glownego Inspektora Sanitarnego
to m.in. ustalanie ogolnych kierunkéw dziatania organow
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej oraz koordynacja i nad-
zorowanie dzialalnosci tych organow. Organem dorad-
czym i opiniodawczym Gtdéwnego Inspektora Sanitarne-
go jest Rada Sanitarno-Epidemiologiczna, w ktorej sktad
wchodza pracownicy naukowi posiadajacy jednoczesnie
wybitne przygotowanie praktyczne z dziedziny sanitar-
no-epidemiologicznej. Bezposredni nadzor GIS sprawuje
jedynie nad stacjami granicznymi, m.in. powolujac i od-
wolujac za zgoda wojewody wlasciwego ze wzgledu na
siedzibg panstwowego granicznego inspektora sanitarne-
go. Jest on tez organem zatozycielskim dla granicznych
stacji sanitarno-epidemiologicznych.

Podstawowe organy Inspekcji Sanitarnej to Pan-
stwowy Wojewodzki i Panstwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny. Kieruja oni dziatalnoséciag odpowiednio woje-
wodzkiej 1 powiatowej stacji sanitarno-epidemiologicz-
nej. Obydwa te organy naleza do administracji rzadowe;j
zespolonej odpowiednio w wojewddztwie i powiecie.
W przypadku obu stacji uprawnienia podmiotu tworza-
cego posiada wojewoda. To on powoluje i odwotuje Pan-
stwowego Wojewoddzkiego Inspektora Sanitarnego oraz
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Rysunek 1. Schemat struktury organizacyjnej PIS.

Zrodlo: Opracowanie wiasne.

jego zastepee (decyzja ta wymaga jednak zgody Gtowne-
go Inspektora Sanitarnego). W przypadku Panstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego oraz jego zastepcy
organem wladnym do powotania i odwotania jest wiasci-
wy Starosta, ktory musi jednak uzyska¢ zgode Panstwo-
wego Wojewodzkiego Inspektora Sanitarnego. Powota-
nie na stanowisko panstwowego inspektora sanitarnego
nastgpuje na okres pigciu lat (Rysunek 1).

Zadania Paiistwowej Inspekeji Sanitarmej

Panstwowa Inspekcja Sanitarna realizuje zadania
z zakresu zdrowia publicznego, podejmujac dziatania,
ktére maja na celu ochron¢ zdrowia ludzkiego przed
niekorzystnym dziataniem czynnikow srodowiskowych,
a takze zapobiegajac powstawaniu chordb zakaznych
oraz zawodowych. PIS realizuje zadania zgodnie z zapi-
sem ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, sprawu-
jac nadzor nad warunkami:
* higieny $rodowiska;
* higieny pracy;
* higieny radiacyjnej;
* higieny procesow nauczania i wychowania;
* higieny wypoczynku i rekreacji;
* zdrowotnymi zywnosci, zywienia i przedmiotow
uzytku;

* higieniczno-sanitarnymi, jakie powinien spetnia¢ per-
sonel medyczny, sprzet oraz pomieszczenia, w kto-
rych sg udzielane $wiadczenia zdrowotne.

Okreslone w ustawie zadania organy Inspekcji Sani-
tarnej realizuja poprzez sprawowanie zapobiegawczego
1 biezacego nadzoru sanitarnego, a takze prowadzac dzia-
fania o§wiatowe, majgce na celu edukacj¢ oraz promocj¢
zdrowia wérdd spoleczenstwa.

Zapobiegawczy nadzor sanitarny polega w praktyce
na uzgadnianiu dokumentacji projektowej dla nowych
inwestycji pod wzgledem wymagan higienicznych
i zdrowotnych, a takze uczestniczeniu w dopuszczeniu
do uzytku obiektéw budowlanych, statkéw morskich
i powietrznych, srodkéw komunikacji ladowej oraz in-
nych urzadzen. W ramach zapobiegawczego nadzoru
sanitarnego podejmowane sa takze aktywnos$ci majace
na celu zapobieganie negatywnym wptywom czynnikow
i zjawisk fizycznych, chemicznych i biologicznych na
zdrowie ludzi.

