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WYKAZ STOSOWANYCH SKROTOW, SKROTOWCOW I POJEC

B(a)P

CEEB

decyzja uzdrowiskowa

dyrektywa CAFE

GIOS

gmina uzdrowiskowa

GUNB
IGiPZ PAN

IMGW-PIB

niska emisja

NFOSiGW
NFZ

benzo(a)piren - jest jedng z 12 substancji w powietrzu, dla ktérych ustalono
poziom normatywny ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi; substancja ta
zostata sklasyfikowana przez Miedzynarodowg Agencje Badan nad Rakiem
(stanowigca agende WHO) jako czynnik rakotwdrczy dla ludzi;

Centralna Ewidencja Emisyjnosci Budynkow; dziatajagca od 1 lipca 2021 r.
baza danych dotyczacych zrédet ciepta i Zrédet spalania paliw w budynkach
mieszkalnych i niemieszkalnych (dot. Zrdédet ciepta o mocy do 1 MW);
w Swietle obowiazujacych przepiséw, minister witasciwy do spraw
budownictwa, planowania i zagospodarowania przestrzennego oraz
mieszkalnictwa prowadzi CEEB oraz jest administratorem danych
zgromadzonych w tej ewidencji; jednak techniczne prace zwigzane
z zaprojektowaniem, zbudowaniem i uruchomieniem systemu zostaty zlecone
GUNB;

decyzja, wydana przez Ministra Zdrowia w trybie art. 40 ust. 2 ustawy
uzdrowiskowej, dotyczaca potwierdzenia mozliwosci prowadzenia
lecznictwa uzdrowiskowego na obszarze, dla ktérego sporzadzono operat
uzdrowiskowy, stwierdzajaca réwnoczes$nie spetnienie warunkéw, o ktdrych
mowa w art. 34 wskazanej ustawy; tryb ten stosowany byt po ztozeniu przez
dang gmine operatu uzdrowiskowego po raz pierwszy po wejsciu w Zycie
ustawy uzdrowiskowej (2005r.) lub w przypadku istotnych zmian
w dziatalno$ci uzdrowiska (np. rozszerzenia kierunkéw leczniczych);

Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2008/50/WE z dnia 21 maja
2008 r. w sprawie jakos$ci powietrza i czystszego powietrza dla Europy
(Dz.Urz. UE L 152 z 11.06.2008, str. 1), zwana Dyrektywa CAFE; jeden
z gtéwnych aktéw prawnych, ktéry w bezposredni sposéb wptywa na sposéb
realizacji ochrony powietrza w krajach Wspdlnoty Europejskiej; w 2022 r.
rozpoczeto prace nad nowelizacja tej dyrektywy, a zaproponowane nowe
poziomy normatywne dla pyldw zawieszonych s3 znacznie bardziej
restrykcyjne od dotychczasowych;

Gtéwny Inspektor Ochrony Srodowiska lub Gtéwny Inspektorat Ochrony
Srodowiska;

gmina, ktérej obszarowi lub jego czesci zostat nadany status uzdrowiska
w trybie okreslonym w ustawie uzdrowiskowej;

Gtéwny Urzad Nadzoru Budowlanego;

Instytut Geografii i Przestrzennego Zagospodarowania im. Stanistawa
Leszczyckiego Polskiej Akademii Nauk - jedna z dwdch jednostek
uprawnionych przez Ministra Zdrowia do wydawania Swiadectw
klimatycznych;

Instytut Meteorologii i Gospodarki Wodnej Panstwowy Instytut Badawczy -
jedna z dwobch jednostek uprawnionych przez Ministra Zdrowia do
wydawania $wiadectw klimatycznych;

lub emisja powierzchniowa to emisja pytéow i gazéw - w szczegdblnosci
pytow zawieszonych i benzo(a)pirenu - pochodzg z sektora komunalno-
bytowego (piecow grzewczych i kottowni weglowych); wprowadzanie
zanieczyszczen do powietrza nastepuje na niewielkiej wysokosci (przyjmuje
sie, ze do 40 m), co powoduje, ze zjawisko jest bardzo ucigzliwe, poniewaz
zanieczyszczenia gromadza sie wokol miejsca powstawania; emisja ta zmienia
sie w zalezno$ci od zapotrzebowania na ciepto do ogrzewania budynkéw -
zima jest znacznie wieksza niz w innych porach roku;

Narodowy Fundusz Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej;

Narodowy Fundusz Zdrowia;



ochrona powietrza

operat uzdrowiskowy

operat klimatyczny

PDK

pismo potwierdzajace
utrzymanie statusu
uzdrowiska

PM

PM10

PM2,5

POP

powietrze
(otaczajace powietrze)

rozporzadzenie
w sprawie poziomoéw
substancji w powietrzu

dziatania polegajgce na zapewnieniu jak najlepszej jego jakosci,
w szczegolnosci przez zmniejszenie lub utrzymanie pozioméw substancji
w powietrzu ponizej pozioméw dopuszczalnych badz docelowych;

dokument zawierajacy charakterystyke wyodrebnionego obszaru pod
wzgledem mozliwosci uznania go za uzdrowisko albo obszar ochrony
uzdrowiskowej, ze szczegdlnym uwzglednieniem dostepnych na tym obszarze
naturalnych surowcédw leczniczych i klimatu; w jego sklad wchodzi m.in.
Swiadectwo klimatyczne;

opracowanie zawierajgce opis przeprowadzonych i wykorzystanych badan
odnoszacych sie do wtasciwosci leczniczych klimatu, stanowigce podstawe do
wydania $wiadectwa klimatycznego przez uprawniong jednostke; termin
przyjety na potrzeby kontroli NIK - nie jest on tozsamy z pojeciem operatu
uzdrowiskowego;

plan dziatan krétkoterminowych jest uchwalany w przypadku ryzyka
wystgpienia w danej strefie przekroczenia poziomu alarmowego,
informowania, dopuszczalnego lub docelowego substancji w powietrzu;
obowiazki opracowania i uchwalenia PDK cigza na wladzach samorzadu
wojewddztwa;

pismo Ministra Zdrowia, kierowane do gminy uzdrowiskowej w trybie art. 43
ust. 1 ustawy uzdrowiskowej, dotyczace potwierdzenia spetniania przez jej
obszar albo jego cze$¢ wymagan okreSlonych w ustawie; praktyka tak
stosowana byla przez Ministra Zdrowia w kolejnym okresie dziesiecioletnim,
liczac od daty przedtozenia pierwszego operatu uzdrowiskowego przez dang
gmine uzdrowiskowsg;

pyt zawieszony (ang. particulate matter) jest zanieczyszczeniem powietrza
sktadajagcym sie z mieszaniny drobnych czastek statych i cieklych; wiele
opracowan zewnetrznych wskazuje na negatywne oddziatywanie na zdrowie
ludzi tych zanieczyszczen powietrza;

jedna z 12 substancji w powietrzuy, dla ktérych ustalono poziom normatywny
ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi, obejmujgca czastki pytu o $rednicy
aerodynamicznej mniejszej niz 10 pm;

jedna z 12 substancji w powietrzu, dla ktérych ustalono poziom normatywny
ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi, obejmujaca czastki pytu o Srednicy
aerodynamicznej mniejszej niz 2,5 pm; szczeg6lnie niebezpieczna dla zdrowia,
poniewaz czastki moga dociera¢ do gérnych drég oddechowych i ptuc oraz
przenika¢ przez $ciany naczyn krwionos$nych;

panstwowy monitoring sSrodowiska; system pomiar6éw, ocen i prognoz stanu
$rodowiska oraz gromadzenia, przetwarzania i rozpowszechniania informacji
o stanie Srodowiska; jest podstawowym Zrédtem danych i informacji o stanie
$rodowiska w Polsce; jednym z elementéw PMS jest gromadzenie danych
dotyczacych stanu powietrza; prowadzenie PMS nalezy do zadan GIOS;

program ochrony powietrza jest aktem prawa miejscowego, ktorego
opracowanie jest obligatoryjne dla stref, w ktorych przekroczone zostaty
poziomy normatywne substancji w powietrzu; obowigzki opracowania
i uchwalenia POP ciaza na wladzach samorzadu wojewddztwa;

powietrze znajdujace sie w troposferze, z wytaczeniem wnetrz budynkéw
i miejsc pracy;

rozporzadzenie Ministra Srodowiska z dnia 24 sierpnia 2012r.
w sprawie pozioméw niektorych substancji w powietrzu (Dz. U. z 2021 r.
poz. 845);



rozporzadzenie
w sprawie wlasciwosci
leczniczych klimatu

rozporzadzenie w sprawie
wymagan dla jednostek
uprawnionych

do wydawania swiadectw
klimatycznych

sezon chlodny

Swiadectwo klimatyczne

uchwatla antysmogowa

ustawa uzdrowiskowa

ustawa Pos

uzdrowisko

WFOSiGW
WHO

wytyczne WHO
w sprawie jakoS$ci
powietrza (AQG)

WIOS

wlasciwosci lecznicze
klimatu

rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2006 r. w sprawie
zakresu badan niezbednych do ustalenia wtasciwosci leczniczych naturalnych
surowcow leczniczych i wtasciwosci leczniczych klimatu, kryteriéw ich oceny
oraz wzoru $wiadectwa potwierdzajgcego te wtasciwosci (Dz. U. z 2018r.
poz. 605);

rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 30 listopada 2006r. w sprawie
szczegbtowych wymagan, jakie powinna spetia¢ jednostka uprawniona do
wydawania $wiadectw potwierdzajacych wtasciwosci lecznicze naturalnych
surowcow leczniczych oraz wilasciwosci lecznicze klimatu (Dz. U. Nr 236,
poz. 1708);

termin przyjety na potrzeby kontroli NIK, obejmujacy miesigce I-III oraz
X-XII danego roku, w celu wtasciwego zaprezentowania zréznicowania
jakos$ci powietrza w tym okresie w odniesieniu do stezen Sredniorocznych;
nie jest on tozsamy z pojeciem sezonu grzewczego, ktory obejmuje koniec
jednego roku i poczatek roku nastepnego;

Swiadectwo potwierdzajace wtasciwosci lecznicze klimatu, wydawane przez
jednostki uprawnione przez Ministra Zdrowia;

uchwata wprowadzajgca ograniczenia lub zakazy w zakresie eksploatacji
instalacji, w ktérych nastepuje spalanie paliw, podejmowana przez sejmik
danego wojewddztwa; stanowi akt prawa miejscowego;

ustawa z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach
iobszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach uzdrowiskowych
(Dz.U.z 2023 r. poz. 151, ze zm.); przepisy weszly w zycie 2 pazdziernika
2005 r.; jednak wszystkie 12 uzdrowisk objetych analizg NIK w toku niniejszej
kontroli miato taki status od 1967 r.

ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony Srodowiska (Dz. U. z 2024 r.
poz. 54);

obszar, na terenie ktoérego prowadzone jest lecznictwo uzdrowiskowe,
spehniajgcy warunki, o ktérych mowa w art. 34 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej;

wojewddzki fundusz ochrony srodowiska i gospodarki wodnej;
Swiatowa Organizacja Zdrowia;

wytyczne WHO dotyczace jakosci powietrza (ang. WHO global air quality
guidelines); seria publikacji, ktére zawierajg — oparte na dowodach, niewiazace
- zalecenia dotyczace ochrony zdrowia publicznego przed niekorzystnymi
skutkami zanieczyszczen powietrza; najnowsze wytyczne opublikowane
zostaty w 2021 r;

wojewodzkKi inspektor/inspektorat ochrony srodowiska;

czynniki atmosferyczne sprzyjajace zachowaniu zdrowia, leczeniu lub
fagodzeniu skutkéw lub objawoéw choréb; zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa, przy ocenie witasciwosci leczniczych klimatu nalezy
uwzgledni¢ - oprdcz warunkéw klimatycznych (np. temperatura powietrza,
ustonecznienie, opady atmosferyczne, wiatry) - takze poziom hatasu i pdl
elektromagnetycznych oraz zanieczyszczenie powietrza.


https://apps.who.int/iris/handle/10665/345329
https://apps.who.int/iris/handle/10665/345329

Wprowadzenie

1. WPROWADZENIE

Pytanie definiujace cel
gléwny kontroli

Czy gminy podjely skuteczne
dziatania w celu zapewnienia
odpowiedniej jakosci
powietrza zewnetrznego,
pozwalajacej na utrzymanie
statusu i spetnianie funkgji
uzdrowiska?

Pytania definiujace cele
szczegotowe kontroli

1. Czy gminy uzdrowiskowe
podjety dziatania
pozwalajace na poprawe
jakosci powietrza badz jej
utrzymanie na
wymaganych poziomach?

2. Czy proces potwierdzania,
przez jednostki
uprawnione przez Ministra
Zdrowia, wlasciwosci
leczniczych klimatu
w gminach
uzdrowiskowych, w czesci
dotyczacej stanu
sanitarnego powietrza
przebiegat prawidtowo
irzetelnie?

3. Czy proces oceny
i weryfikacji
dotrzymywania przez
gminy uzdrowiskowe
wymagan dotyczacych
jakosci powietrza
w kontekscie potwierdzenia
spelienia warunkéw do
utrzymania statusu
uzdrowiska i zachowania
jego funkgji przebiegat
rzetelnie i zgodnie
Z wymaganiami, a jego
organizacja uwzgledniata
whnioski z kontroli NIK
nr P/17/078 skierowane
do Ministra Zdrowia?

Jednostki kontrolowane

Ministerstwo Zdrowia
6 gmin uzdrowiskowych
2 jednostki uprawnione

do wydawania §wiadectw
klimatycznych

Okres objety kontrola

2018-2023

z uwzglednieniem
dowodoéw spoza tego
okresu majacych wptyw
na kontrolowane obszary

W S$wietle obowigzujacych uregulowan prawnych uzdrowisko to obszar,
na terenie ktérego prowadzone jest lecznictwo uzdrowiskowe, spelniajacy
warunki, o ktérych mowa w art. 34 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej. Zgodnie
ze wskazanym przepisem status uzdrowiska moze by¢ nadany obszarowi, ktéry
spetnia tacznie pie¢ warunkéw, w tym wystepuje na nim klimat o wtasciwosciach
leczniczych oraz spetnia wymagania w stosunku do $rodowiska. Wedtug zasad
ustalonych przez Ministra Zdrowia, przy ocenie wiasciwosci leczniczych klimatu
nalezy uwzgledni¢ m.in. zanieczyszczenie powietrza. Natomiast, jednym
z wymagan Ssrodowiskowych, stawianych przez ustawe Pos$, jest zapewnienie jak
najlepszej jakosci powietrzal. Zar6wno Ministerstwo Zdrowia, jak i NFZ
informuja?, ze lecznictwo uzdrowiskowe stanowi kontynuacje leczenia szpitalnego
lub ambulatoryjnego, ktéra ma pomodc pacjentowi odzyskaé sprawnosé
po chorobie lub wypadku. Zatem do uzdrowisk kierowani sg czesto pacjenci
po przebytych chorobach lub osoby nalezace do grupy o podwyzszonym ryzyku
zachorowalnosci, w tym z powodu zanieczyszczonego powietrza (np. osoby
z chorobami uktadu oddechowego lub uktadu krazenia, seniorzy, dzieci).
Powyzsze uwarunkowania w pelni uzasadniaja poglad, Ze uzdrowisko powinno
cechowa¢ sie takimi walorami przyrodniczymi, ktére nie beda wplywaé
obcigzajgco na zdrowie kuracjuszy.

W 2022 r. w Polsce funkcjonowato 47 uzdrowisk, w tym niemal 60% potozonych
byto w potudniowej czesci kraju?, gdzie jako$¢ powietrza jest na ogdt gorsza niz na
pozostatym obszarze. Wiekszos¢ z tych uzdrowisk prowadzito rehabilitacje po
przebytej chorobie COVID-19, ktérej negatywne skutki najczesciej dotykajg uktadu
oddechowego. Na uwage zastuguje, ze problem niedostatecznej jakosci powietrza
nie dotyczy wszystkich uzdrowisk, dlatego tam, gdzie wystepuje powinny by¢
podejmowane zdecydowane dzialania majace na celu zabezpieczenie kuracjuszy
przed negatywnymi skutkami jego oddzialywania. Z raportu GIOS za 2021 r.*
wynika, Ze przekroczenia norm obowigzujacych dla PM10, PM2,5 i B(a)P
wystapity odpowiednio w siedmiu, pieciu i 34 uzdrowiskach. Niepokojaca jest
zwlaszcza statystyka dotyczgca B(a)P, ktory jest zwigzkiem rakotwdrczym?.

W  odniesieniu do mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego
podnoszony jest czasem argument, Ze jego istota nie polega na leczeniu klimatem
i zadne wtasciwosci klimatu nie prowadzg samoistnie do poprawy stanu zdrowia.
Zcalg pewnos$cia mozna jednak stwierdzi¢, ze istnieja takie czynniki
srodowiskowe, ktére zwiekszajg ryzyko zachorowalnosci. Coraz wiecej dowodow
naukowych potwierdza, Ze zanieczyszczenie powietrza powoduje znaczne
obciazenie chorobami. W ostatnich wytycznych WHO w sprawie jakoSci powietrza
(2021 r.) wskazano, Ze czyste powietrze jest podstawg zdrowia, a w poréwnaniu
do sytuacji sprzed 15 lat, kiedy opublikowano poprzednia edycje AQG, dostepnych
jest znacznie wiecej dowodéw wskazujacych w jaki sposéb zanieczyszczenie
powietrza wptywa na rézne jego aspekty, nawet przy jeszcze nizszych stezeniach
niz wezeéniej sadzono. Z kolei Europejska Agencja Srodowiska w swoim ostatnim
raporcie o jako$ci powietrza w Europie® podata, ze w 2020 r. 96% populacji miast
Unii Europejskiej byto narazonych na dziatanie drobnych czastek statych,
ktorych poziomy przekraczaly zalecenia WHO z 2021r. i spowodowaty
238 000 przedwczesnych zgonéw. W wymienionym raporcie zauwazono,
Ze zanieczyszczenie powietrza skutkuje wzmozong zapadalno$cia na roézne
choroby, ktére pociagaja za sobg zaréwno osobiste cierpienie, jak i znaczne koszty
opieki zdrowotne;j.

Co najmniej na poziomach nieprzekraczajacych warto$ci normatywnych dla okreslonych substancji.
Na swoich stronach internetowych; odpowiednio [strona MZ] i [strona NFZ].

Wojewdédztwa: dolnoslaskie, $§laskie, matopolskie i podkarpackie (tacznie 28 uzdrowisk).
Raport problemowy na temat jakosci powietrza w uzdrowiskach w Polsce w 2021 r., GI0S, 2022 r.
Miedzynarodowa Agencja Badan nad Rakiem (IARC), stanowiaca agende WHO, sklasyfikowata
B(a)P jako czynnik rakotworczy dla ludzi (CAS No. 50-32-8).

6 Air quality in Europe 2022, Europejska Agencja Srodowiska, listopad 2022 r.
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https://archiwum.mz.gov.pl/leczenie/lecznictwo-uzdrowiskowe/
https://www.nfz.gov.pl/dla-pacjenta/leczenie-uzdrowiskowe1/
https://powietrze.gios.gov.pl/pjp/publications/card/42100
https://monographs.iarc.who.int/list-of-classifications
https://www.eea.europa.eu/publications/air-quality-in-europe-2022

Wprowadzenie

Kontrolg objeto Ministerstwo Zdrowia oraz dwie jednostki, jedyne uprawnione
przez Ministra Zdrowia do wydawania $wiadectw Kklimatycznych. W toku
kontroli w Ministerstwie Zdrowia analizie poddano proces oceny i weryfikacji
spelniania przez 12 wybranych do analizy gmin uzdrowiskowych’ wymagan
dotyczacych jako$ci powietrza, w kontekScie wydawanego przez Ministra
potwierdzenia utrzymania statusu uzdrowiska i zachowania jego funkcji.
Sposréd tych 12 wuzdrowisk, NIK przeprowadzita bezposrednie kontrole
w sze$ciu urzedach gmin (miast) dziatajgcych na terenie gmin uzdrowiskowych
(Infografika nr 1). Na ponizszej infografice przedstawiono lokalizacje gmin
uzdrowiskowych objetych kontrola NIK, w tym kontrolg bezposrednia,
jak réwniez informacje dotyczace profili leczniczych, istotnych ze wzgledu
na szczeg6lne ryzyko zwigzane z oddzialywaniem zanieczyszczen powietrza®
na terenie wybranych gmin uzdrowiskowych, z uwzglednieniem pacjentéw
dzieciecych.

Infografika nr 1
Zasieg terytorialny kontroli NIK
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- IMGW-PIB, IGIiPZ PAN

on®

Jelenia Gora
(Vzdrowisko

Cieplice) || @ @
1 Busko-Zdroj
on @S

Szczawno-Zdréj r
- - Krakow
< (Uzdrowisko
Swoszowice)
-
a o ,

.Kudowa—Zdréj . ? ———— . ‘ on éjﬁ@@@

Rabka-Zdroj

. RO ond®@  en@o V=7

Polanica-Zdréj Ustronh Goczatkowice-Zdroéj | Szczawnica |
® gminy uzdrowiskowe objete kontrolg NIK E%\ chore
dolnych «
pozostate jednostki objete kontrolg NIK

W aminy uze
zostata
w !

choroby k
rych dokumentacja 5"9 oraz chorob

toku kontroli
@ rehabilitacja po przeby
chorobie COVID-19

@ leczenie dzieci w uzdrowiskach

/tej

Zrédto: opracowanie wiasne NIK.

7 Uzdrowiska: Busko-Zdréj, Ciechocinek, Cieplice (Jelenia Géra), Goczatkowice-Zdrdj, Inowroctaw,
Kudowa-Zdroéj, Polanica-Zdréj, Rabka-Zdréj, Swoszowice (Krakéw), Szczawnica, Szczawno-
Zdroj, Ustron (stanowiace 25% wszystkich uzdrowisk dziatajacych przez caty 2022 r.).

8 Osoby ze schorzeniami uktadu sercowo-naczyniowego lub oddechowego, po przebytej chorobie
COVID-19 oraz dzieci.
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2. OCENA 0GOLNA

Niezapewnienie W ocenie NIK, dzialania wszystkich skontrolowanych
optymalnych podmiotéw nie zapewnily optymalnych i bezpiecznych warunkéw
warunkéw do do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego z uwagi na
P"O"Vad_ze“ia zbagatelizowanie problematyki niedostatecznej jakoSci powietrza
lecznictwa na etapie potwierdzania statusu uzdrowisk® oraz niewystarczajaca
p;;z:g‘:)‘gg;‘;’;::gz skale dziatan naprawczych gmin w latach 2018-2022 dotyczacych
podmioty redukcji niskiej emisji. NIK negatywnie ocenia przy tym dziatania

wlatach 2017-2019 majace zwigzek z przygotowaniem przez
uprawnione jednostki i odbiorem przez skontrolowane gminy
dokumentacji, stuzacej ocenie wlasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowisk, ktéora miala istotne wady. Negatywna ocena NIK
dotyczy rowniez potwierdzenia przez Ministra Zdrowia
(2019-2021) spelnienia przez uzdrowiska warunkéw okreslonych
w art. 34 ustawy uzdrowiskowej w czesci dotyczacej zapewnienia
odpowiedniej jakosci powietrza. Poszerzona analiza dokumentacji
dla 12 uzdrowisk!® wykazala, Ze zadne z nich faktycznie
nie spelniato wymagan dotyczacych jakoSci powietrza, a mimo to
potwierdzono ich status bez zadnych zastrzezen.