Biezacy nadzoér sanitarny polega na kontroli prze-
strzegania przepisow okreslajagcych wymagania higie-
niczne i zdrowotne, w szczegolnosci dotyczacych:

* higieny $rodowiska — w zakresie jakosci wody do
spozycia, czystosci powietrza, gleby, wod, kapielisk
1 miejsc wyznaczonych do kapieli oraz innych sktad-
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nikow $rodowiska (w zakresie ustalonym odr¢bnymi

przepisami);

* higieny pracy — w zakresie stanu higienicznego za-
ktadow pracy, obiektow i urzadzen, warunkéw zdro-
wotnych $rodowiska pracy, zwlaszcza zapobiegania
powstawaniu choréb zawodowych i innych chordb
zwigzanych z wykonywang praca/stuzba;

* higieny procesow nauczania i wychowania — w za-
kresie higieny pomieszczen, dostosowania mebli do
wymogow ergonomii, zapewnienia warunkéw do
utrzymania higieny osobistej w placowkach oswiato-
wo-wychowawczych;

* higieny zywnosci i zywienia — w zakresie warunkow
produkcji, transportu, przechowywania i sprzedazy
zywno§$ci oraz warunkow zywienia zbiorowego.

Do zadan PIS w zakresie nadzoru epidemiologicz-
nego nalezy takze zapobieganie i zwalczanie chordb
zakaznych oraz dokonywanie analiz i ocen oraz moni-
torowanie sytuacji epidemiologicznej kraju. W tym celu
stacje sanitarno-epidemiologiczne oraz wskazane przez
nie specjalistyczne jednostki gromadzg informacje na
temat liczby zakazen, zachorowan oraz zgonow spowo-
dowanych zakazeniem, chorobg zakazng badz w wyniku
podejrzenia wystapienia choroby zakaznej. Dane ogo6lno-
krajowe na potrzeby Inspekcji Sanitarnej opracowuje
Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowego
Zaktadu Higieny [7].

W przypadku niektorych choréb zakaznych skuteczng
bronig sg szczepienia ochronne. Zaniechanie ich stoso-
wania mogloby skutkowaé wystgpieniem masowych
zachorowan, co stanowiloby zagrozenie dla zdrowia
publicznego, dlatego tez do zadan PIS nalezy planowanie
i koordynowanie dziatan zwigzanych z realizacjg szcze-
pien ochronnych (m.in. ustalanie zakresu i termindéw
szczepien ochronnych, dystrybucja szczepionek i inne).
W ramach nadzoru epidemiologicznego podejmowane
s takze dziatania majace na celu zapobieganie wysta-
pieniu zakazen szpitalnych poprzez sprawowanie nad-
zoru nad stanem sanitarno-higienicznym w jednostkach
udzielajacych $wiadczen zdrowotnych, ze szczegdolnym
uwzglednieniem zakazen zaktadowych, a takze w zakre-
sie postepowania z odpadami medycznymi w miejscu ich
powstawania oraz wdrazania standardow postepowania
przeciwepidemicznego.

Ewolucja zadan Inspekeji Sanitarnej wobec zmieniajacej sie
Sytuacji epidemiologicznej

Zadania PIS w znaczacej czgsci nadal koncentruja si¢
na zagrozeniach zdrowia wywotanych chorobami zakaz-
nymi. Nadzor biezacy i zapobiegawczy w zakresie tych
schorzen prowadza m.in. oddziaty: epidemiologii, higie-
ny zywnosci i zywienia — w zakresie choréb zakaznych
zwigzanych z zywieniem, a takze higieny pracy — w za-
kresie chordb zakaznych zwigzanych z wykonywang pra-
ca. Historia powstania PIS jest $cisle zwigzana z choro-
bami zakaznymi. Instytucja powstata przede wszystkim
po to, aby w dwczesnych czasach zwalczy¢ wystepujace
epidemie chorob. Obecna sytuacja epidemiologiczna [8]

w zakresie chorob zakaznych jest korzystna, nie stanowia
one gldwnego zagrozenia zdrowotnego w naszym kraju,
co niebezpodstawnym czyni pytania o celowos¢ tak in-
tensywnej aktywnosci PIS w tym zakresie. Od dtuzszego
czasu pojawiaja si¢ glosy, ze obserwowane od kilkudzie-
sieciu lat zmiany w strukturze chorobowos$ci powinny
prowadzi¢ do przewarto$ciowania celow i dziatan in-
stytucji zdrowia publicznego, jaka jest Inspekcja Sani-
tarna. Tymczasem obecnie dzialania z zakresu promocji
zdrowia stanowia znikoma cz¢$¢ dziatalnosci Inspekcji

Sanitarnej. W ramach dziatan podejmowanych przez PIS

realizowane sg programy [9]:

* Rzadowy Program Ograniczania Zdrowotnych Na-
stepstw Palenia Tytoniu;

* Ogolnopolski Program Edukacyjny ,,Trzymaj For-
me”;

* Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziatania
uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu i innych $rodkow
psychoaktywnych;

* Krajowy Program Zapobiegania Zakazeniom HIV
i Zwalczania AIDS.