Zdaniem NIK, dziatania podmiotéw objetych kontrolg byly bardziej
nacechowane zabezpieczeniem interesu ekonomicznego uzdrowisk niz
zapewnieniem bezpiecznych dla zdrowia i wolnych od obcigzen ze
strony $rodowiska warunkéw do prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego. Doprowadzily one do potwierdzenia wtasciwosci
leczniczych klimatu i potwierdzenia spetnienia wymagan ustawowych
nawet w uzdrowiskach, w ktorych skrajnie przekraczany byt poziom
docelowy dla B(a)P (np. Goczatkowice-Zdr6j - 1450% normy,
Szczawnica - 990% normy) i znaczaco przekraczany poziom
dopuszczalny dla pytu PM10 (np. Goczatkowice-Zdréj, Rabka-Zdroj,
Swoszowice - ok. 200-300% normy). Wedtug danych NFZ i ZUS,
w sezonach chtodnych (kiedy stezenia PM10, PM2,5 i B(a)P byty znacznie
wyzsze niz w pozostatej czeSci roku), w latach 2018-2022
w 12 uzdrowiskach objetych analizg NIK leczono tgcznie 332 064 osoby,
w tym 44 693 osoby szczegdlnie narazone na skutki ziej jakosci
powietrzall,

Objete analizg gminy uzyskaty potwierdzenie statusu uzdrowiska, mimo
ze w kazdym przypadku wystepowaly przekroczenia warto$ci
normatywnych dla co najmniej jednego z zanieczyszczeh powietrzal?.
Tymczasem art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowej wskazywat jako
jeden z obligatoryjnych warunkéw do uzyskania takiego potwierdzenia
- spetnienie wymagan w stosunku do Srodowiska, do ktérych nalezy
m.in. zapewnienie odpowiedniej jakoSci powietrza. Ponadto art. 36
ust. 3 tej ustawy wymagal potwierdzania wtasciwosci leczniczych
klimatu na podstawie dowodéw wykluczajacych negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki, lecz informacji takich nie
przedstawiono w zadnym badanym przypadku, co de facto bytoby i tak
niemozliwe wobec stanu wiedzy na temat negatywnego wptywu
zanieczyszczen powietrza na zdrowie.

NIK ocenia jako nieprawidtowe dziatania podmiotéw wydajacych
$Swiadectwa klimatyczne dla uzdrowisk. Dwa skontrolowane Instytuty,
dokonujgce oceny wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk,

Proces ten miat miejsce po 10 latach od momentu przediozenia przez gminy uzdrowiskowe

pierwszych operatéw uzdrowiskowych (2008 r.).

10 Szes¢ gmin uzdrowiskowych objetych bezposrednia kontrolg NIK i sze$¢ dodatkowych
uzdrowisk.

11 Osoby z chorobami uktadu oddechowego i uktadu krazenia, dzieci, odbywajacy rehabilitacje
po przebytej chorobie COVID-19.

12 Przekroczenia stwierdzono przynajmniej w odniesieniu do jednej z nastepujacych substancji

w powietrzu: PM10, PM2,5, B(a)P lub ozonu.
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uprawnione do tego przez Ministra Zdrowia, dziataly w dalece
odmienny spos6b. Wspdlnym wyrdznikiem tych dziatan byto jednak
potwierdzenie w latach 2017-2019 wtasciwosci leczniczych klimatu
w przypadku wszystkich 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje poddano
kontroli, mimo wystepowania przekroczen warto$ci normatywnych
niektérych zanieczyszczen powietrza i niezaleznie od ich skali.
Szczegoélnie krytycznie nalezy oceni¢ sposob postepowania IMGW-PIB
przy formutowaniu opinii dotyczacej wiasciwosci leczniczych klimatu
i mozliwosci ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym. Instytut
w sposob nieuprawniony i niezgodny z przepisami przyjat w tym
wzgledzie definicje naukowa klimatu, ktéra wg niego w ogole
nie uwzgledniata kwestii zanieczyszczenia powietrza. W konsekwencji,
w $wiadectwach klimatycznych IMGW-PIB wskazywat na brak
przeciwskazan do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, mimo ze
rownoczesnie w sporzadzonej dokumentacji podawat dane dotyczace
przekroczen - czasem znacznych - norm jako$ci powietrza. Natomiast
IGiPZ PAN, w dokumentacji dotyczacej oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu kilku uzdrowisk, zawart zapisy o przeciwskazaniach w leczeniu
niektdérych pacjentéw z uwagi na niedostateczng jako$¢ powietrza.

NIK ocenia negatywnie dziatania Ministra Zdrowia, ktory bezkrytycznie
przyjmowal dokumentacje przedstawiong przez gminy uzdrowiskowe,
wtym dokumenty przygotowane przez jednostki uprawnione do
wydawania Swiadectw klimatycznych i w konsekwencji potwierdzit bez
zadnych dodatkowych warunkoéw status wszystkich 12 objetych analizg
uzdrowisk, mimo Ze nie spelniaty one wymagan dotyczacych jakosci
powietrza. Stwierdzone przekroczenia dopuszczalnych norm
zanieczyszczen powietrza nie byty przy tym, w ocenie Ministra Zdrowia,
wystarczajacymi przestankami do stwierdzenia w latach 2019-2021
w zadnym z tych przypadkéw nieprawidtowos$ci i wyznaczenia okreséw
dostosowawczych na ich usuniecie. W ocenie NIK, byto to sprzeczne
nie tylko z zasadami okre$lonymi w art. 43-44 ustawy uzdrowiskowej
w zwigzku z art. 34 tej ustawy, lecz takze z szeroko rozumianym
pojeciem ochrony zdrowia!3. Nalezy réwniez nadmieni¢, Ze w ramach
pierwszej oceny spelniania wymagan okresSlonych w ustawie
uzdrowiskowej, niedotrzymanie wymagan odnoszacych sie do jakosci
powietrza, przynajmniej w niektérych uzdrowiskach, byto
kwalifikowane przez Ministra Zdrowia catkowicie odmienniel%
Ewolucja podejscia Ministra Zdrowia do opisywanego zagadnienia jest
o tyle niepokojaca, ze z uptywem czasu pojawiato sie coraz wiecej
dowodéw naukowych wskazujgcych na dotkliwe skutki zdrowotne ztej
jakosci powietrza. Potwierdzaja to cho¢by wytyczne WHO w sprawie
jakosci powietrza z 2021 r., w ktéorych stwierdzono, ze skutki takie
wystepuja przy jeszcze nizszych stezeniach niz wczesniej sagdzono.

Skontrolowane gminy, po uzyskaniu aktualnego potwierdzenia statusu
uzdrowiska, podejmowaty w latach 2018-2022 dziatania majace na celu
ograniczenie niskiej emisji, ale nie mialy one charakteru
kompleksowego, a dodatkowo w czesci jednostek nie odpowiadaty
wymogom obowigzujacych POP lub byly realizowane nierzetelnie.
Wskutek tego dziatania te nie byly w pelni skuteczne i mimo
zauwazalnej poprawy jakoSci powietrza na obszarze wiekszosci
skontrolowanych  gmin, wcigz nie pozwolity na catkowite
wyeliminowanie w okresie objetym kontrola wystepujacych
przekroczen ustalonych norm w odniesieniu do niektdrych
niebezpiecznych substancji w powietrzu (PM10, PM2,5 i B(a)P). Nalezy
przy tym podkresli¢, ze niedostateczna jako$¢ powietrza utrzymywata

Stosownie do art. 4 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej, lecznictwo uzdrowiskowe jest integralna
czescia systemu ochrony zdrowia.

Przyktadowo, w decyzjach uzdrowiskowych z 2009 r. dla uzdrowisk Cieplice i Goczatkowice-
Zdrdj, Minister Zdrowia stwierdzit nieprawidtowos$ci dotyczace stanu sanitarnego powietrza
i wyznaczyt okresy dostosowawcze na ich usuniecie.
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sie w kontrolowanych uzdrowiskach co najmniej od czasu sporzadzenia
pierwszego operatu uzdrowiskowego (2008r.). Wyniki kontroli
potwierdzity = konieczno$¢  zintensyfikowania  przez  gminy
uzdrowiskowe dziatan obnizajacych niskq emisje, zwtaszcza, ze obecnie
trwaja prace na nowelizacjg Dyrektywy CAFE i obejmuja one propozycje
znacznie nizszych od dotychczasowych pozioméw normatywnych dla
pytéw zawieszonych. Oznacza to, Ze nawet osiggniecie obecnie
obowigzujacych norm jakoSci powietrza moze w przyszlosci
nie gwarantowac spetnienia wymagan w stosunku do srodowiska, ktore
stanowig jedng z przestanek do utrzymania statusu uzdrowiska (art. 34
ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowej).

11
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3. SYNTEZA WYNIKOW KONTROLI

Przyjecie przez
gminy bez uwag
wadliwej
dokumentacji,
majacej na celu
potwierdzenie
statusu uzdrowiska

Parametry swiadczace

o niedostatecznej jakoS$ci
powietrza w procesie
potwierdzania statusu
poszczegdlnych
uzdrowisk

Wysoka skala
przekroczen wartosci
normatywnych
zanieczyszczen
powietrza w
niektorych
przypadkach

Potlozenie stacji
pomiarowej PMS
w Ustroniu

GMINY UZDROWISKOWE

Wszystkie gminy uzdrowiskowe objete kontrolg przyjety bez uwag, sporzadzong
przez wykonawcow zewnetrznych, dokumentacje wykorzystywang w procesie
potwierdzenia statusu uzdrowiska, mimo Ze miala ona istotne wady.
Konsekwencja powyzszego bylto przekazanie Ministrowi Zdrowia dokumentéw,
ktdre nie zawieraty petnej i rzetelnej informacji o stanie aerosanitarnym oraz
dowoddéw wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych w gminach przekroczen warto$ci normatywnych niektérych
zanieczyszczen powietrza. [str. 29]

Faktycznie zadne z uzdrowisk dziatajacych na terenie gmin objetych kontrolg
nie spetniatlo  wymagan wskazanych w art. 34 ustawy uzdrowiskowej
zwigzanych z jako$cig powietrza, ktérych dotrzymanie w mysl wymienionego
przepisu byto warunkiem koniecznym do potwierdzenia w latach 2019-2021
przez Ministra Zdrowia statusu danego uzdrowiska. Dotyczyto to uzyskania
potwierdzenia wiasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska od uprawnionych
jednostek, ktérych sposéb postepowania nie odpowiadat zasadom okre§lonym
w art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej (str. 73, 86 informacji o wynikach
kontroli) oraz niespetniania wymagan w stosunku do S$rodowiska, w czesSci
dotyczacej stanu sanitarnego powietrza. Poszerzona analiza dokumentacji dla
12 uzdrowisk (sze$¢ gmin uzdrowiskowych objetych kontrola NIK i szes¢
dodatkowych uzdrowisk) wykazata, ze na obszarze wszystkich tych uzdrowisk
nie byly dotrzymane, okreslone w rozporzadzeniu w sprawie poziomoéow
substancji w powietrzu, warto$ci normatywne w przypadku co najmniej jednej
substancji stanowiacej zanieczyszczenia powietrza. W kazdym przypadkuy,
w okresach przedstawionych w dokumentacji majacej na celu potwierdzanie
statusu uzdrowiska, wystapily przekroczenia poziomu docelowego
$redniorocznego stezenia benzo(a)pirenu. Zgromadzone dane wskazywaty
réwniez na wystepowanie we wszystkich uzdrowiskach ponadnormatywnych
stezen innych substancji (pyly zawieszone PM10 lub PM2,5, lub ozon). [str. 31]

Nalezy takze zaznaczyé, ze skala stwierdzonych przekroczen warto$ci
normatywnych okres$lonych zanieczyszczen powietrza w niektérych
przypadkach byla wysoka, a generalnie niedostateczna jako$¢ powietrza
dodatkowo ulegata znacznemu pogorszeniu w sezonie chtodnym (miesiace I-111
oraz X-XII danego roku). Przyktadowo, w okresach przedstawionych
w dokumentacji stuzacej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu (2015-2017),
przekroczenia stezen dobowych PM10 wystepowaty (lub mogly wystapi¢ -
modelowanie matematyczne) w 11 z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje
objeto analiza, i w trzech uzdrowiskach (Goczatkowice-Zdréj, Swoszowice,
Rabka-Zdroj) miescily sie one w przedziale od 189% do 334% poziomu
dopuszczalnego, a w kolejnych pieciu (Busko-Zdrdéj, Ciechocinek, Cieplice,
Inowroctaw, Szczawno-Zdréj) od 109% do 166% normy. Z kolei stezenia
$rednioroczne B(a)P przekraczane byty w kazdym uzdrowisku i mie$city sie one
w przedziale od 240% do 1 450% normy, w tym w o$miu uzdrowiskach mogty
wystapic stezenia na poziomie co najmniej 700% normy. [str. 32]

Prezentujac jakos$¢ powietrza w gminach uzdrowiskowych, warto zwrdcic¢
uwage na ciekawy przypadek Ustronia. Stacja pomiarowa PMS zlokalizowana
byta w Ustroniu na poziomie 411 m n.p.m,, tj. znacznie wyzej niz wieksza cze$¢
obszaru miasta. Przyktadowo Park Kuracyjny potozony jest na wysokosci
360-364 m n.p.m. Nizej potozone obszary miasta mogty charakteryzowac sie
zatem gorsza jakoS$cia powietrza, a w konsekwencji réwniez wiekszym
ryzykiem negatywnego oddziatywania dla os6b przebywajacych na tych
terenach. Wskazuja na to dane z modelowania matematycznego pochodzace
z GIOS, a takze dane ze stacji reprezentatywnych przedstawione przez
IMGW-PIB w operacie klimatycznym. Na ich podstawie mozna wyciggnac
wniosek stanowigcy o mozliwym wystapieniu przekroczen w niektérych
cze$ciach miasta warto$ci normatywnych dla stezen dobowych PM10,
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Niezmienione
funkcjonowanie
lecznictwa
uzdrowiskowego
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stwierdzonych
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uzdrowiskowych
z2009rT.

Nadal brak
rozstrzygniecia
kwestii badan jakosci
powietrza wewnatrz
pomieszczen

Synteza wynikow kontroli

choé wskazania ze stacji pomiarowej PMS w Ustroniu znajdowaty sie
w wiekszoSci przypadkéw znacznie ponizej poziomu dopuszczalnego. Nalezy
podkresli¢, ze w dokumentacji zwigzanej z procesem potwierdzenia statusu
uzdrowiska Ustron sporzadzonej przez Ministra Zdrowia oraz IMGW-PIB
w ogdle nie odniesiono sie do tej kwestii. [str. 35]

Mimo wskazanych wyzej przekroczen, w uzdrowiskach prowadzono w sezonie
chtodnym leczenie pacjentéw, réwniez takich, ktorzy byli szczegélnie narazeni
na negatywne skutki niedostatecznej jakosci powietrza (osoby z chorobami
uktadu oddechowego i uktadu krazenia, dzieci, odbywajacy rehabilitacje
po przebytej chorobie COVID-19). Wedtug danych NFZ i ZUS w 12 uzdrowiskach
objetych analizg w sezonach chtodnych z okresu 2018-2022 leczono tjcznie
44 693 osoby z ww. grupy ryzyka, w tym 6 815 dzieci. Nalezy takze podkreslic,
ze IGiPZ PAN w dokumentacji dotyczacej oceny wlasciwosci leczniczych klimatu,
sporzadzonej dla czeSci uzdrowisk (Busko-Zdroj, Cieplice, Szczawnica,
Szczawno-Zdréj), zawart zapisy o przeciwskazaniach w leczeniu niektérych
pacjentéw (np. ze schorzeniami uktadu oddechowego) z uwagi na
niedostateczng jako$¢ powietrza. W rzeczywistosci zapisy te nie stanowity
podstawy do niekierowania do tych uzdrowisk oséb szczeg6lnie narazonych na
skutki ztej jako$¢ powietrza. [str. 44]

W toku kontroli stwierdzono, ze w przypadku dwéch uzdrowisk (Cieplice
i Goczatkowice-Zdréj) faktycznie gminy nie usunety nieprawidlowosci
stwierdzonych przez Ministra Zdrowia w decyzjach z 2009 r. (pierwsze decyzje
uzdrowiskowe), przy czym okresy dostosowawcze w tych przypadkach bytly
dtuzsze niz 5 lat, co wykraczato poza ramy czasowe wskazane w art. 43 ust. 2
ustawy uzdrowiskowej. Mimo nieusuniecia nieprawidtowos$ci w wyznaczonych
okresach (odpowiednio do: 31 grudnia 2018r. i 31 grudnia 2016 r.), Minister
Zdrowia, w okresie objetym kontrolg lub wczeéniej, nie wykonat obowigzku
okreslonego w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej, dotyczacego wystapienia do
Rady Ministrow o pozbawienie statusu uzdrowiska w tych przypadkach,
umozliwiajgc tym samym ubieganie sie w 2018 r. gminom uzdrowiskowym
o potwierdzenie statusu uzdrowiska na okres kolejnych dziesieciu lat. [str. 37, 91]

Ustalenia kontroli potwierdzaja, ze zaréwno jednostki publiczne, jak i podmioty
prowadzace zaktady lecznictwa uzdrowiskowego na terenie skontrolowanych
gmin nie dysponowaty danymi dotyczacymi jakosci powietrza wewnatrz tych
placowek. W informacji o wynikach kontroli NIK nr P/17/078 Ochrona
powietrza przed zanieczyszczeniami skierowano do Ministra Zdrowia wniosek
dotyczacy podjecia dziatan majacych na celu zapewnienie wykonywania badan
jakosci powietrza wewnatrz budynkéw pod wzgledem zanieczyszczenia pytami
zawieszonymi i B(a)P oraz przeprowadzenie analizy kosztéow i korzy$ci
mozliwego  zastosowania urzadzen ochronnych w tym zakresie
(np. oczyszczaczy powietrza). Dziatania dotyczace badania jakos$ci powietrza
wewnatrz pomieszczen nie byly obligatoryjne, lecz brak danych w tym zakresie
mogt by¢ niewystarczajgcy do stwierdzenia, Ze przebywanie kuracjuszy
wewnatrz budynkéw, zwlaszcza w sezonie chtodnym, wykluczato negatywne
oddzialywanie zanieczyszczenia powietrza zewnetrznego na ich zdrowie.
Wyniki obecnej kontroli wykazaty, ze kwestia ta nadal pozostaje
nierozstrzygnieta. Réwnocze$nie z informacji uzyskanych od podmiotéw
prowadzacych zaktady lecznictwa uzdrowiskowego na terenie szeSciu
skontrolowanych gmin wynika, ze w nikltym zakresie stosowaly one w latach
2018-2022 urzadzenia redukujgce pytowe lub gazowe zanieczyszczenia
powietrza (tacznie 8 oczyszczaczy w 68 zaktadach). Nalezy takze nadmieni¢,
ze wyniki eksperymentu przeprowadzonego przez WIOS w Krakowie, na
zlecenie NIK w ramach kontroli P/17/078, a takze pomiary wykonane w wyniku
inicjatywy Stowarzyszenia Krakowski Alarm Smogowy wskazaty, ze w czasie
tzw. epizoddw smogowych, stezenia PM10 i B(a)P wewnatrz pomieszczen mogty
przekracza¢ poziomy normatywne ustalone dla tych substancji w otaczajacym
powietrzu. [str.37,96]
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W skontrolowanych sze$ciu gminach uzdrowiskowych podjeto w latach
2018-2022 dziatania zmierzajace do ograniczenia zrédet niskiej emisji. Objety
one w ciagu tych pieciu lat w szczeg6lnosci wymiane 4 384 kottéw na paliwo
state na zrdédta mniej emisyjne oraz przeprowadzenie 4 465 Kkontroli
indywidualnych systeméw grzewczych na paliwa state. Dziatania te nie byty
jednak w pelni skuteczne. Niewatpliwie pozytywnym aspektem byta zauwazalna
poprawa w okresie 2018-2022 jako$ci powietrza na obszarze wiekszo$ci
skontrolowanych gmin uzdrowiskowych w poréwnaniu do okresu, ktéry byt
brany pod uwage przy ostatnim procesie potwierdzenia przez Ministra Zdrowia
spetniania warunkéw ustawowych okreslonych dla uzdrowiska (lata
2015-2017). Poprawa ta jednak nie byta na tyle wyrazna, aby wyeliminowa¢
w okresie objetym kontrolg wszystkie przypadki przekroczen wartoSci
normatywnych ustalonych dla niektérych zanieczyszczen powietrza, tj. PM10,
PM2,5 i B(a)P, a stosownie do wymogdw art. 46 pkt 2 ustawy uzdrowiskowej,
gminy uzdrowiskowe byly zobligowane do realizacji zadan wtasnych
zwigzanych z zachowaniem funkcji leczniczych uzdrowiska. Zadania te
obejmowatly w szczegélnosci ochrone warunkéw naturalnych uzdrowiska oraz
spetlnianie wymagan w zakresie dopuszczalnych norm =zanieczyszczen
powietrza. Istotny jest roéwniez fakt, ze parametry stosowane do oceny jakoSci
powietrza wzgledem przyjetych norm nie w peti odzwierciedlaty mozliwo$ci
jego negatywnego dziatania w catym roku kalendarzowym, poniewaz stan ten
charakteryzowat sie istotnym zréznicowaniem sezonowym.

Generalnie skale dziatan naprawczych w skontrolowanych gminach nalezy
uzna¢ za niewystarczajacg. W latach 2018-2022 cztery gminy (Jelenia Goéra,
Rabka-Zdroéj, Szczawnica, Szczawno-Zdrdéj) nie podjety realizacji niektorych
zdan okreslonych w POP, majacych na celu ograniczenie niskiej emisji lub nie
wpelni je wykonalty (w ujeciu rzeczowym lub w postaci efektow
ekologicznych). Tempo dziatan dotyczacych wymiany Zrdédet ciepta na paliwa
state w latach 2018-2022 bylo zréznicowane w poszczegdélnych gminach
uzdrowiskowych. Jednak, z wylaczeniem jednej gminy, w pozostatych
przypadkach, przy takim tempie dziatan naprawczych, nie zostang osiggniete
cele w zakresie ochrony powietrza ustalone na poziomie regionalnym. Liczba
pozostajacych do wymiany kotléw na paliwo state ponizej 5 Kklasy, ktora
zasadniczo jest standardem docelowym w przyjetych uchwatach
antysmogowych, obowigzujacych w poszczegdlnych regionach, wyniosta
w skontrolowanych sze$ciu gminach tacznie 7 562 urzadzen. Wymiana takich
kottéw, przy dotychczasowym tempie dziatan naprawczych, zajmie w pieciu
gminach uzdrowiskowych od 7 do 17 lat. Okresy takie wykraczaja poza
ustalone ramy czasowe do pelnego wdrozenia wymagan uchwat
antysmogowych obowigzujacych w poszczegoélnych regionach (2027-2028)
oraz przyjete terminy zakonczenia realizacji poszczegélnych POP (2026).
Tylko w gminie Goczatkowice-Zdroéj proces ten, przy obecnym tempie dziatan
naprawczych, stwarzat mozliwo$¢ wymiany wszystkich kottéw ponizej 5 klasy
w wymaganych terminach. [str. 38, 42, 46]

Mimo wymiany ponad 4 tys. Zrddet ciepta na paliwa state, wg danych z CEEB na
11 sierpnia 2023r., w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych wrciaz
pozostawato ponad 5 tys. kotléw pozaklasowych (ponizej 3 klasy), ktdre
w najwiekszym stopniu przyczynialy sie do emisji zanieczyszczen do powietrza.
Udziat liczby tych kottéw w tacznej liczbie Zrodet ciepta na paliwa state miescit
sie w poszczegdlnych gminach w przedziale od 31% (Szczawnica) do 70%
(Szczawno-Zdroj). [str. 49]

Zgromadzenie odpowiednich danych dotyczacych zrédet niskiej emisji jest
czynnikiem Kluczowym w procesie zarzadzania poprawa jakosci powietrza na
obszarze danego wojewddztwa/gminy. Powinny one by¢ wykorzystywane do
oceny realizowanych dzialan naprawczych. Ustalenia kontroli wskazuja
jednak, ze wymagane s3 dalsze dziatania w celu poprawy jakosci
i wiarygodnosci danych z CEEB. Dane te, w odniesieniu do liczby kottéw
na paliwa state, w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych wykazywaty
wewnetrzng niespdjnos¢. Ponadto dane z CEEB, dwukrotnie uzyskane z GUNB,
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roznily sie w tym zakresie diametralnie. Stosownie do informacji
pochodzacych z CEEB, w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych liczba
kottéw na paliwa state wg stanu na 11 sierpnia 2023 r. byta od 56% do 69%
nizsza w poréwnaniu do danych z 15 marca 2023 r. Biorac pod uwage
dotychczasowe tempo wymiany kottdw na paliwa state, tak znaczne réznice
danych w okresie kilu miesiecy nie mogly wynika¢ z realizacji dziatan
naprawczych w poszczeg6lnych gminach. [str. 50]

Indywidualnymi kontrolami systemow grzewczych w okresie 2018-2022 objeto
w poszczeg6lnych gminach uzdrowiskowych od 11% (Jelenia Goéra) do 46%
(Rabka-Zdréj) budynkéw mieszkalnych. W ich wyniku natozono tjcznie
233 mandaty karne na kwote ogétem 51820zt Srednia kwota mandatu
wyniosta 222 zt, co zdaniem NIK, przy znaczgco wyzszych kosztach zakupu
lepszej jakosci opatu, mogto bardziej sktania¢ do niestosowania przepiséw
z zakresu ochrony Srodowiska niz odwrotnie. Niemniej jednak, stosownie do
obowigzujacych uregulowan prawnych, maksymalna wysoko$¢ mandatu
karnego w wymienionych sprawach nie mogta przekroczy¢ 500 zt. [str. 51]

W przypadku naruszenia zakazu spalania odpadéw lub postanowien uchwaty
antysmogowej, bardziej dotkliwg kare mdégt wymierzy¢ obwinionemu sad
(grzywna do 5 000 zt). Niemniej jednak w trakcie przeprowadzonych przez
gminy kontroli indywidualnych systeméw grzewczych pobrano tylko
87 prébek popiotéw do dalszej analizy (w 2% wszystkich zrealizowanych
kontroli), a wytaczajac przypadek Jeleniej Gory (pobrano 62 probki popiotow)
dla pozostatych pieciu gmin uzdrowiskowych wskaznik ten wyniést zaledwie
0,7%. Na terenie trzech gmin w og6le nie pobierano prébek z palenisk w toku
przeprowadzonych Kkontroli (Goczatkowice-Zdroj, Szczawnica i Ustron),
a w kolejnej pobrano tylko jedng taka préobke do analizy (Szczawno-Zdréj).
W ocenie NIK, taka forma prowadzenia dziatan kontrolnych nie zapewniata
sprawowania przez wlodarzy skontrolowanych gmin nalezytej kontroli nad
przestrzeganiem przez mieszkancoéw zakazu spalania odpadéw i wymogow
uchwat antysmogowych dotyczacych jakosci stosowanych paliw statych,
a do takiego dziatania zobowigzywaty postanowienia art. 379 ust. 1 ustawy
Pos. Ocena wizualna stosowana w toku takich kontroli lub analiza
dokumentacji ($wiadectw jako$ci paliw statych) nie zapewniata uzyskania
jednoznacznego wyniku w powyzszym zakresie i nie mogta stanowic
samodzielnej podstawy dowodowej, np. w postepowaniu sgdowym. Zatem
w celu uzyskania wiarygodnego dowodu, wskazujacego na niedotrzymanie
obowiazujacych wymagan, zasadnym byto pobranie - przynajmniej w czesci
przypadkéw - probek popiotu z palenisk i poddanie ich stosownej analizie.
Powyzsza argumentacja znajduje potwierdzenie w efektach kontroli
przeprowadzanych przez poszczegdélne gminy, bowiem wnioski do sadu
o ukaranie (tacznie 22 sprawy) kierowane byly tylko w przypadku jednej
gminy (Jelenia Goéra), ktéra w najwiekszym stopniu dokonywata poboru
probek popiotéw do analizy. [str. 52]

Potowa skontrolowanych gmin uzdrowiskowych (Goczatkowice-Zdroj, Jelenia Gora,
Szczawno-Zdroéj) nie dokonata na swoim terenie identyfikacji problemu ubéstwa
energetycznego, zdefiniowanego w art. 5gb ust. 1 ustawy z dnia 10 kwietnia 1997 r.
Prawo energetyczne®®. Natomiast program ostonowy dla oséb o niskich dochodach,
zapewniajacy doptaty do wyzszych kosztéw ogrzewania po wymianie zrddta ciepta
na paliwa state, zostat ustanowiony tylko w jednej gminie (Szczawnica). Jednak
z programu tego w okresie objetym kontrolg nie skorzystata zadna osoba, a sam
burmistrz okreslit jego warunki jako nieatrakcyjne. [str. 53]

Nalezy podkresli¢, ze status uzdrowiska umozliwiat gminom, na terenie ktorych byto
ono potozone, uzyskiwanie dodatkowych dochodéw z tytutu optat uzdrowiskowych
i dotacji dla gmin uzdrowiskowych. W latach 2018-2022 skontrolowane gminy
osiggnely z ww. tytutéw dochody w tgcznej wysokosci 57,2 mlnzt. Celowos$é
dokonywania wydatkéw w jednostkach samorzadu terytorialnego systemowo nie
stanowi przedmiotu kontroli NIK. Niemniej jednak dane z niektérych gmin objetych

15 Dz. U.z 2022 r. poz. 1385, ze zm.
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kontrola mogg Swiadczy¢ o wcigz niskim priorytecie dla zadan majacych na celu
poprawe jakosSci powietrza. Przyréwnujac poziom wydatkow ze Srodkéw wiasnych
gminy na zadania bezposrednio zwigzane z ograniczeniem niskiej emisji do
uzyskiwanych przez nig dochodéw z tytutu optat uzdrowiskowych i dotacji dla gmin
uzdrowiskowych mozna dostrzec, Ze taka relacja w przypadku Szczawnicy miesScita
sie w przedziale od 0,1% do 2,4% w latach 2018-2022, a dla Szczawna-Zdroju
w zakresie 4,8%-6,7% w latach 2021-2022. [str.53]

W 2022 r. gminy zostaty zobligowane do wyptaty dodatkéw weglowych
gospodarstwom domowym, ktéorych gléwnym Zrédtem ogrzewania byto
zrédto ciepta na paliwo state. W skontrolowanych gminach uzdrowiskowych
dodatek taki wyptacono w 1acznej kwocie 28,7 miln zt na rzecz 9573
gospodarstw domowych. Zdaniem NIK, przyjete rozwigzanie systemowe
mogto negatywnie wplyngé na ksztaltowanie postaw proekologicznych
mieszkancéw, poniewaz mozliwos¢ uzyskania dodatkowego wsparcia
finansowego w przypadku wykorzystywania zZrédta ciepta na paliwo state nie
wspotgrata z dziataniami promocyjnymi gmin, zachecajacymi do likwidacji
lub wymiany takich zrédet ciepta. [str. 54]

W kontrolowanych gminach uzdrowiskowych w latach 2018-2022 ogtoszono
tacznie miedzy 356 a 488 komunikatéw (alertéw) dla poszczegdlnych stopni
zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza PM10, okreslonych w poszczeg6lnych
PDK. Wskazuje to réwniez na wcigz niedostateczng jako$¢ powietrza i mozliwe
zagrozenia dla os6b przebywajacych na tym obszarze, w tym kuracjuszy
w uzdrowiskach. Niemniej jednak, potowa skontrolowanych podmiotow
(Rabka-Zdréj, Szczawnica, Szczawno-Zdréj) nie przekazywata takich
komunikatéw do podmiotéw prowadzacych lecznictwo uzdrowiskowe, mimo
wyszczego6lnienia obowigzkéw w tym zakresie w PDK. Kontrola wykazata przy
tym, Ze system powiadamiania o niedostatecznej jako$ci powietrza w obecnym
ksztatcie jest nieprzejrzysty (wystepowaly pewne réznice w poszczegélnych
stopniach zagrozenia w réznych wojewddztwach) i stwarza nadmierne ryzyko
przekazania danych przez kolejnych uczestnikéw tego systemu!® (WCZK — PCZK
- gminy) w odmienny sposéb od informacji Zrédtowych (GIOS). Zgromadzone
w toku kontroli dane dotyczace liczby tych powiadomien, w odniesieniu do
poszczegoblnych gmin uzdrowiskowych, w kazdym przypadku byty rozbiezne
biorac pod uwage wskazane jednostki uczestniczace w tym systemie.  [str. 55]

Ustalenia kontroli NIK potwierdzaja konieczno$¢ zintensyfikowania przez gminy
uzdrowiskowe dziatan majacych na celu ograniczenie niskiej emisji, zwtaszcza ze
obecnie trwaja prace na nowelizacja Dyrektywy CAFE, a zaproponowane nowe
poziomy normatywne dla pyléw zawieszonych sa znacznie nizsze
od dotychczasowych. Oznacza to réwniez, Ze obecne parametry jakosci
powietrza w skontrolowanych gminach (ostatnie dane z 2022r.) moga
nie gwarantowac w przysztosci spelnienia wymagan w stosunku do srodowiska,
ktdre stanowig jedng z przestanek do utrzymania statusu uzdrowiska, okreslong
w art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowe;j. [str.57]

Wprawdzie gminy miaty mozliwo$¢ uzyskania dofinansowania zewnetrznego
z Funduszy Ochrony Srodowiska na przedsiewziecia dot. ograniczenia niskiej
emisji, lecz wynikaty one z wielu réznych programéw, co nie zapewniato
w spos6b  kompleksowy mozliwosci uzyskania wsparcia finansowego
dla wszystkich niezbednych dziatan naprawczych. [str. 60]

W toku kontroli stwierdzono stany problematyczne, ktére nie stanowity
nieprawidtowosci w dziatalnosci kontrolowanych jednostek, lecz utrudniaty
osiggniecie celow dotyczacych redukcji niskiej emisji. Dotyczyty one braku
spéjnosci na poziomie krajowym i regionalnym zatozen polityk publicznych
dotyczacych ochrony powietrza oraz praktyki przyjmowania nowego POP przed
uptywem okresu zakonczenia realizacji poprzednio obowigzujgcego programu.

[str. 63]

16 WCZK - wojewddzkie centrum zarzadzania kryzysowego, PCZK - powiatowe centrum
zarzadzania kryzysowego.
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INSTYTUTY

Uprawnione przez Ministra Zdrowia Instytuty (IMGW-PIB oraz IGiPZ PAN),
dokonujgce oceny wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk, dziataty
w odmienny sposob. NIK dostrzega jednak w postawie IGiPZ PAN wiecej
dbatosci o dokonanie rzetelnej i kompleksowej oceny tych wtasciwosci,
poniewaz jednostka ta w sytuacji niespetnienia wymagan w odniesieniu do
jakosci powietrza - mimo potwierdzenia wtasciwosci leczniczych klimatu -
formutowata, w czesci przypadkow, przeciwskazania do leczenia w danym
uzdrowisku pacjentéw z okreslonymi schorzeniami (np. z chorobami uktadu
oddechowego) lub w okreslonej czesci roku (np. w pétroczu chtodnym). Zapisy
te nie byly jednak jednolite - w wiekszosci przypadkéw dotyczyly oséb
z chorobami uktadu oddechowego i nie obejmowaly pozostalych o0séb
zaliczanych do grupy o podwyzszonym ryzyku ostrych i nasilonych skutkéw
zdrowotnych Kkrétkotrwatej ekspozycji na zanieczyszczenie powietrzal’,
IGiPZ PAN przedstawiat réwniez informacje dotyczace zréznicowanego stanu
jakosci powietrza w réznych okresach (np. w pétroczu chtodnym i cieptym lub
w sezonie grzewczym i pozagrzewczym). Ponadto w dokumentacji tego
Instytutu zawarto konkluzje badan wskazujacych na negatywny wplyw na
zdrowie zanieczyszczen powietrza, takich jak PM10, PM2,5, B(a)P i ozon, cho¢
w Swietle art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej powinny to by¢ dowody
wykluczajace negatywne oddziatywanie na organizm ludzki. Mimo wszystko,
byto to i tak dzialanie bardziej wiarygodne niz w przypadku drugiego
z Instytutow (IMGW-PIB), poniewaz nie odnosit sie on w zaden sposéb do
wptywu jako$ci powietrza na zdrowie, cho¢ dostepne opracowania
przedstawiaja dowody $wiadczace, Ze zanieczyszczone powietrze negatywnie
oddziatuje na zdrowie ludzi i dotyczy to zaréwno ekspozycji kroétko,
jakidlugoterminowej. Przyktadowo w dokumentacji sporzadzonej przez
IGIPZPAN w odniesieniu do wielopierscieniowych weglowodoréw
aromatycznych, do ktdrych zalicza sie m.in. B(a)P, wskazano, ze: Zwiqzki te
dzialajq bezprogowo, co oznacza, Ze kazde stezenie powoduje wzrost ryzyka
nowotworu. [str. 67]

Wspo6lnym wyroéznikiem dziatan obu skontrolowanych Instytutéw byto jednak
potwierdzenie w latach 2017-2019 wtasciwosci leczniczych klimatu
w przypadku wszystkich 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza,
mimo wystepowania przekroczen warto$ci normatywnych niektérych
zanieczyszczen powietrza w kazdym uzdrowisku'®, a takze niezaleznie od skali
tych przekroczen i wyraznego pogorszenia jakosci powietrza w sezonie
chtodnym. Skala tych przekroczen w okresie objetym badaniami przez Instytuty
byta w niektérych uzdrowiskach wysoka, np. przekroczenia stezen dobowych
PM10 w siedmiu uzdrowiskach mie$city sie w przedziale od 114% do 334%
normy, a stezenia S$rednioroczne B(a)P we wszystkich analizowanych
przypadkach przekraczaty poziom docelowy i miescity sie w przedziale od 240%
do 1 450% normy. W ocenie NIK, swiadczyto to o nieprawidtowym dziataniu
tych jednostek, poniewaz nie przedstawily one dowoddéw wykluczajacych
negatywne oddziatywanie na organizm ludzki w tych przypadkach, co byto
wymagane w $wietle postanowien art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej. NIK
dostrzega przy tym, ze przedstawienie takich dowodéw - przy obecnym stanie
wiedzy na temat negatywnego wplywu zanieczyszczen powietrza na zdrowie —
w zasadzie jest niemozliwe. Niemniej jednak, wobec niedotrzymania przez
gminy uzdrowiskowe norm jako$ci powietrza ustanowionych ze wzgledu na
ochrone zdrowia ludzi i istotnego pogorszenia sie sytuacji aerosanitarnej
w czeSci roku kalendarzowego (sezon chtodny) oraz licznych dowodéw
potwierdzajacych, Ze zanieczyszczenie powietrza jest czynnikiem wptywajacym
obcigzajaco na zdrowie, zdaniem NIK w dokumentacji sporzadzonej przez
Instytuty nie przedstawiono dowodéw i argumentéw pozwalajacych na

17" Przyktadowo: osoby ze schorzeniami uktadu sercowo-naczyniowego, dzieci, seniorzy.
18 Przekraczania stwierdzono przynajmniej w odniesieniu do jednej z nastepujacych substancji
w powietrzu: PM10, PM2,5, B(a)P lub ozonu.
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potwierdzenie w calym roku wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk,
ktérych dokumentacje objeto analiza. [str. 67]

Nalezy szczegdlnie krytycznie oceni¢ sposéb postepowania IMGW-PIB przy
formutowaniu opinii dotyczacych wtasciwosci leczniczych klimatu i mozliwosci
ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym. Instytut w sposob
nieuprawniony i niezgodny z przepisami przyjat na potrzeby tego procesu
definicje naukowg klimatu'®, ktéra wg niego w ogdle nie uwzgledniata kwestii
zanieczyszczenia powietrza. Tymczasem na gruncie przepiséw o lecznictwie
uzdrowiskowym, w ramach ktérych IMGW-PIB otrzymat od Ministra Zdrowia
uprawnienia do wydawania $wiadectw klimatycznych, wymagane byto
dokonanie nie tyle oceny klimatu, co oceny wtasciwosci leczniczych klimatu.
Zostaty one okreslone szerzej niz tylko warunki klimatyczne i obejmowaty
w szczeg6lnoSci zanieczyszczenie powietrza. Wskutek takiego podejscia,
w wydanych w latach 2017-2018 $§wiadectwach klimatycznych dla uzdrowisk,
ktérych dokumentacje objeto analiza, IMGW-PIB wskazywat, ze warunki klimatu
lokalnego?® przez zdecydowana wiekszo$¢ czasu w roku nie wptywaty
obcigzajgco na organizm os6b przebywajacych w uzdrowisku i mogty one by¢
wykorzystywane w lecznictwie uzdrowiskowym w zakresie kierunkéw
leczniczych ustalonych dla uzdrowiska. Faktycznie, jak wskazano wcze$niej,
niedostateczna jako$¢ powietrza charakteryzowata wszystkie uzdrowiska objete
analiza. Dodatkowo IMGW-PIB dokonywat oceny w odniesieniu do uzdrowisk,
w ktorych skala przekroczen parametréw okreslajgcych jako$¢ powietrza byta
najwyzsza (dla PM10, PM2,5 i B(a)P), a stan ten ulegat dodatkowemu
pogorszeniu co najmniej w sezonie chtodnym, obejmujacym potowe roku
kalendarzowego. Nalezy réwniez zauwazy¢, ze IMGW-PIB doskonale zdawat
sobie sprawe z negatywnych skutkéw narazenia na zanieczyszczone powietrze.
W ramach systemu prognozowania rozprzestrzeniania zanieczyszczen
powietrza powadzonego przez ten Instytut?! zawarto szereg informacji
wskazujacych na negatywne oddzialywanie zanieczyszczen powietrza na
zdrowie ludzi, w tym réwniez w perspektywie kréotkoterminowej.  [str. 69, 73]

Kontrola NIK ujawnita réwnocze$nie przypadek catkowicie odmiennego
dziatania IMGW-PIB. W $wiadectwie klimatycznym dla uzdrowiska Cieplice
z 14 listopada 2008 r. Instytut stwierdzit, Ze z uwagi na niespetnienie norm
jakosci powietrza, klimat tego uzdrowiska nie moze by¢ wykorzystany
w lecznictwie uzdrowiskowym. Co wiecej wymienione $wiadectwo byto korekta
pierwotnie wydanego Swiadectwa klimatycznego z 11 lipca 2008 r., w ktérym
zawarto zapisy, ze klimat lokalny uzdrowiska Cieplice mdgt by¢ wykorzystywany
w lecznictwie uzdrowiskowym. Istotne jest przy tym, ze tak skrajne opinie
zostatly sformutowane na podstawie identycznego stanu faktycznego
odnoszacego sie do parametréw $wiadczacych o zanieczyszczeniu powietrza.
Wedtug IMGW-PIB, korekta §wiadectwa nastgpita na osobny wniosek gminy
Jelenia-Gora, ktora wystgpita o nig w celu kompleksowego okreslenia
wtasciwosci leczniczych uzdrowiska ze szczegélnym uwzglednieniem jakosci
powietrza. Tym samym, we wszystkich pozostatych przypadkach objetych
badaniami kontrolnymi, wydane przez IMGW-PIB oceny nie byty kompleksowe,
poniewaz przy okre$laniu wptywu na mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego nie wzieto pod uwage zanieczyszczenia powietrza. Nalezy
nadmieni¢, ze wskazana powyzej negatywna ocena wtasciwosci leczniczych
klimatu byta podstawg do stwierdzenia przez Ministra Zdrowia
nieprawidtowosci w decyzji uzdrowiskowej z 23 czerwca 2009 r. i wyznaczenia
okresu dostosowawczego na jej usuniecie, czego nie udato sie osiggna¢ gminie
uzdrowiskowej ani w pierwotnie wyznaczonym terminie (do 31 grudnia
2013 r.), ani w terminie przedtuzonym (do 31 grudnia 2018 r.). [str. 71]

19 IMGW-PIB podat nastepujaca definicje klimatu: jest to charakterystyczny dla danego obszaru
zespot zjawisk i proceséw atmosferycznych, ksztattujacych sie pod wplywem wtasciwosci
fizycznych i geograficznych tego obszaru, okreSlony na podstawie wynikéw wieloletnich
obserwacji.