Zdecydowana wigkszos$¢ pracownikow Inspekcji Sa-
nitarnej jest zaangazowana w dziatania ukierunkowane
na szeroko rozumiane zwalczaniem chorob zakaznych.
Jedynie znikoma czg$¢ zatrudnionych zajmuje si¢ profi-
laktyka choréb bedacych najwickszym wyzwaniem zdro-
wia publicznego, czyli niezakaznych choréb przewle-
ktych (choréb uktadu krazenia, nowotworow, zaburzen
psychicznych oraz wypadkéw i urazéw). PIS w odpo-
wiedzi na wspoétczesne wyzwania zdrowia publicznego
tylko w niewielkim stopniu prowadzi dziatania z zakresu
promocji zdrowia, na podstawie analizy potrzeb spote-
czenstwa, ze szczegdlnym naciskiem na prewencje cho-
réb cywilizacyjnych.

Analiza struktury i funkejonowania Paistwowej Inspekeji
Sanitarmej w obecnym kszafcie

Obecne ukonstytuowanie Inspekcji Sanitarnej w orga-
nach panstwa w kontekScie zmian zachodzacych w ciagu
ostatnich lat w kraju, a szczeg6lnie procesu decentraliza-
cji, pozwala na sformutowanie nastgpujacych ocen:

* Organy PIS dzialajg odpowiednio albo jako kla-
syczna struktura pionowa niezespolona z wiadzami
lokalnymi i funkcjonujaca w schemacie podlegtosci
Glowny Inspektor Sanitarny — Wojewddzki Inspektor
Sanitarny — Powiatowy Inspektor Sanitarny, albo tez
ustawodawca decyduje w mniejszym lub wigkszym
stopniu o zespoleniu inspektoréw sanitarnych z lokal-
nymi wtadzami. Jednocze$nie brak jest konsekwencji
legislacyjnej do petnego zespolenia, co powoduje, ze
usytuowanie faktyczne tych organéw mozna nazwac
bytem umiejscowionym pomi¢dzy niezalezno$cia
a zespoleniem z wladzami lokalnymi.

» Zadania Inspekcji Sanitarnej i kierunki dziatan zgod-
nie z ustawa o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wy-
znacza Glowny Inspektor Sanitarny. Biorgc jednak
pod uwage, ze w naszym kraju od kilku lat poru-
szamy si¢ w obrebie budzetu zadaniowego, rownie
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inspekcja sanitarna

waznym pytaniem jest, kto finansuje zadania Inspek-

cji Sanitarnej. Ot6z znajduja si¢ one w Dziale 851

Budzetu Panstwa — Ochrona Zdrowia, a doktadnie

w czgscel 46 klasyfikacji budzetowej i sa przypisane

do wojewoddw. A wigc to wojewodowie (lub upo-

waznieni przez nich Wojewodzcy Inspektorzy Sa-
nitarni) sa dysponentami $rodkéw budzetowych na
zadania Inspekcji Sanitarnej w poszczegolnych re-
gionach kraju. Oznacza to, ze Gtowny Inspektor Sa-
nitarny (bedacy cze¢scig budzetu Ministra Zdrowia)
nie ma ani prawnych, ani faktycznych mozliwos$ci
wpltywu na poziom finansowania zadan realizowa-
nych przez organy Inspekcji Sanitarnej, gdyz lezy to

w kwestii wojewody, bedacego nie tylko organem

niezaleznym od GIS, ale nawet przyporzadkowanym

w strukturach panstwa innemu resortowi (admini-

stracji, a nie zdrowia).

Realnym wptywem Glownego Inspektora Sanitarne-

g0 na poziomie wojewodzkim jest wylacznie wyra-

zanie zgody na powotanie lub odwolanie Inspektora

Wojewodzkiego, co wydaje si¢ narzgdziem zbyt

stabym do realizacji ustawowego obowiazku wy-

znaczania kierunkow dziatan PIS. Albowiem kazde
wytyczone przez niego dzialanie, ktore wymagaloby
np. dodatkowych $rodkéw finansowych, wiaze sig

z konieczno$cig uzyskania zgody u przedstawiciela

rzadu w terenie. Wojewoda za$, dysponujac budzetem

dla catosci spraw mu podlegtych, moze swobodnie
ksztaltowaé jego wielko$¢ oraz kierunki dziatania
ijest w tym zakresie niezalezny.