20 Wedtug IMGW-PIB klimat lokalny nie obejmowat zanieczyszczenia powietrza, poziomu hatasu
i p6l elektromagnetycznych.

21 Dostepnym na portalu http://smog.imgw.pl/content/dust.
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IMGW-PIB w ramach procesu oceny wtasciwosci leczniczych uzdrowiska
Goczatkowice-Zdréj, zakonczonego wydaniem s$Swiadectwa klimatycznego
z 2016 r., wykorzystat wlasne pomiary stezen PM10, co bylo niezgodne
z przepisem art. 88 ust. 1 ustawy Po$, w zwigzku z art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy
z dnia 20 lipca 1991 r. o Inspekcji Ochrony Srodowiska??. Ponadto $wiadectwo
klimatyczne z 2016 r. zostato sporzadzone czeSciowo nierzetelnie, poniewaz
nie wskazano w nim na przekroczenia dopuszczalnych stezeni sSredniorocznych
PM10 i B(a)P w latach 2013-2015. Nalezy przy tym podkresli¢, ze byta
to dokumentacja na podstawie, ktorej Minister Zdrowia decydowat o usunieciu
lub nieusunieciu nieprawidtowosci okreslonych w decyzji uzdrowiskowej
z 20091, a dotyczacych zbyt wysokich stezen PM10 i B(a)P. Natomiast
nieusuniecie nieprawidtowos$ci wskazanych w powyzszej decyzji
uzdrowiskowej z 2009 r.22 w $wietle obowigzujacych uregulowan prawnych
powinno byto skutkowac¢ wystgpieniem Ministra Zdrowia do Rady Ministréw
0 pozbawienie statusu uzdrowiska, lecz dziatania takie nie zostaly podjete.
Tym samym dziatania IMGW-PIB z 2016 r. miaty decydujace znaczenie dla
mozliwo$ci ubiegania sie przez gmine Goczatkowice-Zdréj w 2018r.
o potwierdzenie statusu uzdrowiska na okres kolejnych dziesieciu lat, ktéry to
proces podlegat bezposredniej kontroli NIK. [str. 74]

Pozostale nieprawidlowo$ci w sporzadzaniu $wiadectw klimatycznych
dotyczyly niezwrécenia sie przez oba Instytuty w czes$ci przypadkéw do
GIOS/WIOS o udostepnienie wynikéw modelowania matematycznego w sytuacji
nieprowadzenia pomiaréw bezposrednich w uzdrowisku w odniesieniu do
wybranych substancji w powietrzu. Mialo to miejsce w przypadku czterech
uzdrowisk (Goczatkowice-Zdroéj, Inowroctaw oraz Kudowa-Zdroéj, Polanica-
Zdréj), a uzyskane przez NIK dane GIOS w tym zakresie, w odniesieniu do tych
uzdrowisk wskazywaly na mozliwo$¢ wystapienia w latach 2016-2017
przekroczen warto$ci normatywnych ustalonych dla PM2,5 lub B(a)P. Niemniej
jednak z powodu opisanego zaniechania dziatan przez Instytuty, stan sanitarny
powietrza wziety pod uwage przy ocenie wiasciwosci leczniczych klimatu byt
niepelny, a w §wiadectwach klimatycznych dla tych uzdrowisk nie wskazano na
niedotrzymanie wymagan w przedstawionym zakresie. Ponadto IMGW-PIB
w dokumentacji z 2018 r. stuzacej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowiska Goczatkowice-Zdr6j nie przedstawit w sposdb przejrzysty
informacji dotyczacych stanu sanitarnego powietrza w odniesieniu do stezen
PM2,5, co nie pozwalalo na weryfikacje, czy zostaly dotrzymane standardy
jakosci powietrza w tym zakresie. Dodatkowo, IMGW-PIB w $wiadectwach
klimatycznych dla czterech uzdrowisk (Inowroctaw, Rabka-Zdréj, Swoszowice
Ustron) nie wskazat na niedotrzymanie standardéw jakosci powietrza
w zakresie stezen niektérych substancji w powietrzu (PM10 lub PM2,5,
lub B(a)P), cho¢ w czesciach szczegdtowych operatéw klimatycznych zawarto
informacje dotyczace przekroczen warto$ci normatywnych tych substancji.
Z kolei, IGiPZ PAN w cze$ci $wiadectw klimatycznych i operatéw klimatycznych
zawart zapisy, ktére nie odzwierciedlaty sytuacji zwigzanej ze stwierdzonym
stanem sanitarnym powietrza. [str. 76,77]

MINISTERSTWO ZDROWIA

W okresie objetym kontrola nie podjeto dziatah w celu wyeliminowania
nieprawidtowosci polegajacej na niespetnieniu przez kolejnych czterech
dyrektorow IMGW-PIB wymogu okreslonego w § 8 rozporzadzenia w sprawie
wymagan dla jednostek uprawnionych do wydawania swiadectw klimatycznych.
Funkcje kierownika tej jednostki pelnity osoby, ktére nie miaty co najmniej
stopnia naukowego doktora z nastepujacych dziedzin: geografia, chemia,
farmacja lub medycyna. Ponadto IMGW-PIB oraz IGiPZ PAN, jako jedyne
jednostki uprawnione przez Ministra Zdrowia do wydawania S$wiadectw
klimatycznych, nie zostaly ujete w aktualnym wykazie takich jednostek
ogloszonym w dzienniku urzedowym wydawanym przez Ministra Zdrowia oraz

22 Dz.U.z2023r. poz. 824, ze zm.
23 QOstateczny termin na usuniecie tych nieprawidtowosci ustalono na 31 grudnia 2016 r.
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na stronie internetowej Ministerstwa, co stanowito dziatanie niezgodne z art. 36
ust. 6 ustawy uzdrowiskowej. Jednak w okresie objetym kontrolg Minister
Zdrowia nie podjal dziatan celem usuniecia skutkéw nieprawidtowosci z lat
wczesniejszych, ktore dotyczyty btednego sposobu ogloszenia tego wykazu
jednostek. [str. 80]

W latach 2017-2019, kiedy IMGW-PIB i IGiPZ PAN dokonaty oceny witasciwosci
leczniczych klimatu dla 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano,
wsrdd pracownikéw bioracych udziat w tych czynnos$ciach w obu tych
jednostkach nie byto oséb z wyksztalceniem medycznym, ale byly osoby
z wyksztatceniem w dziedzinie geografii. Analogiczna sytuacja miata miejsce
w okresie nadawania tym Instytutom przez Ministra Zdrowia uprawnien do
wydawania $wiadectw klimatycznych. Na tej podstawie Minister Zdrowia ocenit,
ze Instytuty te spetnily wymoég okreSlony w § 9 rozporzadzenia w sprawie
wymagan dla jednostek uprawnionych do wydawania $wiadectw klimatycznych,
odnoszacy sie do kwalifikacji zawodowych kadry naukowej jednostki dajacej
rekojmie wtlasciwej oceny wynikow badan niezbednych do ustalenia
wlasciwosci leczniczych Kklimatu uzdrowiska. Jednak Minister Zdrowia
nie stosowat takiego podejs$cia w przypadku oceny wniosku o udzielenie prawa
do wydawania gminom $wiadectw klimatycznych, ztozonego w 2017 r. przez
Instytut Podstaw Inzynierii Srodowiska Polskiej Akademii Nauk. W wyniku
przeprowadzonej wowczas analizy, decyzja z 2017 r., Minister Zdrowia odméwit
udzielenia temu instytutowi prawa do wydawania §wiadectw klimatycznych,
wskazujac jako jedna z przyczyn takiej decyzji brak w kadrze naukowej
i pozostatym personelu tej jednostki osoby z wyksztalceniem medycznym,
co w ocenie Ministra Zdrowia nie pozwalato na kompetentng ocene wpltywu
wlasciwosci leczniczych klimatu na organizm ludzki pod wzgledem
mozliwosci ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym, a przede
wszystkim na bezpieczenstwo dla pacjentéw. Podkresli¢ nalezy, ze w zwigzku
oczekiwaniami przedstawionymi w uzasadnieniu tej decyzji z 2017 r., w okresie
objetym kontrolg Minister Zdrowia nie zweryfikowat pod tym katem kwalifikacji
kadry naukowej IMGW-PIB oraz IGiPZ PAN, ktéorym wczes$niej udzielit prawa do
wydawania $wiadectw klimatycznych. [str. 81]

Minister Zdrowia nigdy nie przeprowadzit kontroli jednostek uprawnionych do
wydawania $§wiadectw klimatycznych (IMGW-PIB, IGiPZ PAN), cho¢ miat do tego
prawo. Dziatania takie nie zostaly przeprowadzone nawet po przekazaniu
w 2018 r. przez gminy uzdrowiskowe operatéw uzdrowiskowych celem
potwierdzenia przez Ministra Zdrowia spetniania wymagan okreslonych
w ustawie uzdrowiskowej. W ocenie NIK, nieprzeprowadzenie takich kontroli,
w celu ustalenia czy dany Instytut w dalszym ciggu spetnial warunki wymagane
do uzyskania tego prawa, byto dziataniem nierzetelnym, szczegdélnie biorac pod
uwage wystepujace przestanki uzasadniajgce podjecie takich kontroli. [str. 82]

NIK ocenita negatywnie dzialania Ministra Zdrowia zwigzane z oceng
i weryfikacja dotrzymywania przez 12 wybranych do analizy uzdrowisk
wymagan dotyczacych jakosSci powietrza w kontekscie potwierdzenia spetnienia
przez obszar gminy uzdrowiskowej lub jego cze$¢ warunkéw koniecznych do
utrzymania statusu uzdrowiska i zachowania jego funkcji. Minister Zdrowia
w latach 2019-2021 potwierdzit (w trybie art. 43 ustawy uzdrowiskowej) -
bez zadnych zastrzezen - spetnienie przez wszystkie 12 uzdrowisk, ktérych
dokumentacje objeto analiza, wymagan ustawowych umozliwiajacych
utrzymanie ich statusu, cho¢ faktycznie zadne z nich nie spetiato wymagan
wskazanych w art. 34 ustawy uzdrowiskowej zwigzanych z jako$cig powietrza,
co bylo niezbedne do dokonania takiego potwierdzenia. Dotyczyto to
niespelnienia wymagan w stosunku do $rodowiska w czesci dotyczacej stanu
sanitarnego powietrza oraz potwierdzenia wtasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowisk niezgodnie z zasadami okre$lonymi w ustawie uzdrowiskowe;j.
W ocenie NIK, niestwierdzenie przez Ministra Zdrowia nieprawidtowosci
polegajacych na niespelnieniu wymagan odnos$nie do jakosci powietrza
(przekroczenia niektérych substancji w powietrzu wystepowaty we wszystkich
uzdrowiskach objetych analizg) i niewyznaczenie okreséw dostosowawczych
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celem ich usuniecia stanowito naruszenie wymagan okreslonych w art. 43 ust. 2
ustawy uzdrowiskowe;j. [str. 83]

W wyniku opisanego powyZej postepowania Ministra Zdrowia nie ograniczono
ryzyka prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego w przypadkach, gdy warunki
srodowiskowe mogly niekorzystnie oddzialywaé na zdrowie pacjentow.
Dotyczyto to przede wszystkim kierowania do uzdrowisk w sezonie chtodnym
(kiedy stezenia PM10, PM2,5 i B(a)P byty znacznie wyzsze niz w pozostatej czesci
roku) pacjentéw szczeg6lnie narazonych na skutki niedostatecznej jakos$ci
powietrza. Tymczasem, wg danych NFZ i ZUS, w sezonach chtodnych z okresu
2018-2022 w 12 uzdrowiskach objetych analiza NIK leczono tacznie 44 693
osoby z tej grupy ryzyka, w tym 6 815 dzieci. [str. 88]

Nalezy podkresli¢, ze przedstawione powyzej ustalenia, odnoszace sie do
nieprawidtowego potwierdzenia przez Ministra Zdrowia w latach 2019-2021
statusu 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, byly wynikiem
nierzetelnej weryfikacji przez upowaznionych pracownikéw Ministerstwa
Zdrowia dokumentacji przedioZonej przez gminy uzdrowiskowe (w tym
réwniez dokumentacji sporzadzonej przez Instytuty). W trakcie dziatan
podejmowanych przez pracownikéw Ministerstwa Zdrowia nie wniesiono uwag
i nie zwracano sie do gmin uzdrowiskowych lub jednostek uprawnionych do
wydawania $wiadectw klimatycznych o uzupeinienie lub skorygowanie tej
dokumentacji, cho¢ nie speinialta ona wszystkich wymogéw okreslonych
w ustawie uzdrowiskowej, potwierdzata wlasciwosci lecznicze Kklimatu
uzdrowisk, lecz ujeto w niej ré6wnocze$nie zapisy wskazujace na catkowicie
odmienny stan rzeczy, nie zawierata wszystkich (dostepnych) i wymaganych
informacji o stanie sanitarnym powietrza lub zostala w czesSci sporzadzona
nierzetelnie. [str. 89]

W okresie objetym kontrolg lub wczes$niej Minister Zdrowia nie wykonat
obowigzku, okreslonego w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej, dotyczacego
wystgpienia do Rady Ministréw o pozbawienie statusu uzdrowisk Cieplice
i Goczatkowice-Zdroéj w zwiazku z nieusunieciem nieprawidtowosci dotyczacych
zanieczyszczenia powietrza, ktore zostaty stwierdzone przez Ministra Zdrowia
w decyzjach uzdrowiskowych z 2009 r. Ponadto wskutek przediluzenia przez
Ministra Zdrowia pierwotnych terminéw na usuniecie stwierdzonych
nieprawidtowosci, okresy dostosowawcze w obu przedstawionych przypadkach
byty dtuzsze niz 5 lat (odpowiednio do: 31 grudnia 2018 r.i 31 grudnia 2016 r.),
co wykraczalo poza ramy czasowe wskazane w art. 43 ust. 2 ustawy
uzdrowiskowej. Opisane powyZej postepowanie Ministra Zdrowia umozliwito
tym gminom uzdrowiskowym ubieganie sie w 2018 r. o potwierdzenie statusu
uzdrowiska na okres kolejnych dziesieciu lat, cho¢ w $wietle wskazanych
przepiséw ustawy uzdrowiskowej powinny zosta¢ podjete dziatania zmierzajace
do pozbawienia takiego statusu. [str.91]

Minister nie zrealizowat dwéch z trzech wnioskéw pokontrolnych NIK
sformutowanych w informacji o wynikach kontroli P/17 /078 Ochrona powietrza
przed zanieczyszczeniami, mimo Ze w stanowisku do tej informacji potwierdzit
ich zasadno$¢. Dotyczyto to wnioskéw zwigzanych z zapewnieniem
wykonywania badan jako$ci powietrza wewnatrz budynkéw oraz zainicjowania
badan medycznych bazujacych na obserwacjach krajowych w zakresie
negatywnego wplywu zanieczyszczen powietrza na zdrowie ludzkie. Natomiast
w odniesieniu do kolejnego wniosku (nieprowadzenie pomiaréw bezposrednich
jakos$ci powietrza w czeSci gmin uzdrowiskowych) nie zostaty podjete dziatania
prowadzace do catkowitego rozwigzania problemu w nim ujetego. [str. 94]
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Niepodjecie dziatan
w celu zapewnienia
respektowania
przeciwwskazan

do leczenia
uzdrowiskowego
pacjentow

z chorobami uktadu
krazenia i ukladu
oddechowego

Brak biezacego
monitorowania
dotrzymania norm
jako$ci powietrza

Rehabilitacja
lecznicza pacjentow
po przebytej
chorobie COVID-19
w uzdrowiskach

ze zla jako$cia
powietrza

Synteza wynikow kontroli

Minister Zdrowia nie podjat dziatan na bazie istniejacych przepiséw prawa ani
nie zainicjowat powstania nowych rozwigzan prawnych, zapewniajacych
uwzglednienie - sformutowanych w $wiadectwach klimatycznych wydanych
w latach 2018-2019 przez IGiPZ PAN - przeciwwskazan do leczenia w czterech
uzdrowiskach (Busko-Zdroéj, Cieplice, Szczawnica, Szczawno-Zdréj) oséb
ze schorzeniami uktadu oddechowego lub ukladu krazenia. Tres$¢ tych
przeciwskazan zostala zacytowana w uzasadnieniu pism Ministra Zdrowia
skierowanych do poszczegélnych gmin uzdrowiskowych i stanowigcych
potwierdzenie spelniania przez obszar uzdrowiska wymagan okreslonych
w ustawie uzdrowiskowej. Pisma te zostaty wystane réwniez do wiadomosci
Prezesa NFZ oraz witasciwych miejscowo wojewoddw i Dyrektoréw Oddziatéw
Wojewddzkich NFZ. Niemniej jednak informacje zgromadzone w toku kontroli
NIK potwierdzaja, Ze przeciwskazania te nie byly brane pod uwage przy
kierowaniu pacjentéw do uzdrowisk. Zgodnie z danymi przekazanymi przez
NFZ, w sezonach chtodnych z okresu 2018-2022, w wymienionych czterech
uzdrowiskach leczonych byto tacznie 2 271 pacjentéw (z wylaczeniem dzieci)
ze schorzeniami, ktore objete byly przeciwskazaniami sformutowanymi w
dokumentacji przygotowanej przez IGiPZ PAN. W ocenie NIK, kierowanie
pacjentéw ze wskazanymi chorobami do uzdrowisk, pomimo przeciwwskazan
zawartych w $wiadectwach klimatycznych, mogto ich naraza¢ na pogorszenie
stanu zdrowia, zamiast zapewnic¢ im zachowanie lub przywroécenie zdrowia,
tagodzenie skutkéw lub objawéw chordb, zgodnie z definicja wtasciwosci
leczniczych klimatu, zawarta w ustawie uzdrowiskowej. NIK nie podziela
réwniez stanowiska Ministra Zdrowia, w ktérym wskazano, ze: wzgledy
sanitarne powietrza nie powinny by¢ w zZaden sposéb wprowadzane do materii
regulacji zwiqzanej z leczeniem pacjentéw. Zdaniem NIK, stan aerosanitarny
powietrza jest czynnikiem istotnie wplywajacym na stan zdrowia pacjentéw,
aocena jakosSci powietrza w Swietle przepisdw ustawy uzdrowiskowej
(art. 34 ust. 1 pkt 2 i 4, art. 46 pkt 2) oraz odpowiedniego rozporzadzenia
wykonawczego do tej ustawy jest elementem wtasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowiska i stanowi jedna z przestanek warunkujaca uzyskanie statusu
uzdrowiska. [str.101]

Minister Zdrowia - po przestaniu w latach 2019-2021 do gmin uzdrowiskowych
pism potwierdzajacych utrzymanie statusu uzdrowiska - nie monitorowat,
w ramach zadan wskazanych w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowe;j,
zachowania przez 12 gmin uzdrowiskowych, ktérych dokumentacje objeto
analizg, warunkéw koniecznych do utrzymania statusu uzdrowiska pod katem
spetniania norm dotyczacych jako$ci powietrza. Dziatania takie nie byty
prowadzone, mimo ze w dokumentacji stanowigcej podstawe potwierdzenia
przez Ministra Zdrowia speiiania przez uzdrowiska wymagan ustawowych
wskazano na przekroczenia warto$ci normatywnych wybranych substancji
w powietrzu. NIK podkres§la przy tym, ze niedostateczna jako$¢ powietrza
w szeSciu gminach objetych bezposrednig kontrolg NIK utrzymywata sie
conajmniej od czasu sporzadzenia pierwszego operatu uzdrowiskowego
(2008 r.), aw dwoch przypadkach byto do podstawg stwierdzenia przez Ministra
Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych z 2009r. nieprawidtowosci
i wyznaczenia okres6w dostosowawczych na ich usuniecie, czego nie udato sie
zrealizowa¢ gminom do konca 2018 r. Nieprawidtowy sposdb dziatania Ministra
Zdrowia w powyzszym zakresie potwierdza rdéwniez sytuacja dotyczaca
prowadzenia rehabilitacji po przebytej chorobie COVID-19%* w uzdrowiskach,
ktére nie spetnialy wszystkich wymagan dotyczacych zapewnienia
odpowiedniej jakoSci powietrza. [str.99]

Minister Zdrowia okreslajac zatozenia dla programu rehabilitacji pacjentéw
po przebytej chorobie COVID-19 (realizowanego w okresie od 1 maja 2021r.
do 30 czerwca 2022r. m.in. w 10 z 12 uzdrowisk objetych analizg NIK?%)
nie wzigt pod uwage informacji wskazujacych na negatywny wptyw
zanieczyszczonego powietrza na zdrowie pacjentéw rehabilitowanych

2% Negatywne skutki tej choroby najczesciej dotykaja uktadu oddechowego.
25 Z wylaczeniem Swoszowic i Kudowy-Zdroju.
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w uzdrowiskach. Takie dzialania mogly skutkowa¢ narazeniem pacjentéw
korzystajacych z tej rehabilitacji w sezonie chtodnym w uzdrowiskach ze zia
jakoscia powietrza na brak poprawy lub pogorszenie ich sprawnosci
oddechowej, wydolnos$ci wysitkowej i krazeniowej. W okresie od 1 pazdziernika
do 31 grudnia 2021 r. oraz od 1 stycznia do 31 marca 2022 r., tj. w miesigcach
stanowigcych sezon chtodny, z opisywanej formy rehabilitacji skorzystato w tych
10 uzdrowiskach facznie 3 922 pacjentow?, a koszty tych $wiadczen wyniosty
13 mln zl. Dodatkowo, zaktady lecznictwa uzdrowiskowego zlokalizowane
w czterech uzdrowiskach (Busko-Zdréj, Cieplice, Goczatkowice-Zdr6j oraz
Inowroctaw) realizowaty rehabilitacje pocovidowg, pomimo ze Minister
Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych wydanych w latach 2008-2010 na
podstawie art. 40 ust. 2 ustawy uzdrowiskowej oraz w kolejnych decyzjach
dotyczacych tej kwestii nie uwzglednit w ustalonych kierunkach leczniczych dla
tych uzdrowisk choréb goérnych lub dolnych drég oddechowych. W latach
2021-2022 w sezonie chtodnym z rehabilitacji pocovidowej skorzystato w tych
czterech uzdrowiskach tacznie 1 707 pacjentow. [str. 103]

26 W toku niniejszej kontroli NIK nie byly badane zagadnienia dotyczace stopnia dostepnosci
do $wiadczen rehabilitacji dla pacjentéw po przebytej chorobie COVID-19.
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4. WNIOSKI

Whioski

Minister Zdrowia

Bioragc pod uwage wyniki kontroli przedstawione w niniejszej Informacji,
jak réwniez informacje dotyczace wykorzystania uwag i wykonania wnioskow
pokontrolnych, NIK wnioskuje o:

1. W zwigzku z niestwierdzeniem w latach 2019-2021 nieprawidlowoSci

w trybie art. 43 ust. 2 ustawy uzdrowiskowej, mimo wystapienia przestanek
do takiego dzialania w odniesieniu do kazdego z 12 uzdrowisk, ktérych
dokumentacje analizowano (wystepowaly przekroczenia obowigzujacych
norm dla przynajmniej jednej z nastepujacych substancji w powietrzu: PM10,
PM2,5, B(a)P lub ozonu) - przeprowadzenie, w ramach obowigzku
wynikajgcego z art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowej, biezgcej analizy
danych dotyczacych jakoSci powietrza (za lata 2021-2022) w celu ustalenia,
czy na obszarze tych uzdrowisk dotrzymywane byly wymagania
w odniesieniu do Srodowiska (tj. czy byt speliony warunek wynikajacy
z art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowej).

2. Wystgpienie w trybie art. 44 ustawy uzdrowiskowej do gmin, ktdre

w dalszym ciggu nie spetnialy wymagan dotyczacych jakosci powietrza
o podjecie dziatan koniecznych w celu przywrécenia warunkow
uzasadniajacych nadanie danemu obszarowi statusu uzdrowiska w terminie
nie dtuzszym niz pie¢ lat.

. Podjecie dziatan celem stworzenia kompleksowego i spdjnego systemu

stuzacego nadawaniu statusu uzdrowiska i jego biezacej ocenie poprzez:

a) zainicjowanie dziatan legislacyjnych majacych na celu:

— zmiane przepiséw art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej odnoszacych
sie do sposobu potwierdzania wtasciwosci leczniczych klimatu,
ktdrych jednym z elementéw jest ocena jako$ci powietrza (Zatacznik
nr 3 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie witasciwosci leczniczych
klimatu), poniewaz przy obecnym stanie wiedzy na temat
szkodliwo$ci zanieczyszczen powietrza przedstawienie dowodéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki jest
w zasadzie niewykonalne;

— réwnoczesne ustanowienie w przepisach ustawy uzdrowiskowej,
dotyczacych zasad potwierdzania wtasciwosci leczniczych klimatu,
obowigzku formutowania zalecen zwigzanych z ograniczeniem
przebywania pacjentéw w uzdrowisku - w sytuacjach niespeinienia
wymagan w stosunku do Srodowiska w zakresie wyszczeg6lnionym
w Zatgczniku nr 3 ust. 2-4 rozporzadzenia w sprawie wlasciwosci
leczniczych klimatu, w celu minimalizacji ryzyka zwigzanego
z negatywnym oddzialywaniem danego czynnika sSrodowiskowego na
zdrowie ludzi; ograniczenia te powinny uwzglednia¢ np. okres$lone
grupy pacjentéw lub dotyczy¢ okreslonej czesci roku kalendarzowego
- jezeli dany czynnik S$rodowiskowy cechuje sie istotnym
zréznicowaniem sezonowym, jak przykladowo =zanieczyszczenie
powietrza;

b) weryfikacje obowigzujacych przepiséw prawa pod katem wprowadzenia
zmian obligujacych wiasciwe jednostki do ograniczenia kierowania
pacjentéw do uzdrowisk niespetiajacych wymagan w stosunku do
Srodowiska, w tym dotyczacych jakosci powietrza, z uwzglednieniem
obowigzku okres§lania w wymienionych sytuacjach - w decyzjach
uzdrowiskowych lub pismach potwierdzajacych utrzymanie statusu
uzdrowiska wydawanych przez Ministra Zdrowia - odpowiednich
przeciwwskazan do kierowania pacjentéw do danego uzdrowiska;

c) zapewnienie = wykorzystywania  przez  jednostki  uprawnione
do wydawania $wiadectw klimatycznych dostepnych informacji o jakosci
powietrza, z uwzglednieniem modelowania matematycznego
oraz dokonywania oceny mozliwosci wykorzystania wtasciwosci
leczniczych klimatu w lecznictwie uzdrowiskowym z uwzglednieniem
zanieczyszczenia powietrza;
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d) rozwazenie zmiany przepiséw rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci
leczniczych klimatu w taki sposéb, aby ocena jakosci powietrza
obejmowata ostatnie trzy lata przed wydaniem $wiadectwa
klimatycznego, w tym przynajmniej jeden rok, w ktérych
przeprowadzone zostaly pomiary bezposrednie zanieczyszczen
powietrza w uzdrowisku (obejmujacymi co najmniej nastepujace
substancje (PM10, PM2,5 oraz B(a)P) w celu rozwigzania problemu braku
danych empirycznych na temat jakosci w niektérych gminach
uzdrowiskowych;

e) podjecie wspétpracy z Ministrem Klimatu i Srodowiska w celu ustalenia
zasad i czestotliwosci wykonywania mobilnych pomiaréw jakosci
powietrza w zakresie okreslonym w poprzednim tiret w gminach
uzdrowiskowych, w ktérych nie funkcjonuja state stacje pomiarowe
wramach PMS; podstawa tej wspélpracy powinny byé przepisy
art. 90 ust. 3 ustawy Pos;

f) biezace monitorowanie, w ramach obowigzkéw wynikajgcych z art. 19
ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowej, dotrzymywania norm jakosci
powietrza w uzdrowiskach na podstawie danych GIOS, takze
po skierowaniu do poszczegélnych gmin pism potwierdzajacych
utrzymanie statusu danego uzdrowiska oraz podejmowanie adekwatnych
dziatan, wynikajacych z art. 44 ustawy uzdrowiskowej, w przypadku
niedotrzymywania obowigzujacych norm w przedmiotowym zakresie.

. Podjecie wspétpracy z Ministrem Klimatu i Srodowiska w celu rozwazenia
mozliwosci stworzenia wyodrebnionego instrumentu finansowego
umozliwiajgcego gminom, wobec ktérych Minister Zdrowia stwierdzit
nieprawidtowos$ci zwigzane z niespetlnieniem warunkéw wskazanych
w art. 34 ust. 1 pkt 2 lub 4 ustawy uzdrowiskowej, uzyskanie kompleksowego
wsparcia w realizacji niezbednych zadan majacych na celu usuniecie tych
nieprawidtowos$ci w wyznaczonym przez Ministra Zdrowia okresie (art. 43
ust. 2 lub art. 44 ust. 1 i 2 ustawy uzdrowiskowej).

. Rozwazenie zmiany zasad oceny speiniania przez uzdrowiska warunkéw
okreslonych w art. 34 ustawy uzdrowiskowej - po podjeciu ostatecznej
decyzji dotyczacej nowelizacji Dyrektywy CAFE - w taki sposdb, aby w trakcie
kolejnego dziesiecioletniego cyklu wynikajacego z art. 43 ust. 1 tej ustawy
(2028r.) mozliwe bylo réwniez dokonanie oceny wzgledem
znowelizowanych pozioméw normatywnych dotyczacych jakosci powietrza
iw przypadku niespetnienia tych kryteriéw - podjecie przez gminy
uzdrowiskowe odpowiednich dziatan naprawczych z wykorzystaniem
instrumentu finansowego, o ktérym mowa w pkt 4.

. Ponowna weryfikacje potencjatu IMGW-PIB w zakresie mozliwosci

dokonywania oceny witasciwosci leczniczych klimatu na gruncie przepiséow

o lecznictwie uzdrowiskowym z uwagi na réwnoczesne wystgpienie

ponizszych okolicznosci:

e nieprawidtowy sposob dziatania Instytutu, ktdry przy okreslaniu wptywu
na mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego nie brat pod
uwage zanieczyszczenia powietrza, majgc takze na wzgledzie fakt
dokonania w latach 2017-2018 oceny wtasciwosci leczniczych klimatu
w odniesieniu do uzdrowisk, w ktérych skala przekroczen parametrow
okres$lajacych jako$¢ powietrza byta najwyzsza (dla PM10, PM2,5 i B(a)P),

e brak wérdd pracownikéw Instytutu oséb z wyksztatceniem medycznym,
co jak sam Minister Zdrowia podkreslat nie pozwalato na kompetentne
potwierdzanie oddziatywania wiasciwosci leczniczych klimatu na
organizm ludzki,

e niespetnianie przez kolejnych Dyrektoréw Instytutu wymogu formalnego
dotyczacego  wyksztalcenia  (okreSlonego w  rozporzadzeniu
wykonawczym do ustawy uzdrowiskowej), zar6wno w czasie nadawania
przez Ministra Zdrowia uprawnien do potwierdzania wtasciwosci
leczniczych klimatu (9 lipca 2007 r.), ale takze w catym po6zZniejszym
okresie (przynajmniej do dnia 29 wrze$nia 2023 r.).
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Whioski

Ponowng weryfikacje dokumentacji dla uzdrowisk, w ktérych IMGW-PIB
dokonywat oceny wtasciwosci leczniczych klimatu w latach 2017-2018
z uwagi na okolicznos$ci wskazane w poprzednim wniosku, celem weryfikacji
czy istniejg bezpieczne warunki srodowiskowe do prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego w tych przypadkach.

Zapewnienie publikacji aktualnego, jednego wykazu obejmujacego wszystkie
uprawnione jednostki na podstawie art. 37 ustawy uzdrowiskowej wraz ze
wskazaniem zakresu tego uprawnienia (potwierdzanie wlasciwosci
leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych lub wiasciwosci leczniczych
klimatu).

NIK wskazuje rowniez na potrzebe wykonania wnioskéw skierowanych do
Ministra Zdrowia w informacji o wynikach kontroli P/17 /078 Ochrona powietrza
przez zanieczyszczeniami.

1.

Podjecie wspotpracy z Ministrem Zdrowia w celu rozwazenia mozliwosci
stworzenia wyodrebnionego instrumentu finansowego zapewniajacego
wsparcie dla gmin uzdrowiskowych, wobec ktérych Minister Zdrowia
stwierdzit nieprawidtlowos$ci zwigzane 2z niespetlnieniem warunkéw
wskazanych w art. 34 ust. 1 pkt 2 lub 4 ustawy uzdrowiskowej, na realizacje
zadan majacych na celu usuniecie tych nieprawidlowosci w wyznaczonym
przez Ministra Zdrowia okresie.

. Ujednolicenia poziomdéw alertowych okre$lanych w PDK, ustanowionych

w poszczeg6lnych wojewodztwach oraz sposobu informowania obywateli
o niedostatecznej jakosci powietrza (np. poprzez uszczegétowienie zasad
sporzadzania PDK okre$lonych w rozporzadzeniu Ministra Srodowiska z dnia
14 czerwca 2019 r. w sprawie programéw ochrony powietrza oraz planéw
dziatan krétkoterminowych?7).

Opracowanie i wdrozenie systemu powiadamiania o niedostatecznej jakosci
powietrza, ktéry w spos6b bardziej zautomatyzowany zapewni
przekazywanie odpowiednich informacji do kolejnych uczestnikéw tego
systemu, celem zwiekszenia przejrzystosci oglaszanych komunikatow
i wyeliminowania réznic w ich liczbie.

Rozwazenie mozliwosci ukierunkowania dziatan GIOS na przeprowadzenie
mobilnych pomiaréw jakosci powietrza w Ustroniu na nizej potozonych
obszarach miasta niz obecna lokalizacja stacji pomiarowej PMS, celem
zweryfikowania skali mozliwych réznic w jako$ci powietrza.

Zapewnienie przez Gléwnego Inspektora Nadzoru Budowlanego weryfikacji
i poprawy wiarygodno$ci danych ujmowanych w CEEB, dotyczacych liczby
zrodet ciepta na paliwo stale, takze przy wspétpracy z gminami.
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Wazniejsze wyniki kontroli

5. WAZNIEJSZE WYNIKI KONTROLI

Kontrola objeto:

e prawidtowo$¢ potwierdzenia statusu poszczegélnych uzdrowisk w zwigzku
z przediozeniem przez nie operatéw uzdrowiskowych w 2018 .,

e dziatania sze$ciu gmin uzdrowiskowych w latach 2018-2022, majace na celu
zapewnienie odpowiedniej jakosSci powietrza, w czeSci dotyczacej
ograniczenia niskiej emisji, z uwagi na jej najwiekszy wplyw na
zanieczyszczenie powietrza na terenie kontrolowanych gmin.

W odniesieniu do pierwszego z wymienionych aspektéw, w toku kontroli

w Ministerstwie Zdrowia, dodatkowo poszerzono analize dokumentacji

o kolejne sze$¢ uzdrowisk, ktore nie byly objete bezposrednimi dziataniami

kontrolnymi. W ten sposéb analizie poddano dokumentacje majacg na celu

potwierdzenie speiniania warunkéw ustawowych przez 12 uzdrowisk,

tj. obejmujaca 25% wszystkich uzdrowisk dziatajacych przez caty 2022 r.

5.1. Dzialania gmin uzdrowiskowych majgce na celu utrzymanie statusu
uzdrowiska i poprawe jakosci powietrza

Ochrona zdrowia

i ochrona Srodowiska
jako laczny cel
dzialan gmin
uzdrowiskowych

Przyktad gmin uzdrowiskowych dobitnie pokazuje, Ze obszary dziatalnosci
dotyczace ochrony srodowiska i ochrony zdrowia nie moga by¢ traktowane
roztgcznie. Obie wymienione sfery nalezg do zadan wtasnych gmin, wskazanych
odpowiednio w art. 7 ust. 1 pkt 1i 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie
gminnym?8,

Warto jednak zwrdci¢ uwage, ze przepisy ustawy uzdrowiskowej faktycznie
wigza wymienione dwa obszary dziatalnosci. Zgodnie z art. 4 ust. 1 powotanej
ustawy, lecznictwo uzdrowiskowe jest integralng cze$cia systemu ochrony
zdrowia. Rownocze$nie w art. 46 pkt 2 ustawy uzdrowiskowej wskazano,
ze gmina uzdrowiskowa, poza zadaniami przewidzianymi przepisami ustawy
0 samorzadzie gminnym, realizuje zadania wtasne zwigzane z zachowaniem
funkgcji leczniczych uzdrowiska, w szczegélnosci w zakresie ochrony warunkéw
naturalnych uzdrowiska oraz spelniania wymagan w zakresie
dopuszczalnych norm zanieczyszczen powietrza, natezenia hatasuy,
odprowadzania $ciekéw do wdéd lub do ziemi, gospodarki odpadami, emisji p6l
elektromagnetycznych, o ktérych mowa w odrebnych przepisach.

Ponadto art. 34 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej wskazuje, ze status uzdrowiska
moze by¢ nadany obszarowi, ktéry spetnia tacznie pie¢ warunkéw, w tym
posiada klimat o wlasciwosciach leczniczych potwierdzonych na zasadach
okres$lonych w ustawie (pkt 2 wskazanego przepisu) oraz spelnia okreslone
w przepisach o ochronie §rodowiska wymagania w stosunku do srodowiska
(pkt 4). Stosownie do zasad ustalonych przez Ministra Zdrowia w rozporzadzeniu
w sprawie wtasciwosci leczniczych Klimatu, przy ocenie tych wtasciwosci nalezy
uwzgledni¢ - oprocz warunkéw Kklimatycznych (ust. 1 Zatgcznika nr 3) -
zanieczyszczenie powietrza (ust. 2), poziom hatasu (ust. 3) i pdl
elektromagnetycznych (ust. 4). Natomiast, jednym z wymagan $rodowiskowych,
stawianych przez ustawe Po$, jest zapewnienie jak najlepszej jakosci powietrza,
conajmniej na poziomach nieprzekraczajacych warto$ci normatywnych dla
okreslonych substancji (art. 85 wymienionej ustawy).

28 Dz.U.z 2023 r. poz. 40, ze zm., dalej: ustawa o samorzadzie gminnym.
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Infografika nr 2
Obowiagzki gminy uzdrowiskowej z zakresu ochrony zdrowia i ochrony srodowiska

Katalog zadan z zakresu Katalog zadan z zakresu
ochrony zdrowia (kuracjusze): ochrony $rodowiska (ochrona powietrza)
« spetnianie warunkdw ustawowych « realizacja POP i PDK oraz wdrazanie

do nadania/potwierdzenia statusu uchwat antysmogowych,
uzdrowiska (m.in. posiadanie
klimatu o wasciwosciach
leczniczych oraz spelnianie

wymagan w stosunku do

- realizacja zadan wlasnych
dotyczacych ochrony

srodowiska), srodowiska i przyrody,
/ - .

» uchwalenie statutu + sprawowanie kontroli

uzdrowiska 4 przestrzegania i stosowania
przepisow o ochronie
> srodowiska,

« realizacja zadan wiasnych
zwigzanych z zachowaniem + uchwalenie gminnego
funkgji leczniczych uzdrowiska programu ochrony $rodowiska
(m.in. spetnianie wymagan w oraz projektu zalozen do planu
zakresie dopuszczalnych norm zaopatrzenia w cieplo, energie
zanieczyszczen powietrza), elektryczng i paliwa gazowe,

- realizacja zadan wlasnych + wspolpraca z sasiednimi
dotyczacych ochrony zdrowia, gminami (fakultatywnie).

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK.

5.1.1. Dotrzymywanie przez gminy warunkéw umozliwiajacych
potwierdzenie statusu uzdrowiska i zachowania jego funkcji

Skontrolowane gminy (sze$¢ jednostek) sporzadzily i przekazaly
Ministrowi Zdrowia operaty uzdrowiskowe celem potwierdzenia
spelniania przez ich obszar albo jego cze$s¢ wymagan okreslonych
w ustawie uzdrowiskowej. Gminy te jednak przyjely bez uwag
dokumentacje opracowang przez wykonawcow zewnetrznych w celu
potwierdzenia statusu uzdrowiska, mimo ze miala ona istotne wady.
We wszystkich przypadkach Minister Zdrowia potwierdzil spelnianie
wymogéw ustawowych. Niemniej jednak poszerzona analiza
dokumentacji dla 12 uzdrowisk (szes¢ gmin uzdrowiskowych objetych
bezposrednia kontrola NIK i szes¢ dodatkowych uzdrowisk) wykazala,
ze zadne z tych uzdrowisk nie spelnialo wszystkich wymagan
wskazanych w art. 34 ustawy uzdrowiskowej.

Skontrolowane gminy uzdrowiskowe (sze$¢ jednostek), z wyjatkiem jednego
przypadku, dopetitly wymagan okreSlonych w art. 43 ust. 1 ustawy
uzdrowiskowej i przekazalty w 2018r. Ministrowi Zdrowia operaty
uzdrowiskowe w wymaganym terminie (w ciggu 10 lat od przestania pierwszego
operatu uzdrowiskowego) celem potwierdzenia spetniania przez dane
uzdrowisko wymagan okreslonych ww. ustawie. Jedna z gmin objetych kontrola
(Szczawnica) przekazata Ministrowi Zdrowia operat uzdrowiskowy
z nieznacznym opo6znieniem (21 dni po wymaganym terminie). O ile sam fakt
niedotrzymania wymaganego terminu nie mial szczegélnie negatywnych
konsekwencji, to jednak trudno w racjonalny sposéb uzasadni¢ to zaniedbanie.
W S$wietle powotanych regulacji prawnych, gminy zobligowane byty do
przedktadania takiego opracowania raz na 10 lat, co w ocenie NIK zapewniato
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wystarczajacy okres czasu na przygotowanie i przedtozenie operatu
uzdrowiskowego.

We wszystkich przypadkach Minister Zdrowia potwierdzit spetnianie wymogow
ustawowych przez uzdrowiska, przy czym w ocenie NIK dziatania te byty
nieprawidtowe i sprzeczne z zasadami okre§lonymi w ustawie uzdrowiskowej
oraz danymi wynikajagcymi z dokumentacji przedstawionej przez gminy
uzdrowiskowe, wskazujacej na niedotrzymywanie norm charakteryzujacych
jako$¢ powietrza (co szczegdétowo przedstawiono w pkt. 5.3, na str. 83 informacji
o wynikach kontroli).

Wszystkie gminy uzdrowiskowe objete kontrola przyjety bez uwag, sporzadzona
przez wykonawcow zewnetrznych, dokumentacje wykorzystywang w procesie
potwierdzenia statusu uzdrowiska, mimo Ze miata ona istotne wady.
Konsekwencja powyzszego byto przekazanie przez gminy Ministrowi Zdrowia
dokumentacji, ktéra nie zawierata pelnej i rzetelnej informacji o stanie
aerosanitarnym oraz dowoddéw wykluczajacych negatywne oddziatywanie na
organizm ludzki stwierdzonych w gminach przekroczen warto$ci
normatywnych niektérych zanieczyszczen powietrza.

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty w szczegélnoSci:

o [we wszystkich sze$ciu skontrolowanych gminach uzdrowiskowych]
odebrania dokumentacji dotyczacej potwierdzenia wtasciwosci leczniczych
klimatu ($wiadectwo klimatyczne oraz operat klimatyczny) od jednostki
uprawnionej (IMGW-PIB lub IGiPZ PAN) i niewystapienia o jej uzupetnienie,
mimo ze nie zawierata ona udokumentowanych badan lub dowodéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki opisanych
wtej dokumentacji przekroczen wartoSci normatywnych wybranych
substancji w powietrzu (przekroczenia te najczesciej dotyczyty PM10, PM2,5
i B(a)P), a dowody takie wymagane byly na podstawie art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej;

e [gmina Goczalkowice-Zdréj] odebrania od uprawnionej jednostki
(IMGW-PIB) dokumentacji dotyczacej potwierdzenia wtasciwos$ci
leczniczych klimatu, mimo:

— niepodania w operacie klimatycznym danych dotyczacych poziomu
stezen PM2,5 w latach 2016-2017, mimo Ze byly one mozliwe do
uzyskania z GIOS w ramach wykonanego modelowania matematycznego;
wedtug tych danych, otrzymanych przez NIK w toku kontroli, stezenia
$rednioroczne PM2,5 w gminie mieScity sie w przedziale 72%-112%
normy w 2016 r.168%-116% normy w 2017 r.;

— przedstawienia w operacie Kklimatycznym cze$ciowo nierzetelnych
zapisow, poniewaz w Konkluzji (podsumowaniu) tego dokumentu, a takze
w tresci $wiadectwa klimatycznego nie wskazano na przekroczenia
poziomu dopuszczalnego dla PM2,5, choé¢ informacje wskazujace na
wystapienie takich przekroczen (bez podania konkretnych danych)
zamieszczono w czeSci szczegétowej (Warunki sanitarne powietrza -
Podsumowanie) operatu klimatycznego;

e [gmina Goczalkowice-Zdréj] odebrania od wykonawcy zewnetrznego,
zktérym zawarto umowe operatu uzdrowiskowego, pomimo zZe
nie przedstawiono w nim rzetelnie kompletnych informac;ji o stanie czystosci
powietrza 1 o przeciwwskazaniach w prowadzeniu lecznictwa
uzdrowiskowego, ktére byly wymagane na podstawie art. 39 ust. 4 pkt 8111
ustawy uzdrowiskowej; w opracowaniu przedstawiono jedynie wyniki
rocznej ocene jakosci powietrza GIOS dla strefy $laskiej za 2017 r., przy czym
strefa ta obejmowata 148 jednostek samorzadu terytorialnego
z wojewddztwa  Slaskiego (nie  podano  konkretnych  danych
charakteryzujacych uzdrowisko), a do oceny wtasciwosci leczniczych klimatu
wymagane byly dane za okres 24 miesiecy; ponadto w operacie
uzdrowiskowym podano - w $lad za S$wiadectwem klimatycznym -
ze: z punktu widzenia klimatologicznego brak jest przeciwskazan do
prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, lecz pominieto podany
w Swiadectwie Kklimatycznym zapis poza zastrzezeniami dotyczqcymi
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parametrow jakosci powietrza; nalezy przy tym podkresli¢, ze stan sanitarny

powietrza opisany w dokumentacji stuzacej ocenie wtasciwosci leczniczych

klimatu wskazywat na bardzo wysokie przekroczenia obowigzujgcych norm

(na podstawie stacji PMS w Pszczynie, uznanej za reprezentatywna dla

uzdrowiska) dla stezeni dobowych PM10 (289% normy w 2016 r. i 291%

normy w 2017r.) oraz stezen S$redniorocznych rakotwoérczego B(a)P

(1100% normy w 2016 .11 440% normy w 2017 r.);