Szczebel nizej w strukturze inspekcji sanitarnej po-

jawia si¢ kolejny element administracji panstwowe;j

— starosta powiatowy. Powotuje on i odwotuje Pan-

stwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego (za

zgoda PWIS). I na tym w praktyce jego wiladza si¢
konczy. Albowiem nie jest on ani dysponentem $rod-
kéw finansowych dla stacji powiatowej, ani nawet jej
organem zalozycielskim mogacym decydowac o jej
statucie czy regulaminie organizacyjnym. Wylacz-
ne kompetencje w tym zakresie posiada Wojewoda.

Jeszcze ciekawsza jest sytuacja, jesli chodzi o upraw-

nienia nadzorcze i kontrolne.

Struktura Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w §wietle

schematu podlegtosci jest niejasna, szczegodlnie jesli

uwzgledni si¢ usytuowanie jednostek powiatowych.

O ile ustawowe zapisy pozwalaja Gtéwnemu Inspek-

torowi (podobnie jak Wojewodzie jako organowi

zatozycielskiemu) na kontrolowanie Wojewddzkiej

Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, o tyle w przy-

padku Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicz-

nej nie ma zadnego umocowania do ich kontroli przez

Wojewodzkich Inspektoréw Sanitarnych. Obrazujac

umiejscowienie podstawowego organu Inspekcji Sa-

nitarnej, jakim jest Panstwowy Powiatowy Inspektor

w $wietle jego podlegtosci i zakresu zalezno$ci, nale-

zy zauwazyc¢, ze:

— Jego formalnym pracodawca jest starosta po-
wiatowy, ktory powoluje i odwoluje go (czyni to
jednak za zgoda Wojewodzkiego Inspektora Sa-
nitarnego).

— Zadania merytoryczne przekazuje mu Glowny
Inspektor Sanitarny najcze$ciej za posrednictwem
Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego, ale moze
tez czyni¢ to bezposrednio. Co wigcej, zardwno
Wojewodzki, jak i Gléwny Inspektor Sanitarny,
jezeli przemawia za tym interes stuzby, a w szcze-
g6lnosci jezeli dziatalno§¢ Panstwowego Inspek-
tora Sanitarnego lub podlegtej mu jednostki moga
zagrozi¢ prawidtowemu wykonywaniu zadan
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, moga w kazdej
chwili wnioskowa¢ do starosty o odwotanie PPIS.

— Srodki finansowe na dziatalno$é PSSE Powiatowy
Inspektor otrzymuje od wojewody lub upowaz-
nionego przez niego Wojewddzkiego Inspektora
Sanitarnego (obecnie w roznych czgsciach Polski
funkcjonuja obydwa rozwiagzania).

— Uprawnienia kontrolne wobec PSSE posiada wo-
jewoda, ktory jednak moze upowazni¢ do wyko-
nania tego zadania inny organ, np. PWIS.

0 Wnioski

Podsumowujac analiz¢ obecnej struktury organiza-
cyjnej i funkcjonowania inspekcji sanitarnej, nalezy roz-
wazy¢ nastepujace dzialania:

1. Kompleksowa analiz¢ obecnie wykonywanych zadan
przez Inspekcje Sanitarng poprzez pryzmat szaco-
wania ryzyka zdrowotnego i ewentualne wyelimino-
wanie/ograniczenie do doraznych dziatan, ktore nie
wplywaja w sposob istotny na zdrowie populacji.

2. Rozszerzenie zadan i kompetencji Inspekcji Sanitar-
nej odpowiednio do nowych wyzwan zdrowotnych
(choroby cywilizacyjne, nowe narkotyki — tzw. do-
palacze itd.), ale takze w zakresie nowych choréb
zakaznych i narastajacych problemow zwigzanych
z ich zwalczaniem (coraz wigksza aktywno$¢ ruchow
antyszczepionkowych i jej konsekwencje w poziomie
wyszczepienia populacji).

3. Zrewidowanie struktury usytuowania PIS w nowe;j
zdecentralizowanej strukturze administracyjnej pan-
stwa.

4. Wprowadzenie planowania finansowego adekwatne-
go do zadan PIS i dostosowywanie don odpowiednie;j
skali funduszy (adekwatne i transparentne).