[gmina Rabka-Zdrdéj] odebrania od uprawnionej jednostki (IMGW-PIB)

dokumentacji dotyczacej potwierdzenia wtasciwosci leczniczych klimatu,

mimo:

— niepodania w operacie klimatycznym informacji pozwalajacych na
ustalenie czy w gminie wystepowaty lub nie wystepowaly przekroczenia
warto$ci normatywnych dla sze$ciu z 12 substancji w powietrzu, ktére
zgodnie z wymogami prawnymi nalezato wzigé¢ pod uwage w ramach
procesu oceny witasciwosci leczniczych klimatu (dotyczylo to: arsenu,
niklu, kadmu, otowiu, benzenu i tlenku wegla); faktycznie poziomy tych
substancji w latach 2016-2017 nie przekraczaty obowiazujacych norm,
co ustalono na podstawie danych GIOS;

— przedstawienia w operacie Kklimatycznym cze$ciowo nierzetelnych
zapisow, poniewaz w Konkluzji (podsumowaniu) tego dokumentu, a takze
w tresci $wiadectwa klimatycznego nie wskazano na przekroczenia
poziomu dopuszczalnego dla PM2,5, cho¢ informacje dotyczace takich
przekroczen w latach 2016-2017 zamieszczono w czesci szczegotowej
(Warunki sanitarne powietrza) operatu klimatycznego;

[gmina Rabka-Zdréj] niezwroécenia sie do wykonawcy zewnetrznego,
z ktéorym zawarto umowe o skorygowanie zapiséw przedstawionych
w podsumowaniach operatow uzdrowiskowych (z 2018r. i 2020r.)
wskazujacych, ze gmina spelnia okreSlone w przepisach o ochronie
srodowiska wymagania w stosunku do $rodowiska, mimo ze z dokumentacji
dotyczacej oceny wlasciwosci leczniczych klimatu (Swiadectwo klimatyczne
i operat klimatyczny) wynikaty przekroczenia stezen sredniorocznych B(a)P
(745% normy w 2016r. i 755% normy w 2017r.), przekroczenia
dopuszczalnej liczby dni ze stezeniami dobowymi PM10 powyzej 50 pg/m?
(197% normy w 2016 r.i 223% normy w 2017 r.) oraz przekroczenia stezen
$redniorocznych PM2,5 (103% normy zaréwno w 2016 r.,, jakiw 2017 r.);
[gmina Szczawnica] niewystgpienia o uzupelnienie przez uprawniong
jednostke (IGiPZ PAN) dokumentacji dotyczacej potwierdzenia wtasciwos$ci
leczniczych klimatu poprzez ocene jakosci powietrza na podstawie badan za
okres 24 miesiecy (co najmniej lata 2016-2017) oraz z uwzglednieniem
wszystkich 12 substancji, ktére powinny by¢ brane pod uwage w tym
procesie?’;

[gmina Szczawnica] niezwrdcenia sie do wykonawcy zewnetrznego,

z ktéorym zawarto umowe lub nieskorygowania we wilasnym zakresie

zapiséw przedstawionych w podsumowaniach operatéw uzdrowiskowych

z2018r, 2020r. i 2021r, wskazujacych Ze gmina spelnia okreslone

w przepisach o ochronie sSrodowiska wymagania w stosunku do srodowiska,

mimo ze z dokumentacji dotyczacej oceny wiasciwosci leczniczych klimatu

(Swiadectwo klimatyczne i operat klimatyczny) wynikaly prawdopodobne

przekroczenia w 2015r. liczby dni z dopuszczalng normg dla stezen

dobowych PM10 i skrajne przekroczenia normy dla stezenia $redniorocznego

B(a)P (990% normy w 2015 r.i 660% normy w 2017 r.);

[gmina Ustron] odebrania od uprawnionej jednostki (IMGW-PIB)

dokumentacji dotyczacej potwierdzenia wilasciwosci leczniczych klimatu,

mimo:

— nieprzedstawienia w operacie klimatycznym danych (parametrow)
dotyczacych poziomu stezenn PM2,5 w latach 2015-2016, mimo Ze wyniki
klasyfikacji w strefie $laskiej wskazywaly na przekroczenia poziomu
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W przedmiotowej dokumentacji podano wyniki pomiaréw stezen trzech substancji za 2015 r.
oraz modelowanych stezen $redniorocznych 10 substancji za 2017 r.
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dopuszczalnego dla tej substancji, a dane w tym zakresie mozliwe byty do
uzyskania z GIOS w ramach wykonanego modelowania matematycznego
oraz z pomiaréw prowadzonych na stacji uznanej przez IMGW-PIB
zareprezentatywng dla Uzdrowiska (stacja PMS w Bielsku-Biatej);
wedtug danych GIOS z modelowania matematycznego, otrzymanych
przez NIK w toku kontroli, steZzenia $rednioroczne PM2,5 w gminie
w latach 2015-2016 miescity sie odpowiednio w przedziatach 56%-84%
oraz 64%-92% poziomu dopuszczalnego, lecz z pomiaréw na stacji PMS
w Bielsku-Biatej wynikaly przekroczenia poziomu normatywnego tej
substancji (stezenia $rednioroczne wyniosty odpowiednio 104% i 112%
normy);

— przedstawienia w $wiadectwie klimatycznym czesSciowo nierzetelnych
zapiséw, poniewaz nie wskazano w nim na zadne przekroczenia wartosci
normatywnych zanieczyszczen powietrza, lecz w operacie klimatycznym
przedstawiono dane ze stacji pomiarowych uznanych za reprezentatywne
dla uzdrowiska, z ktérych wynikato, Zze stezenia Srednioroczne B(a)P
miescily sie w latach 2015-2016 w przedziale 540%-840% poziomu
docelowego okreslonego dla tej substancji.

Analiza dokumentacji dla 12 uzdrowisk (w ramach kontroli w Ministerstwie
Zdrowia i obu Instytutach), sporzadzonej na potrzeby oceny wtasciwosci
leczniczych klimatu, potwierdzita, ze w zadnym przypadku nie przedstawiono
dowodéw wykluczajgcych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki, mimo
wskazania w niej danych $wiadczacych o przekroczeniach wartosci
normatywnych niektérych substancji w powietrzu.

Faktycznie zadne z uzdrowisk dziatajacych na terenie gmin objetych kontrolg nie
spetiato wszystkich wymagan wskazanych w art. 34 ustawy uzdrowiskowe;j,
ktdrych dotrzymanie w mysl wskazanego przepisu byto warunkiem koniecznym
do potwierdzenia w latach 2019-2021 przez Ministra Zdrowia statusu danego
uzdrowiska. Dotyczyto to uzyskania potwierdzenia wtasciwosci leczniczych
klimatu uzdrowiska od uprawnionych jednostek, ktérych sposéb postepowania
nie odpowiadat zasadom okreslonym w art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej
(pkt 5.2 informacji o wynikach kontroli) oraz niespetniania wymagan
w stosunku do Srodowiska, w cze$ci dotyczacej stanu sanitarnego powietrza
(Infografika nr 3). Poszerzona analiza dokumentacji dla 12 uzdrowisk (szes¢
gmin uzdrowiskowych objetych kontrolg NIK i sze$¢ dodatkowych uzdrowisk)
wykazata, ze na obszarze wszystkich tych uzdrowisk nie byly dotrzymane,
okreslone w rozporzadzeniu w sprawie pozioméw substancji w powietrzu,
warto$ci normatywne w przypadku co najmniej jednej substancji stanowiacej
zanieczyszczenie powietrza. W kazdym przypadku, w okresie wzietym pod
uwage przy potwierdzaniu statusu uzdrowiska (2015-2017), stwierdzono
przekroczenie poziomu docelowego Sredniorocznego stezenia benzo(a)pirenu,
a w przypadku dziewieciu uzdrowisk wskazano w przygotowanej dokumentacji
réwniez na przekroczenia wartoSci normatywnych okreslonych dla pytéw
zawieszonych (PM10 lub PM2,5) lub ozonu. Niemniej jednak ustalenia kontroli
pokazaty, ze w opracowaniach tych nie wykorzystano wszystkich Zrédet danych
dotyczacych zanieczyszczenia powietrza. Przeprowadzona przez NIK analiza,
takze z wykorzystaniem danych uzyskanych z GIOS, wykazata ze przekroczenia
norm dla pytéw zawieszonych réwniez mogly mie¢ miejsce w kazdym
z 12 uzdrowisk.
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Infografika nr 3

Przekroczenia norm dla zanieczyszczen powietrza w okresie wzigtym pod uwage przy
ostatniej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu

Uzdrowisko
Cieplice Uzdrowisko Uzdrowisko Uzdrowisko
(Jelenia Géra) Inowroctaw Ciechocinek Busko-Zdréj
PM10 (R) PM10 (R PM10 (R) PM10 (R
2015-2017 P10 (0) | IPNIE PIIERMr! 10 (D) 2015,2017
YRR (2015, 2017 | Pm25 | | Pm2s |
2015-2017 IO (2015-2017] (2015-2017| IFSEA 20152017 IESEE
I 20152006 O - N o, | [ O |
Uzdrowisko
Uzdrowisko Swoszowice
Szczawno-Zdroj (Krakow)
PM10 (R) - 2015-2017| EIYERTGH
2015,2017
pv2s |
IEBE (20152017 2015-2017
o |mam [ o
Uzdrowisko u D Uzdrowisko
Kudowa-Zdréj oo Rabka-Zdroj
P10 (R) | I |-| S| P10 (R)
PM10 (D) 2015 ) y 2016-2017 | EaRE)
[ Pv2,5 | | 2016-2017
2015-2017 . g
i o | | .1 | | I |
R
-
/ Py . ~
Uzdrowisko Uzdrowisko Uzdrowisko Uzdrowisko
Polanica-Zdraéj Ustron Goczatkowice-Zdréj Szczawnica
PM10 (R - P10 (R) | [2015-2017] (I 10 (R)
EYALIE) (2015, 2017 P10 ()| I 2015-2017 2015
PM2.5 - 2015-2017]  [2015-2017 S oS
2015-2017 2015-2017 20152017 IO

PM10 (R} stezenie srednioroczne pytlu PM10

I zckroczona

wartosc normat ywna

PM10(D) s via 24 godzinne pytu PM10 E dotrzymana wartosd normatywna
PM2,5 s nie srednioroczne pytu PM2,5 okres wystepowania przekroczen
B(a)P stezenie Srednioroczne bnenzola)pirenu

0: stezenia osmiocgodzinne ozonu

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych przedstawionych w operatach
klimatycznych i uzyskanych z GIOS.

Nalezy takze zaznaczy¢, ze skala wystepujacych przekroczen warto$ci
normatywnych okreSlonych zanieczyszczen powietrza w niektérych
przypadkach byla wysoka, a generalnie niedostateczna jako$¢ powietrza
dodatkowo ulegata znacznemu pogorszeniu w sezonie chtodnym (miesiace I-111
oraz X-XII danego roku). Przyktadowo, w okresach wzietych pod uwage przy
ocenie przez Instytuty wilasciwosci leczniczych klimatu (2015-2017),
przekroczenia stezen dobowych PM10 wystepowaly (lub mogly wystapi¢ -
modelowanie matematyczne) w 11 z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje
objeto analiza, i w trzech uzdrowiskach (Goczatkowice-Zdréj, Swoszowice,
Rabka-Zdréj) miescity sie one w przedziale od 189% do 334% poziomu
dopuszczalnego, a w kolejnych pieciu (Busko-Zdrdj, Ciechocinek, Cieplice,
Inowroctaw, Szczawno-Zdréj) od 109% do 166% normy. Z kolei stezenia
$rednioroczne B(a)P przekraczane byty w kazdym uzdrowisku i mie$city sie one
w przedziale od 240% do 1 450%3° normy, w tym w o$miu uzdrowiskach mogty
wystapi¢ stezenia na poziomie co najmniej 700% normy. Dane dotyczace jakoSci
powietrza w latach 2015-2017 pod wzgledem stezenn PM10 i PM2,5 oraz B(a)P
przedstawiono w Zataczniku 6.4 do informacji o wynikach kontroli, a wybrane
dane za 2017 r. réwniez na Infografikach nr 4 i 5.

30 W przypadku danych z modelowania matematycznego wzieto pod uwage goérny przedziat
oszacowanych wartosci.
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Infografika nr 4

Stezenia PM10 w 2017 r., z uwzglednieniem wskazan na stacjach pomiarowych
uznanych za reprezentatywne dla gmin uzdrowiskowych

Jelenia Géra Inowroctaw Ciechocinek Busko-Zdroj
(Uzdrowisko
FYA PM10 PM10 ] PM10
Cieplice) (77%) WG] (dni) BEZED) (dni)
40 PM10
(114%)  (dni) A Mo emio [N emio [N
29 J
(73%) A N
AN —
Krakow
(Uzdrowisko
Szczawno-Zdrdj Swoszowice)
40 PM10 pmi0 IED
(114%)  (dni) (LN (220%)
28 43
28 N me.
N
1]
., 1 oo
Kudowa-Zdroj y Rabka-Zdréj
26 LU 'T pm10 IS
ol (dni) : | (dni) BLETE

26 : 35
ER o | TI me.

), J - ~
- - 3
Polanica-Zdrgj Ustron Goczatkowice-Zdroj Szczawnica
18- PM10 31 PM10 PM10 PM10
S36max NGO 89%)  (dni) (dni) (dni)

22 | 2 O 56 PM10 [HEES
Liczba dni ze stezeniami 24 godzinnymi Poziomy tywne [UE] Poziomy zalecane [WHO, 2005]
PM10 powyzej 50 pg/m’ do 35 dni w roku do 3 dni w roku kalendarzowym

kalendarzowym przy przy stezeniach debowych
stezeniach dobowych powyze] 50 pg/m®

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 powyzej S0 ug/m?

Stezenie srednioroczne PM10 [w pg/m?]
te Ha 40 pg/m* 20 pg/m?

10 20 30 40 50 60

T @ Parametr $36 max z modelowania matematycznego, oznaczajgcy 36 maksimum z wartosci stezers dobowych
SELOERS PM10D > jego wartosc powyzej 50 pug/m* wskazywata na przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla stezen
dobowych PM10 (powyzej 35 takich dni w roku kalendarzowym)

Maksymalne wartosci PM10 odnotowane w latach 2016-2017 w okresie usredniania w jcym 24 godziny [w pg/m?]

Szczawno-Zdréj 230,7

G tkowice-Zdroj
oczatkowice-Zdroj Jelenia Géra (Uzdrowisko Cieplice) 230,2

503,5
Krakéw —— Kudowa-Zdréj 226,6 @
(Uzdrowisko 1 Rabka-Zdréi 196,0
Swoszowice) . . o O O
346,9 Ciechocinek 169,9 '
Ustron Busko-Zdréj 156,3 ‘

2 3214 Inowroctaw 154,0 ‘g’
3 Polanica-Zdréj 137,9
Szc ica 1240 O

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych przedstawionych w operatach
klimatycznych i uzyskanych z GIOS.

W przypadku stezen B(a)P nalezy podkresli¢, Ze substancja ta ma dziatanie
rakotwoércze, a IGiPZ PAN - w dokumentacji stuzacej ocenie wiasciwosci
leczniczych klimatu uzdrowisk - przywotywal opracowanie wskazujace,
Ze substancja ta dziala bezprogowo, co oznacza, Ze kazde stezenie powoduje
wzrost ryzyka nowotworu.
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Infografika nr 5

Stezenia B(a)P w 2017 r., z uwzglednieniem wskazan na stacjach pomiarowych
uznanych za reprezentatywne dla gmin uzdrowiskowych

Jelenia Gora Inowroctaw Ciechocinek Busko-Zdroj
(Uzdrowisko 2,4 2,8 6,1
Cieplice) (240%) (280%)
5,6
5603

Krakow
(Vzdrowisko

Szczawno-Zdroj Swoszowice)

71
(710%)

Kudowa-Zdrsj & | L] ) ﬂ oo Rabka-Zdroj
do 4,0 8,0
(do 400%) BO0%)
- »
P
) 1 * i 1
! L
| Polanica-Zdraj Ustron Goczatkowice-Zdroj | Szczawnica
(do 700%) (620%)
" 1 ] 1 s 1| [ 1
Stezenie srednioroczne B(a)P [w ng/m’]
dla stezenia sredniorocznego B(a)P
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10 11 12 13
Réwnowartosé wdychanego B(a)P w liczbie wypalonych papieroséw w ciagu roku
(przeliczenie przy zastosowaniu “Kalkulatora smogu” www.omnicalculator.com;
e 1 zakladajac czas spedzony na zewnatrz - 2 godziny dziennie)
Maksymalne wartosici B(a)P odnotowane w latach 2016-2017 w okresie uredniania wy acym 24 godziny [w ng/m?]

Goczatkowice-Zdroj Jelenia Gora (Uzdrowisko Cieplice) 55,1
116,0 Szczawno-Zdréj 35,6 o
1 Krakéw (Uzdrowiske Swoszowice) 37,7

Ustron Rabka-Zdroj 35,0 O O
70,5 Szczawnica 24,2 '
Busko-Zdréj ) . -
2 635 Ciechocinek 18,5 ‘ ’
Inowroctaw 15,0 %
’ O

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych przedstawionych w operatach
klimatycznych i uzyskanych z GIOS oraz z wykorzystaniem Kalkulatora smogu.

Istotny jest rOwniez fakt, ze parametry stosowane do oceny jako$ci powietrza
wzgledem przyjetych norm nie w pelni odzwierciedlajg mozliwosci jego
negatywnego dziatania w catym roku kalendarzowym. Jako$¢ powietrza bowiem
wykazuje istotnie zréznicowanie sezonowe, ulegajac znacznemu pogorszeniu
w sezonie chtodnym. Przyktadowo, bioragc dane z pomiaréw bezposrednich
realizowanych w uzdrowiskach, ktérych dokumentacje objeto analizg, stezenia
Srednioroczne w sezonach chtodnych z lat 2016-2017 byly wyzsze
w poréwnaniu do stezen $redniorocznych o 25%-55% dla PM10 oraz nawet
0 60%-100% wyzsze w przypadku B(a)P. Natomiast maksymalne odnotowane
warto$ci w okresie 24 godzin wielokrotnie przekraczaty ustalone poziomy
$rednioroczne (Infografiki nr 4 i 5). Z kolei od 80% do 100% wszystkich
przypadkéw w roku kalendarzowym ze stezeniami dobowymi PM10 powyzej
50 pg/m3 wystepowato wtasnie w sezonie chtodnym. Tym samym pogorszenie
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jakosci powietrza w tym okresie moglo wptywa¢ na zwiekszenie ryzyka
negatywnego oddzialywania na zdrowie ludzi, zwlaszcza wsrdéd pacjentow
szczegdlnie narazonych na skutki ztej jakosci powietrza.

Mimo przekroczen norm dla niektérych zanieczyszczen powietrza i istotnego
pogorszenia jakoSci powietrza w sezonie chtodnym, lecznictwo uzdrowiskowe
funkcjonowato w tym okresie bez zadnych ograniczen; w latach 2018-2022
w sezonach chtodnych w 12 uzdrowiskach, ktérych dokumentacje objeto analiza,
leczonych byto ponad 300 tys. pacjentéw (zagadnienie to szerzej przedstawiono
w kolejnym punkcie informacji o wynikach kontrolj, str. 44).

Prezentujac jako$¢ powietrza w gminach uzdrowiskowych, warto zwrdéci¢ uwage
na ciekawy przypadek Ustronia. Wedtug danych ze stacji pomiarowej PMS
dziatajacej na terenie tego miasta, liczba dni ze stezeniami dobowymi PM10
powyzej 50 pg/m3® nie przekraczata poziomu dopuszczalnego. W latach
2015-2017 odnotowano odpowiednio 16, 21 i 31 takich dni. W latach 2019-
2022 wystapito jeszcze mniej takich przypadkéw— odpowiednio pie¢, dziewiec
isiedem takich dni. Natomiast dane pochodzace 2z modelowania
matematycznego (parametr S36 max3!) wskazywaly na mozliwe przekroczenia
w niektérych czesciach miasta warto$ci normatywnych dla PM10 (2015,
2017 r. i 2021 r.) lub parametry maksymalne na granicy normy (2016r.,
2020r., 2022r.)3%2. 7 kolei w dokumentacji stuzgcej ocenie wihasciwosci
leczniczych klimatu, w przypadku zanieczyszczen powietrza, ktére nie byty
mierzone na stacji pomiarowej w Ustroniu (PM2,5 oraz B(a)P zawarty w pyle
PM10), podano wskazania ze stacji pomiarowych PMS uznanych przez
IMGW-PIB za reprezentatywne dla Ustronia. Wedlug przywotanych danych
w operacie klimatycznym z 2017 r., stezenia ww. dwoch substancji w latach
2015-2017 przekraczaty warto$ci normatywne.

Oczywiscie dane z modelowania matematycznego cechujg sie nizszym
poziomem referencyjnosci, dlatego jako dane charakteryzujace jako$¢ powietrza
w Ustroniu pod wzgledem stezen PM10 przyjmowane s3 dane pochodzgce
z pomiaréw bezposrednich. Niemniej jednak w przypadku Ustronia warto
zwrdéci¢ uwage na lokalizacje stacji pomiarowej. Znajduje sie ona na poziomie
411 m n.p.m.33, tj. znacznie wyzej niz wieksza cze$¢ obszaru miasta. Przyktadowo
Park Kuracyjny potozony jest na wysokosci 360-364 m n.p.m.3% Stacja
pomiarowa PMS zlokalizowana jest w strefie A ochrony uzdrowiskowej (przy
ul. Sanatoryjnej), gdzie mieszcza sie zaktady lecznictwa uzdrowiskowego
i obiekty stuzace bezposrednio lecznictwu uzdrowiskowemu. Jesli nizej
potozone obszary miasta beda sie charakteryzowaty gorsza jakos$cig powietrza,
anawet mozliwymi przekroczeniami warto$ci normatywnych dla niektérych
substancji, to bedzie to oznaczato, Ze wzros$nie réwniez ryzyko negatywnego
oddzialywania dla os6b przebywajgcych na tych terenach. W takiej sytuacji
powinni by¢ o tym informowani kuracjusze przebywajacych w uzdrowisku.
Nalezy podkresli¢, ze w dokumentacji zwigzanej z procesem potwierdzenia
statusu uzdrowiska Ustron, sporzadzonej przez Ministra Zdrowia oraz
IMGW-PIB, w ogole nie odniesiono sie do tej kwestii.