Refleksje w Swietle nowej Ustawy o zdrowiu publicznym

Inspekcja Sanitarna jest obecnie najwigkszg instytu-
cjg realizujaca zadania w zakresie zdrowia publicznego
w Polsce. Posiada duzy potencjat laboratoryjny oraz roz-
budowane oddziaty terenowe, pozwalajace monitorowac
sytuacje zdrowotng ludnosci na obszarze catego kraju.
Mimo tego jest nadal instytucja funkcjonujaca wedtug
tradycyjnego modelu przyjetego w latach 50. poprzed-
niego wieku. Wciaz najwazniejsze w jej dziatalnosci jest
sprawowanie nadzoru nad chorobami zakaznymi, bezpie-
czenstwem wody, zywnosci 1 odpowiednimi warunkami
zdrowotnymi $rodowiska pracy. Tymczasem przyktad
sprawowania nadzoru nad nowymi narkotykami — tzw.
dopalaczami, ktore to zadanie zostato przejgte przez
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inspekcja sanitara

Inspekcje Sanitarng jako nowe w 2010 roku, pokazuje,
Ze instytucja ta ma potencjat i mozliwosci, aby dziata¢
skutecznie w innych niz tradycyjne sferach.

Analizujac projekt Ustawy o zdrowiu publicznym
[10], daje si¢ zauwazy¢, ze podjete w nim zostaly pro-
by regulacji najistotniejszych kwestii z zakresu zdrowia
publicznego, m.in. zidentyfikowania priorytetowych dla
zdrowia zadan, podmiotow odpowiedzialnych za reali-
zacje zadan.

Ustawa w zalozeniu ma za zadanie usprawni¢ oraz
uporzadkowaé mnogo$¢ rdéznych, nieskoordynowanych
dziatan podejmowanych na rzecz zdrowia, a takze przy-
czyni¢ si¢ do poprawy sytuacji zdrowotnej ludnosci.
Realizacja wielu zadan, ktorym w projekcie ustawy
przypisuje si¢ gtéwng role, stanowi sfer¢ dziatalnosci
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, a naleza do nich m.in.
dziatania z zakresu o§wiaty zdrowotnej, promocji zdro-
wia, majace na celu ksztaltowanie prozdrowotnych na-
wykow, walke z otylo$cia czy popularyzacj¢ aktywnosci
fizycznej. Mimo to potencjat Panstwowej Inspekcji Sa-
nitarnej w dziataniach prowadzonych na rzecz zdrowia
publicznego w projekcie ustawy jest zmarginalizowany.
Inspekcja Sanitarna jest brana pod uwage jako decydent
zdrowia publicznego, jednak bez przypisania okreslone;j
roli i kompetencji.

W projekcie zaznaczono wage wspolpracy miedzy-
sektorowej, majaca fundamentalne znaczenie w osiaga-
niu zamierzonych celéw. Aktywnosci prowadzone przez
stuzby sanitarne wynikajace z ustawy sa komplementarne
w stosunku do zadan realizowanych przez zaktady opieki
zdrowotnej, administracji rzadowej i samorzadowej czy
os$wiaty, zasadne jest zatem podejmowanie wspolnych
dziatan. Warunki wspotpracy nie zostaty jednak jedno-
znacznie okre$lone.

Zgodnie z zapisami ustawy pozadane jest odejscie od
dominujacego w Polsce modelu medycyny naprawczej
na rzecz profilaktyki i promocji zdrowia, co mogtoby by¢
realizowane rowniez w wiekszym stopniu przez organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, ktora ma ku temu sto-
sowny potencjat organizacyjny i kadrowy. Niemniej jed-
nak projekt tego aktu prawnego nie jest w zaden sposob
uzupetnieniem dotychczasowej ustawy o Inspekcji Sani-
tarnej 1 nie zmienia w sposob istotny usytuowania PIS
w systemie zdrowia publicznego w naszym kraju. Podsu-

mowujac, nalezy stwierdzi¢, ze sam fakt procedowania
projektu Ustawy o zdrowiu publicznym jest pozytywnym
sygnatem, ze organy wtadzy widza potrzebg uregulowa-
nia prawodawstwa w tej kwestii. Na przyktadzie Pan-
stwowej Inspekcji Sanitarnej mozna jednak wysnuc tezg,
ze narzedzie, jakim jest ten akt prawny, w tym zakresie
okazal si¢ uregulowaniem niewystarczajacym. Kaze to
stawia¢ kolejne pytania o inne sfery zdrowia publiczne-
g0, ktore zostalty w nim zawarte.
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