Jak wykazata kontrola w sze$ciu gminach uzdrowiskowych, w Zzadnym
z badanych przypadkéw nie byly dotrzymane wartoSci normatywne dla
wszystkich substancji stanowiacych zanieczyszczenie powietrza. Nalezy przy
tym podkresli¢, ze niedostateczna jako$¢ powietrza utrzymywata sie w tych
uzdrowiskach, co najmniej od czasu sporzadzenia pierwszego operatu
uzdrowiskowego (2008r.). Niemniej jednak nie zawsze znalazto to
odzwierciedlenie w sporzadzonej dokumentacji. Aspekt ten (dane w pierwszych

31 Parametr $36 max z modelowania matematycznego, oznaczajacy 36 maksimum z wartosci
stezen dobowych PM10. Jego warto$¢ powyzej 50 pg/m? wskazywata na przekroczenie poziomu
dopuszczalnego dla stezen dobowych PM10 (powyzej 35 takich dni w roku kalendarzowym).

32 Parametr S36 max w poszczeg6lnych latach miescit sie w przedziale: 34-53 pg/m3® w 2015,
35-50 pg/m3w 2016 r.,, 34-57 pg/m3w 2017 r., 17-50 pg/m3 w 2020 r., 19-55 pg/m3w 2021 r.,,
20-48 pg/m3w 2022 r.

33 Dane GIOS.

34 Wedtug danych na portalu: https://www.wysokosc.mapa.info.pl; dostep na 30.04.2024 r.
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operatach uzdrowiskowych) nie byt brany pod uwage przy dokonywaniu ocen
kontrolowanych jednostek, a dane w tym zakresie gromadzone byly w celach
informacyjnych.

Wyjatek stanowity dziatania gmin Goczatkowice-Zdroj i Jelenia Gora z uwagi na
stwierdzenie przez Ministra Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych z 2009 .
nieprawidtowosci dotyczacych stanu sanitarnego powietrza i wyznaczenie
okresow dostosowawczych na ich usuniecie. Przypadek uzdrowiska Cieplice jest
wyjatkowy z uwagi na ponizsze okolicznos$ci. Dla uzdrowiska Cieplice wydano
Swiadectwo klimatyczne z 14 listopada 2008 r. (IMGW-PIB), w ktérym
stwierdzono, Ze z uwagi na niespetnienie norm w zakresie jakos$ci powietrza
(PM10 i tlenek wegla), klimat tego uzdrowiska nie moze by¢ wykorzystany
w lecznictwie uzdrowiskowym. Byt to jedyny taki przypadek, chociaz jak
wskazano wczesniej przekroczenia warto$ci normatywnych ustanowionych dla
zanieczyszczen powietrza, nie byly sytuacjami odosobnionymi. Natomiast
w odniesieniu do uzdrowiska Goczatkowice-Zdr6éj wydano sSwiadectwo
klimatyczne z 18 marca 2009r. (IGiPZPAN), w ktérym stwierdzono,
ze miejscowo$¢  Goczatkowice-Zdr6j  charakteryzuje sie  parametrami
sanitarnymi powietrza, ktére - na podstawie szacunkowych danych WIOS
w Katowicach - sq na koniec 2007 r. zgodne z obowiqzujgcymi normami
(za wyjqtkiem ozonu i benzo(a)pirenu, dla ktérych istniejq okresy dostosowawcze,
odpowiednio 2010 i 2013), a na tej podstawie Minister Zdrowia stwierdzit
w decyzji uzdrowiskowej m.in. nieprawidtowosci w zakresie przekroczenia
zmierzonych stezen zanieczyszczen w powietrzu dotyczqgcych bezo(a)pirenu, pytu
zawieszonego.

Stwierdzono rowniez, ze w przypadku uzdrowiska Rabka-Zdroj, gmina uzyskata
Swiadectwo klimatyczne z 23 lipca 2008 r. (IMGW-PIB), w ktéorym wskazano
m.in., ze uzdrowisko charakteryzowato sie parametrami sanitarnymi powietrza
zachowujgcymi normy ustanowione prawnie, a w latach 2004-2007 nie zostaty
przekroczone obowigzujace na obszarach ochrony uzdrowiskowej dopuszczalne
poziomy: benzenu, dwutlenku azotu (NO,), dwutlenku siarki (S0O,), otowiu (Pb),
ozonu (03) i tlenku wegla (CO) w powietrzu. Do oceny zanieczyszczenia
powietrza na obszarze uzdrowiska wykorzystano wyniki pomiaréw
przeprowadzonych w latach 2005-2007 przez Powiatowa Stacje Sanitarno-
Epidemiologiczng w Nowym Targu oraz wyniki klasyfikacji stref wojewddztwa
matopolskiego z lat 2004-2007 dokonanej przez WIOS w Krakowie. Co ciekawe
w $wiadectwie klimatycznym nie odniesiono sie do stezen PM10. Natomiast
z danych udostepnionych przez GIOS, dotyczacych pomiaréw
przeprowadzonych na stacji PSSE w Nowym Targu, wynikato Ze steZzenia
Srednioroczne PM10 w latach 2004-2007 wyniosty odpowiednio: 40,2; 53,5;
70,1 i 56,2 pg/m3 (wobec poziomu dopuszczalnego wynoszacego 40 pg/m3),
aliczba dni ze stezeniami 24-godzinnymi tej substancji przekraczajacymi
poziom 50 pg/m3 wyniosta odpowiednio: 51; 81; 129 i 79 (wobec poziomu
dopuszczalnego ustalonego na 35 dni w roku kalendarzowym). Informacji tych
nie wskazano w ww. Swiadectwie ani w towarzyszacym mu operacie
klimatycznym.

W przypadku pozostatych uzdrowisk w dokumentacji dotyczacej pierwszej
oceny wiasciwosci leczniczych klimatu (2008 r.) wskazano na przekroczenia
norm dla PM10 (Ustron) lub benzo(a)pirenu (Szczawnica, Szczawno-Zdroj).
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W toku kontroli stwierdzono, ze w przypadku dwoch uzdrowisk (Cieplice
i Goczatkowice-Zdr6j) faktycznie gminy nie usunely nieprawidtowosci
stwierdzonych przez Ministra Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych z 2009 r.,
przy czym okresy dostosowawcze w tych przypadkach byty diuzsze niz 5 lat,
co wykraczalo poza ramy czasowe wskazane w art. 43 ust. 2 ustawy
uzdrowiskowej. Mimo nieusuniecia nieprawidlowo$ci, Minister Zdrowia
nie wykonat obowigzku okre$lonego w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej,
dotyczacego wystgpienia do Rady Ministrow o pozbawienie statusu uzdrowiska
w tych przypadkach, umozliwiajgc tym samym ubieganie sie w 2018 r. gminom
uzdrowiskowym o potwierdzenie statusu uzdrowiska na okres Kkolejnych
dziesieciu lat (str. 91-93 informacji o wynikach kontroli).

W zwigzku z nieprawidtowosSciami stwierdzonymi przez Ministra Zdrowia
w decyzji uzdrowiskowej z 2009r. zostalo wydane dla uzdrowiska
Goczatkowice-Zdréj swiadectwo klimatyczne z 15 czerwca 2016 r., w ktéorym
stwierdzono przekroczenia norm dla stezen dobowych PM10 w latach
2013-2015. Skala tych przekroczen wyniosta odpowiednio: 331%, 303%
1263% poziomu dopuszczalnego. W dokumencie tym nie odniesiono sie do
pozioméw stezen B(a)P, chociaz nieprawidlowo$¢ stwierdzona przez Ministra
Zdrowia dotyczyta rdwniez tej substancji. Niemniej jednak na potrzeby kolejnej
oceny wilasciwosci leczniczych klimatu, IMGW-PIB sporzadzit $wiadectwo
klimatyczne z 10 sierpnia 2018r. wraz z towarzyszacym mu operatem
klimatycznym. Z dokumentacji tej wynikaty przekroczenia poziomu
normatywnego dla B(a)P m.in. w latach 2013-2015. Skala tych przekroczen
wyniosta odpowiednio: 870%, 700% i 770% poziomu normatywnego.
Do oceny poziomu B(a)P wykorzystano wyniki pomiaréw ze stacji PMS
w Pszczynie, uznanej przez IMGW-PIB za reprezentatywng dla uzdrowiska
Goczatkowice-Zdro;.

Natomiast w przypadku uzdrowiska Cieplice, Minister Zdrowia przediuzyt
do 31 grudnia 2018 r. pierwotnie ustalony termin na usuniecie nieprawidtowosci
stwierdzonych w decyzji uzdrowiskowej z 2009 r. W okresie tym gmina Jelenia
Goéra przedtozyta Kkolejny operat uzdrowiskowy (po dziesieciu latach
od pierwszego operatu uzdrowiskowego), dotaczajac do niego $wiadectwo
klimatyczne z 28 maja 2018r., z ktoérego wynikato, Zze przekroczone zostaly
wartoSci normatywne okre$lone dla pytu PM10 i B(a)P w latach
2015-2017 (Zatacznik 6.4)oraz dla ozonu w latach 2015-2016 (Infografika nr 3).

Gmina Rabka-Zdroj zawarta umowy na opracowanie dokumentacji dotyczacej
oceny wiasciwosci leczniczych klimatu (12 marca 2018r.) oraz wykonanie
operatu uzdrowiskowego (9 pazdziernika 2017 r.) niezgodnie z obowigzujacym
w jednostce regulaminem udzielania zaméwien publicznych o wartosci ponizej
30 tys. euro. Postepowania w tym zakresie przeprowadzono mimo niedokonania
analizy i kalkulacji wydatkéw na te prace poprzez rozeznanie rynku
i porownanie konkurencyjnych ofert. Laczne wydatki gminy za wykonanie
ww. ustug wyniosty 119,5 tys. zt.

Ustalenia kontroli potwierdzaja, ze zaré6wno jednostki publiczne, jak i podmioty
prowadzace zaktady lecznictwa uzdrowiskowego na terenie skontrolowanych
gmin nie dysponowatly danymi dotyczacymi jako$ci powietrza wewnatrz tych
placowek. W informacji o wynikach kontroli NIK nr P/17/078 Ochrona
powietrza przed zanieczyszczeniami skierowano do Ministra Zdrowia wniosek
dotyczacy podjecia dziatan majacych na celu zapewnienie wykonywania badan
jakosci powietrza wewnatrz budynkéw pod wzgledem zanieczyszczenia pytami
zawieszonymi i B(a)P oraz przeprowadzenie analizy kosztéw i Kkorzysci
mozliwego zastosowania urzadzen ochronnych w tym zakresie
(np. oczyszczaczy powietrza). Dziatania dotyczace badania jako$ci powietrza
wewnatrz pomieszczen nie byly obligatoryjne, lecz brak danych w tym zakresie
mogt by¢ niewystarczajgcy do stwierdzenia, Ze przebywanie kuracjuszy
wewnatrz budynkéw, zwtaszcza w sezonie chtodnym, wykluczato negatywne
oddzialywanie zanieczyszczenia powietrza zewnetrznego na ich zdrowie.
Wyniki obecnej kontroli wykazaty, ze kwestia ta nadal pozostaje
nierozstrzygnieta. Réwnocze$nie z informacji uzyskanych od podmiotow
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prowadzacych zaktady lecznictwa uzdrowiskowego na terenie szeSciu
skontrolowanych gmin wynika, Ze w niklym zakresie stosowaty one w latach
2018-2022 urzadzenia redukujgce pytowe lub gazowe zanieczyszczenia
powietrza (Ygcznie 8 oczyszczaczy w 68 zaktadach), chociaz wg danych NFZ
w sezonach chtodnych z lat 2018-2022 w uzdrowiskach tych leczono
89,5 tys. pacjentéw, w tym 15,8 tys. 0séb szczegdlnie narazonych na skutki ztej
jakosci powietrza. Nalezy takze nadmieni¢, Ze wyniki eksperymentu
przeprowadzonego przez WIOS w Krakowie, na zlecenie NIK w ramach kontroli
P/17/078, a takze pomiary wykonane w wyniku inicjatywy Stowarzyszenia
Krakowski Alarm Smogowy wskazaty, ze w czasie tzw. epizodéw smogowych,
stezenia PM10 i B(a)P wewnatrz pomieszczen mogly przekracza¢ poziomy
normatywne ustalone dla tych substancji w otaczajacym powietrzu (str. 96
informacji o wynikach kontroli).

5.1.2. Dziatania gmin uzdrowiskowych w celu poprawy jakosci
powietrza zewnetrznego (redukcja niskiej emisji)

Skontrolowane gminy podejmowaly w latach 2018-2022 dzialania
majace na celu ograniczenie niskiej emisji, ale nie mialy one charakteru
kompleksowego, a dodatkowo w czesci jednostek nie odpowiadaty
wymogom obowiazujacych POP lub byly realizowane nierzetelnie.
Wskutek tego, dzialania te nie byly w pelni skuteczne i mimo
zauwazalnej poprawy jakosSci powietrza na obszarze wiekszoSci
skontrolowanych gmin, wciaz nie pozwolily na calkowite
wyeliminowanie w okresie objetym kontrolag zbyt wysokich stezen
niektorych substancji swiadczacych o zanieczyszczonym powietrzu
(PM10, PM2,5 i B(a)P). Nalezy przy tym podKkresli¢, Ze niedostateczna
jakos$c¢ powietrza utrzymywata sie w tych uzdrowiskach, co najmniej od
czasu sporzadzenia pierwszego operatu uzdrowiskowego (2008 r.).

W sze$ciu skontrolowanych gminach podjeto w latach 2018-2022 dziatania
ograniczajace Zrédia niskiej emisji, lecz nie byly one w pethi skuteczne.
Niewatpliwie pozytywnym aspektem byla zauwazalna poprawa w okresie
2018-2022 jakosci powietrza na obszarze wiekszosci skontrolowanych gmin
uzdrowiskowych w poréwnaniu do okresu, ktéry byt brany pod uwage przy
ostatnim procesie potwierdzenia przez Ministra Zdrowia spetniania warunkéw
ustawowych okreslonych dla uzdrowiska (lata 2014-2017). Poprawa ta jednak
nie byla na tyle wyrazna, aby wyeliminowa¢ w okresie objetym kontrolg
wszystkie przypadki przekroczen warto$ci normatywnych ustalonych dla
zanieczyszczen powietrza najbardziej charakterystycznych dla niskiej emisji,
tj. PM10, PM2,5 i B(a)P. Tym samym gminy nie dopetnity wymogdéw okreslonych
w art. 46 pkt 2 ustawy uzdrowiskowej. Zgodnie z tym przepisem, gminy
uzdrowiskowe byly zobligowane do realizacji zadan wtasnych zwigzanych
z zachowaniem funkcji leczniczych uzdrowiska, ktére obejmowaty
w szczeg6lnosci ochrone warunkéw naturalnych uzdrowiska oraz spetnianie
wymagan w zakresie dopuszczalnych norm zanieczyszczen powietrza. Nalezy
przy tym wskaza¢, Ze niedostateczna jako$¢ powietrza utrzymywata sie
w skontrolowanych gminach co najmniej od czasu sporzadzenia pierwszych
operatéw uzdrowiskowych (2008 r.) po wejsciu w zycie ustawy uzdrowiskowe;.

Rzeczywiste dane pomiarowe, a w przypadku ich braku - dane szacunkowe

(modelowanie matematyczne) dostepne w ramach PMS wskazuja,

ze przekroczenia warto$ci normatywnych w latach 2018-2022 wystapity

(lub mogly wystgpi¢ - modelowanie®®) w odniesieniu do nastepujacych

substancji:

1) Goczatkowice-Zdréj: PM10 (2018-2021), PM2,5 (2018-2022), B(a)P
(2018-2022),

35 Biorgc pod uwage gorna granice przedziatu dla oszacowanych danych.
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2) Rabka-Zdréj: PM10 (2019-2021), PM2,5 (2019-2022), B(a)P (2019-2022),
3) Szczawnica: PM10 (2020), B(a)P (2019-2022),

4) Szczawno-Zdréj: PM10 (2018), PM2,5 (20191 2022), B(a)P (2018-2022),

5) Ustron: PM2,5 (2021-2022), B(a)P (2018-2022),

6) Jelenia Goéra (Cieplice): B(a)P (2018-2022).

Szczegotowe zestawienie danych w tym zakresie zamieszczono w Zatgczniku 6.5
do informacji.

Sytuacja dotyczaca zanieczyszczenia powietrza pytem PM10 ulegata w latach
2018-2022 sukcesywnej poprawie. Przekroczenia poziomu normatywnego dla
stezen $redniorocznych PM10 (wynoszacego 40 pg/m?) mogly wystapi¢ tylko
w Goczatkowicach-Zdroju w latach 2018-2019. CzeSciej przekraczane byty
stezenia dobowe (poziom dopuszczalny: 50 pg/m3 - nie wiecej niz 35 takich dni
w roku kalendarzowym). Niedotrzymanie poziomu dopuszczalnego w tym
zakresie wystapito w latach 2018-2022 w czterech z szesciu skontrolowanych
gmin uzdrowiskowych. Niemniej jednak nalezy zauwazy¢, ze w 2022 r. po raz
pierwszy wystapita sytuacja, gdy w zadnym uzdrowisku nie odnotowano
przekroczen w tym zakresie, cho¢ w dwoch uzdrowiskach parametr ten byt
bliski wartoSci granicznej (Goczatkowice-Zdréj - 34 dni, Szczawnica - 31 dni).

W przypadku zanieczyszczenia powietrza pytem PM2,5 uwidaczniajg sie dwa
problemy. Po pierwsze system monitoringu PMS w wiekszo$ci skontrolowanych
gmin uzdrowiskowych (w czterech z szesciu jednostek objetych kontrola)
nie obejmowat bezposrednich pomiaréw PM2,5. W zwigzku z tym konieczne
staje sie wykorzystanie modelowania matematycznego do oceny poziomdw tej
substancji w powietrzu. OczywisScie jest to jedna z dopuszczalnych metod
(§3ust.1 rozporzadzenia Ministra Klimatu i Srodowiska w sprawie
dokonywania oceny pozioméw substancji w powietrzu z dnia 11 grudnia
2020 r.3%), niemniej jednak wskazania takie cechujg sie nizszym poziomem
referencyjnosci niz pomiary bezposrednie. Po drugie, dostepne dane wskazuja
na mozliwe przekroczenia w latach 2018-2022 poziomu dopuszczalnego dla
PM2,5 w czterech z szeSciu skontrolowanych gmin uzdrowiskowych,
a w pozostatych dwéch (Jelenia Goéra, Szczawnica) wskazania byty bliskie lub
réwne wartos$ci granicznej (80-100% poziomu dopuszczalnego). Dane w tym
zakresie przedstawiono na Infografice nr 6. Dodatkowo w 2023 r. rozpoczeto
proces nowelizacji dyrektywy CAFE, ktéra przewiduje zaostrzenie norm dla
stezen $redniorocznych PM2,5 (z 20 na 10 pg/m?) oraz wprowadzenie poziomu
normatywnego dla stezen dobowych tej substancji (maksymalnie 18 dni w roku
kalendarzowym ze stezeniami 24-godzinnymi tej substancji powyzej 25 pg/m?).
Nalezy takze podkresli¢, ze pyt PM2,5 jest szczegdlnie grozny dla zdrowia,
poniewaz jego czastki moga dociera¢ do gérnych drég oddechowych i ptuc oraz
przenika¢ przez $ciany naczyn krwiono$nych. Dlatego WHO rekomenduje w tym
zakresie poziomy: 5pg/m3® w przypadku stezen S$redniorocznych oraz
maksymalnie 4 dni w roku kalendarzowym ze stezeniami dobowymi powyzej
15 pg/m3.

36 Dz.U.z 2020 r. poz. 2279 ze zm.
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Infografika nr 6

Stezenia $rednioroczne PM2,5 [w pg/m3] w latach 2018-2022

Goczatkowice-Zdroéj

2018 2019 2020 2021

Szczawno-Zdrdj

i 9
brak

Rabka-Zdrdéj

brak
danych

2018 2019 2020 2021 2022

Ustron

danych 3
2018 2019 2020 2021

Jelenia Gora (Cieplice)

2018 2019 2020 2021

2018 2019 2020 2021 2022

Szczawnica

brak
danych 2 € a4

2022

2018 2019 2020 2021 2022

I dane rzeczywiste (stacja pomiarowa PMS)

B dane szacunkowe (przedziat wynikajacy z modelowania matematycznego)

----- poziom dopuszczalny w UE (25 pg/m? do 2019 ., a do 2020 r. 20 pg/m?
------------ poziom przewidziany w nowelizacji dyrektywy CAFE od 2030 r. (10 pg/m?3)

poziom zalecany przez WHO w AQG z 2021 r. (5 pg/m?)

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych GIOS.
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Najwiekszym problemem w skontrolowanych uzdrowiskach pozostawaty
w latach 2018-2022 wcigz zbyt wysokie stezenia Srednioroczne B(a)P (poziom
normatywny wynosit 1ng/m3). Wystepowaly one we wszystkich gminach
uzdrowiskowych i w zasadzie w calym kontrolowanym okresie (w dwdch
przypadkach nie byly dostepne dane za 2018r.). Skala przekroczen byta
najnizsza w Jeleniej Gorze (od 170% do 380% normy). Przekroczenia
w przedziale od 300% do 690% normy objety dane ze Szczawnicy, Szczawna-
Zdroju i Ustronia. Natomiast najwyzsze zanieczyszczenie B(a)P wystepowato
w Rabce-Zdroju (420%-900% normy) i Goczatkowicach-Zdroju (400%-1 200%
normy). Nalezy przy tym podkresli¢, ze B(a)P zostat sklasyfikowany przez
Miedzynarodowa Agencje Badan nad Rakiem (stanowigca agende WHO) jako
czynnik rakotwdrczy dla ludzi. Natomiast IGiPZ PAN, przy ocenie wtasciwosci
leczniczych  klimatu uzdrowisk, wskazujac na negatywne  skutki
zanieczyszczenia powietrza, przytaczatl opracowania, z ktérych wynikato, ze:
Najbardziej rakotwdrcze i toksyczne sq wielopierscieniowe weglowodory
aromatyczne (WWA), do ktérych zalicza sie kilkaset zwiqzkéw, w tym
benzo(a)piren (..) WWA dziatajq toksycznie poprzez drogi oddechowe,
w kontakcie ze skérq i po spozyciu skazonych pokarméw. Uszkadzajq uktad
krwiotwdrczy szpiku kostnego: powodujq skaze krwotoczng, zmniejszenie liczby
biatych krwinek, niedokrwistos¢. WWA tworzq trwate potqczenia z DNA i majq
zdolnos¢ kumulowania sie w organizmach zZywych, co prawdopodobnie prowadzi
do procesu nowotworowego (biataczki, nowotwordéw ptuc, pecherza moczowego).
Zwiqzki te dzialajq bezprogowo, co oznacza, zZe kazide stezenie powoduje
wzrost ryzyka nowotworu. Nastepstwem narazenia moze by¢ tez uszkodzenie
centralnego uktadu nerwowego i bezptodnosé¢ (..). Skale przekroczen
w przypadku B(a)P przedstawiono na Infografice nr 7.
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Infografika nr 7
Stezenia srednioroczne B(a)P [w ng/m3] w latach 2018-2022

Goczatkowice-Zdroj Szczawno-Zdroj

mr

2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021 2022

Rabka-Zdroj Szczawnica

brak !

danych

2018 2019 2020 2021 2022

Ustron

——-danych _ — - —_—

2018 2019 2020 2021 2022

Jelenia Goéra (Cieplice)

Pogorszenie jakosci
powietrza
w sezonie chtodnym

2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021 2022

Il dane rzeczywiste (stacja pomiarowa PMS)

. dane szacunkowe (przedziat wynikajacy z modelowania matematycznego)
————— poziom docelowy (1 ng/m?)

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych GIOS.

Generalnie niedostateczna w latach 2018-2022 jako$¢ powietrza
w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych (pod wzgledem stezen PM10,
PM2,5 i B(a)P) ulegata znacznemu pogorszeniu w sezonie chtodnym (miesiace
[-1Il oraz X-XII danego roku), co mogto negatywnie wptywaé na zdrowie
przebywajacych tam oséb. Przyktadowo, uwzgledniajgc dane ze stacji
pomiarowych za 2022 r. mozna zauwazy¢, ze stezenia PM10 w sezonie chtodnym
byly wyzsze w poszczegdlnych gminach uzdrowiskowych o 19-37% od stezen
$redniorocznych, a niemal wszystkie dni (97-100% przypadkow) ze stezeniami
dobowymi PM10 powyzej 50 pg/m?3 (drugi standard jakoSci powietrza dla tej
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substancji) wystepowaly wlasnie w tym chtodniejszym okresie roku. Z kolei
stezenia B(a)P za 2022r. w sezonie chtodnym byly wyzsze o 150-192%
w poréwnaniu do stezen Sredniorocznych. Stan taki moégt wptywaé na
zwiekszenie ryzyka negatywnego oddziatywania na zdrowie ludzi.

Oczywiscie usrednione dane dla sezonu chfodnego réwniez nie w petni
odzwierciedlajg rzeczywiste zagrozenie ptynace ze ztej jako$ci powietrza.
Analizujac dane w kroétszych przedziatach czasowych mozna dostrzec jeszcze
wieksze zrdznicowanie okresowe w wystepujacej jakosci powietrza, a tym
samym wzrost zagrozen zwigzanych z Kkrotkoterminowa ekspozycja
na poszczegblne zanieczyszczenia powietrza. Przyktadowe dane dla PM10,
PM2,5 i B(a)P z okresu objetego kontrolg po usrednieniu odnotowywanych
stezen w skali jednego miesigca przedstawiono na Infografice nr 8.

Infografika nr 8

Stezenia PM10, PM2,5 i B(a)P w wybranych gminach uzdrowiskowych, usrednione
w skali jednego miesigca

Stezenia B(a)P w Rabce-Zdrojuw 2021 r.

84 —/
1 1
= R — —
I 11 111 v \ R SR 1 B §'¢ X XI  XI

- stezenia B(a)P usrednione w skali jednego miesigca (w ng/m?)
= = = poziom docelowy dla stezenia $redniorocznego B(a)P (1 ng/m?)

s stezenie $rednioroczne B(a)P (w ng/m?3)
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Stezenia PM10 w Szczawnie-Zdrojuw 2022 r.

21.0

I II 111 1\ \ VI VII VIII IX X XI XII
stezenia PM10 usrednione w skali jednego miesiaca (w pg/m?)
= = = poziom dopuszczalny dla stezenia $redniorocznego PM10 (40 pg/m?)

s stezenie $rednioroczne PM10 (w pg/m?3)

Stezenia PM2,5 w Goczatkowicach-Zdroju w 2021 r.

I II I v \ VI VII VIII IX X XI XII

- stezenia PM2,5 u$rednione w skali jednego miesiaca (w pg/m?)

= == = poziom dopuszczalny dla stezenia $redniorocznego PM2,5 (20 pg/m?)

s stezenie $rednioroczne PM2,5 (w pg/m?3)

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych GIOS.

Mimo Mimo niedostatecznej jako$ci powietrza w skontrolowanych uzdrowiskach
niedostatecznej w latach 2018-2022, zwlaszcza w sezonie chtodnym, lecznictwo uzdrowiskowe
jakosci powietrza, prowadzone byto w tym okresie bez zadnych ograniczen. Trzeba przy tym
zwlaszczaw sezonie  \uraznie podkresli¢, ze do uzdrowisk w sezonie chtodnym kierowani byli
chtodnym, lecznictwo p .. . . 1 L. .. .
. réwniez pacjenci szczegélnie narazeni na negatywne skutki niedostatecznej
uzdrowiskowe . ;. . L . .
prowadzono w tym jakosci powietrza (np. dzieci, osoby z chorobami uktadu oddechowego i uktadu
okresie bez zadnych krazenia, odbywajacy rehabilitacje po przebytej chorobie COVID-19).

ograniczen Wedtug danych NFZ, w latach 2018-2022, w szeéciu skontrolowanych gminach

uzdrowiskowych w sezonach chtodnych leczono tacznie 89 527 pacjentéw,
w tym 15 833 osoby z tej grupy ryzyka (18% wszystkich pacjentéw w sezonie
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chtodnym). W grupie tej byto 4 725 dzieci, 4 265 0s6b z chorobami uktadu
oddechowego, 3986 o0s6b z chorobami uktadu krazenia oraz 2857 oso6b
korzystajgcych z rehabilitacji po chorobie COVID-19.

Lacznie w 12 uzdrowiskach objetych analiza w toku kontroli NIK dane te

w okresie 2018-2022 przedstawiatly sie nastepujaco:

e 310855 o0sdb leczono w sezonach chtodnych (44% wszystkich pacjentéow
leczonych w tych 12 uzdrowiskach), a koszty realizacji Swiadczen w tych
okresach wyniosty 595,2 miln zi,

e wsrdd tej grupy znajdowato sie 41 712 osdb szczegdlnie narazonych na
negatywne skutki niedostatecznej jakos$ci powietrza (Infografika nr 9),

e w grupie szczegdlnego ryzyka byly 25504 osoby z chorobami uktadu
krazenia, 6 815 dzieci, 5471 os6b z chorobami uktadu oddechowego oraz
3922 osoby korzystajace z rehabilitacji po chorobie COVID-19.

Ponadto, zgodnie z danymi przekazanymi przez ZUS, w sezonach chfodnych
okresu 2018-2022 z rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej
finansowanej przez tg instytucje i prowadzonej w siedmiu®’ z 12 uzdrowisk,
ktérych dokumentacje objeto analizg, skorzystato tacznie 21 209 pacjentéw
(50% wszystkich pacjentéw korzystajacych z tej formy rehabilitacji w tych
uzdrowiskach), w tym 758 o0s6b zchorobami uktadu oddechowego
w uzdrowiskach Inowroctaw i Ustron oraz 2 223 osoby z chorobami uktadu
krazenia w uzdrowiskach Inowroctaw, Rabka-Zdréj i Ustron (Infografika nr 9).

Infografika nr 9

Liczba pacjentow szczegdlnie narazonych na skutki ztej jakosci powietrza, leczonych
w sezonach chtodnych okresu 2018-2022 w 12 uzdrowiskach objetych analizg NIK
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Zrédfo: opracowanie wlasne NIK na podstawie danych GIOS.

37 Uzdrowiska: Ciechocinek, Cieplice, Inowroctaw, Polanica-Zdréj, Rabka-Zdrdj, Szczawno-Zdroj,
Ustron.

45



Niewystarczajaca
skala dziatan
naprawczych dla
ograniczenia
niskiej emisji

Wazniejsze wyniki kontroli

Nalezy przy tym podkresli¢, ze 1GiPZ PAN zawart w dokumentacji dotyczacej
oceny wtlasciwosci leczniczych klimatu, sporzadzonej dla czesci uzdrowisk
(Busko-Zdroéj, Cieplice, Szczawnica, Szczawno-Zdrdj), zapisy dotyczace
przeciwskazann do leczenia pacjentdéw z okreSlonymi schorzeniami,
np. z chorobami ukladu oddechowego lub w okreslonej cze$ci roku,
np. w pétroczu chtodnym (str. 67 informacji o wynikach kontroli).
W rzeczywisto$ci zapisy te nie stanowily podstawy do niekierowania przez NFZ
do tych uzdrowisk osdb szczegdlnie narazonych na skutki ztej jakosci powietrza,
a Minister Zdrowia nie podjat dziatan, aby sformutowane przeciwskazania do
leczenia w uzdrowiskach zostaly uwzglednione w tym procesie (str. 101
informacji o wynikach kontroli). Z kolei druga z jednostek uprawniona do oceny
wlasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk (IMGW-PIB) przy okreslaniu
wplywu na mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego w ogoéle
nie wzieta pod uwage =zanieczyszczenia powietrza (str. 69-70 informacji
o wynikach kontroli). Rowniez w tych przypadkach Minister Zdrowia nie podjat
zadnych dziatan, chociaz taki sposéb postepowania IMGW-PIB nie speniat
wymagan wynikajacych z przepisow o lecznictwie uzdrowiskowym (str. 89
informacji o wynikach kontroli).

Skontrolowane sze$¢ gmin uzdrowiskowych podjelo w latach 2018-2022
dziatania ograniczajace Zrédta niskiej emisji. Objely one w ciggu tych pieciu lat
w szczego6lno$ci wymiane 4 384 kotléw na paliwo state na zrédla mniej
emisyjne (Srednio 146 kottéw rocznie w jednej gminie). Generalnie skale dziatan
naprawczych ~w  skontrolowanych gminach nalezy jednak wuznaé
za niewystarczajgca.

W latach 2018-2022 cztery gminy (Jelenia Gora, Rabka-Zdréj, Szczawnica,
Szczawno-Zdroj) nie podjety realizacji niektérych zdan okreslonych w POP,
majacych na celu ograniczenie niskiej emisji lub nie w petni je wykonaty (w ujeciu
rzeczowym lub w postaci efektow ekologicznych). Dotyczyto to nastepujacych
aspektow:

1) Jelenia Gora:

» gmina, bazujac na ujetym w POP ogdlnym harmonogramie rzeczowo-
finansowym dziatan naprawczych - nie ustalita indywidualnych planéw
(zaré6wno w wymiarze rzeczowym, jak i finansowym) w odniesieniu do
przewidzianych w POP z 2014 r. dwdch podstawowych dziatan dotyczacych
ograniczania niskiej emisji; w przypadku dzialania DssDsZso (obnizenie
emisji z ogrzewania indywidualnego) bylo to nierzetelne, poniewaz
uniemozliwiato ustalenie w poszczegélnych latach obowigzywania tego
programu stopnia realizacji zatozen i osiagniecia docelowych rezultatéw
wnim okre$lonych; natomiast w odniesieniu do dziatania DssDsWEEG
(wzrost efektywnosci energetycznej miast i gmin) byto to niezgodne z POP
z 2014 r, ktéory przewidywat realizacje niniejszego zadania wedtug
indywidualnych harmonogramow;

» ponadto w latach 2021-2022 gmina nie w peini zrealizowata zaplanowane
wPOP z 2020r. efekty rzeczcowe w przypadku gléwnego dziatania
naprawczego w zakresie redukcji niskiej emisji (kod dziatania: DsOeZn);
zamiast zaplanowanej w tym programie dla Jeleniej Gory wymiany w skali
jednego roku 483 niskosprawnych kotléw lub piecéw na paliwo state,
doprowadzono do wymiany 364 takich zrodet ciepta w 2021 r. oraz 219
w 2022 r., co stanowito odpowiednio 75,4% i 45,3% planu;

2) Rabka-Zdro;j:

» gmina w latach 2017-2019 nie zapewnita na swoim terenie warunkow
umozliwiajgcych pelng realizacje zatozen POP z 2017 r. w odniesieniu do
dziatan dotyczacych ograniczenia niskiej emisji; w wyniku podjetych dziatan
osiggnieto nastepujace efekty ekologiczne (redukcja emisji) zwigzane
z dziataniami dotyczacymi wymiany Zrédet ciepta na paliwa state:

— w latach 2017-2019: 14,05 tony w przypadku PM10; 13,47 tony
w odniesieniu do PM2,5 oraz 4,95 kg dla B(a)P, co stanowito
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odpowiednio: 34%, 34% i 24% warto$ci przewidzianych w POP z 2017 r.
dla tego okresu;

— w latach 2020-2022: 17,74 tony w przypadku PM10; 16,75 tony
w odniesieniu do PM2,5 oraz 5,01 kg dla B(a)P, co stanowito
odpowiednio: 35%, 34% i 20% wartosci przewidzianych w POP z 2017 r.
dla lat 2020-2023, przy czym w 2020r. przyjeto nowy POP dla
wojewodztwa matopolskiego;

gmina w latach 2019-2022 nie realizowala wlasnego programu
umozliwiajacego uzyskanie mieszkancom dofinansowania na wymiane
starych kottéw na paliwa state na inne niskoemisyjne Zrddta ciepta, co nie
spetniato wymogow okreslonych w POP: z 2017 r. i z 2020 r., zaktadajacych
realizacje dziatan w tym zakresie; w okresie 2019-2022 gmina nie poniosta
wydatkéw ze srodkéw wilasnych na dofinansowanie wymiany zrédet ciepta
przez mieszkancow;

gmina nie opracowata procedury przeprowadzania kontroli palenisk pod

katem przestrzegania uchwat antysmogowych i zakazu spalania odpadéw,

co byto wymagane zapisami POP z 2020 r.;

w latach 2020-2022 gmina nie zapewnita pobrania wymaganej przez POP

z2020 1. liczby prébek =z palenisk w toku przeprowadzonych

interwencyjnych kontroli indywidualnych systeméw grzewczych; POP

z 2020 r. zaktadal, Ze w przypadku co najmniej 10% prowadzonych kontroli

interwencyjnych w skali roku nalezy pobrac i zleci¢ badanie prébki popiotu

z paleniska; tymczasem w latach 2020-2022 przeprowadzono tgcznie 399

interwencyjnych kontroli indywidualnych systemdéw grzewczych, podczas

ktérych pobrano zaledwie 14 prdébek popiotéw z palenisk wobec
wymaganych co najmniej 40 prébek;

Szczawnica:

gmina nie realizowata lub nie w petni realizowata w okresie objetym kontrolg

niektére zadania natozone na niag w POP z 2017 r.i 2020 r.:

— wlatach 2018-2019 nie prowadzono termomodernizacji budynkéw oraz
nie wspierano budownictwa energooszczednego w budownictwie
mieszkaniowym, pomimo takiego zadania okreslonego w POP z 2017 r.;

— w2019 r. nie dofinansowywano zadnych inwestycji w odnawialne zrodta
energii (OZE), pomimo zapisania takiego zadania w POP z 2017 r.

— w latach 2020-2022 nie zainstalowano OZE w zadnym budynku
gminnym, pomimo zapisania w POP z 2020 r., Ze gmina zobowigzana byta
zapewni(, Zze od 1 stycznia 2023 r. co najmniej 50% energii elektrycznej
zuzywanej w ciagu roku przez budynki bedace jej wtasnoScig bedzie
pochodzito ze zrédet odnawialnych; przedmiotowy wskaznik na
1 stycznia 2023 r. wynidst 0%;

— w 2021 r. w gminie Szczawnica przeprowadzono 15 planowych kontroli
(25% warto$ci docelowej) w zakresie przestrzegania przepiséw ochrony
powietrza, a w 2022r. 50 takich kontroli (83%), podczas gdy POP
z 2020 r. przewidywat objecie w tych latach kontrolami planowanymi
corocznie 60 budynkéw;

— gmina nie osiagneta zaktadanych efektéw ekologicznych w latach
2017-2019; redukcja emisji w tym okresie wyniosta: 14,74 tony
w przypadku PM10, 14,03 tony w odniesieniu do PM2,5 oraz 5,04 kg dla
B(a)P, co stanowilo odpowiednio 49%, 47% i 34% wartoSci
przewidzianych w POP z 2017 r. dla tego okresu.

Szczawno-Zdroj:

gmina, bazujac na ujetym w POP ogélnym harmonogramie rzeczowo-
finansowym dziatan naprawczych - nie ustalita indywidualnych planéw
(zar6wno w wymiarze rzeczowym, jak i finansowym) w odniesieniu do
przewidzianych w POP z 2014 r. dwdch podstawowych dziatan z zakresu
ograniczenia niskiej emisji; w przypadku dzialania DssDsZso (obnizenie
emisji z ogrzewania indywidualnego) byto to nierzetelne, poniewaz
uniemozliwiato ustalenie w poszczegdélnych latach obowigzywania tego
programu stopnia realizacji zalozen i osiggniecia docelowych rezultatow
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wnim okreslonych; natomiast w odniesieniu do dziatania DssDsWEEG
(wzrost efektywnosci energetycznej miast i gmin) byto to niezgodne z POP
z2014r, ktéory przewidywat realizacje niniejszego zadania wedtug
indywidualnych harmonogramdéw;

» ponadto gmina nie w petni zrealizowata w latach 2021-2022 zaplanowane
wPOP z2020r. efekty rzeczowe w ramach dziatania dotyczacego
ograniczenia emisji zanieczyszczen do powietrza z ogrzewania
indywidualnego (kod dziatania: DsOeZn); w latach 2021-2022 wymieniono
tacznie 109 zrodet ciepta na paliwo state, co stanowito 83% rezultatu
docelowego przewidzianego w POP dla tego okresu (razem 132 kotty).

Skala dziatan wlatach 2018-2022, dotyczacych wymiany Zrédet ciepta na paliwa
state38, byta zr6znicowana w poszczegblnych gminach uzdrowiskowych. Jednak
Z wylaczeniem jednej gminy, w pozostatych przypadkach, przy takim tempie
dziatan naprawczych, nie zostang osiggniete cele w zakresie ochrony powietrza
ustalone na poziomie regionalnym. Liczba kottdw na paliwo state ponizej 5 klasy,
ktéra zasadniczo jest standardem docelowym w przyjetych uchwatach
antysmogowych, obowigzujacych w poszczegdlnych regionach, wyniosta
w skontrolowanych sze$ciu gminach tgcznie 7 562 urzadzen3°. Wymiana takich
kottéw, przy dotychczasowym tempie dziatan naprawczych, zajmie w pieciu
gminach uzdrowiskowych od 7 do 17 lat (Infografika nr 10), co wykracza poza
ustalone okresy do pelnego wdrozenia wymagan uchwat antysmogowych,
obowigzujacych w poszczegélnych regionach (2027-2028) oraz okresy
obowigzywania poszczegélnych POP (2026). Tylko w gminie Goczatkowice-
Zdroj proces ten przy obecnym tempie dziatan naprawczych stwarzat mozliwos$¢
wymiany wszystkich kottéw ponizej 5 klasy w wymaganych terminach.

38 Byto to gtéwne dziatanie naprawcze dotyczace redukcji niskiej emisji - przewidziane w kazdym
POP.

39 Dane z CEEB wg stanu na 11 sierpnia 2023 r., uzyskane z GUNB w trybie art. 29 ust. 1 pkt 2 lit.
ustawy o NIK.
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Infografika nr 10

Liczba wymienionych w latach 2018-2022 kottéw na paliwa state i pozostatych
do wymiany w kolejnych latach oraz przewidywane tempo dziatarn naprawczych

(

Goczatkowice-Zdroj o

7 lat

Jelenia Gora
(Uzdrowisko Cieplice) .

Szczawno-Zdroj @-

Szczawnica @ m

Ustron

o O

L . taczna liczba wymienionych w latach 2018-2022 kottéw na paliwo state
@ . Liczba pozostatych kottéw na paliwo state ponizej 5 klasy (wg CEEB na 11.08.2023 1)
(- o Okres czasu potrzebny do wymiany wszystkich kottéw ponizej
m 5 klasy przy tempie dziatar naprawczych z lat 2018-2022

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z kontroli jednostkowych i danych z CEEB
uzyskanych z GUNB.

Ponadto dostepne dane wskazywaly na wcigz wysoki udzial kotléw
pozaklasowych (ponizej klasy 3) w ogdlnej liczbie kottéw na paliwa state
(Infografika nr 11). Mimo wymiany w latach 2018-2022 ponad 4 tys. Zrddet
ciepta na paliwa state, wg danych z CEEB na 11 sierpnia 2023r,
w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych wciaz pozostawato ponad 5 tys.
kottéw pozaklasowych, ktére w najwiekszym stopniu przyczyniaty sie do emisji
zanieczyszczen do powietrza*?. Udziat liczby tych kottéw w tgcznej liczbie zrédet
ciepta na paliwa state miescit sie w poszczegélnych gminach od 31%
(Szczawnica) do 70% (Szczawno-Zdroj).

40 Emisja pytu z takich kottéw moze by¢ ok. dziesieciokrotnie wyzsza niz dla klasy 5 kottéw
na paliwa stale - wedlug danych przedstawionych na portalu czysteogrzewanie.pl
(dostep na 30.04.2024 r.).
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Infografika nr 11
Liczba kottéw pozaklasowych w skontrolowanych gminach wg stanu na 11.08.2023 r.
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. Udziat kottéw pozaklasowych w tacznej liczbie kottéw na paliwa state

Zrédto: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z kontroli jednostkowych i danych z CEEB
uzyskanych z GUNB.

Zgromadzenie odpowiednich danych dotyczacych zZrédet niskiej emisji jest
czynnikiem kluczowym w procesie zarzadzania poprawg jakosci powietrza na
obszarze danego wojewo6dztwa/gminy. Powinny one by¢ wykorzystywane do
oceny realizowanych dziatan naprawczych. Ustalenia kontroli wskazuja jednak,
ze wymagane s dalsze dziatania w celu poprawy jakosci i wiarygodnosci danych
z CEEB. Na etapie przygotowania niniejszej kontroli uzyskano dane z CEEB,
wg stanu na 15 marca 2023 r., od podmiotu prowadzacego obstuge techniczng
tej ewidencji (GUNB). Dane te, w odniesieniu do liczby kottéw na paliwa state,
wykazywaly wewnetrzng niesp6jno$é, a ponadto skontrolowane gminy
przedstawialy znacznie réznigce sie dane w tym zakresie, chociaz
wykorzystywaty w tym celu réwniez baze CEEB. Z uwagi na powyzsze,
wystapiono do GUNB o wyjasnienie przyczyn tych rozbieznosci. W odpowiedzi
na skierowane pismo do tej jednostki, NIK otrzymata nowe dane z CEEB
(wgstanu na 11 sierpnia 2023r.) dotyczace kottéw na paliwa state
funkcjonujacych na terenie gmin uzdrowiskowych objetych kontrola. Dane te
réznity sie diametralnie od informacji uzyskanych wczesniej z GUNB
(Infografika nr 12). W skontrolowanych gminach uzdrowiskowych liczba kottéw
na paliwa stale, wg stanu na 11 sierpnia 2023 r., byta od 56% do 69% nizsza
w poréwnaniu do danych z 15 marca 2023 r.

Infografika nr 12

Réznice w danych z CEEB o liczbie kottéw na paliwo state otrzymanych z GUNB
wg stanu na 15.03.2023 r. i 11.08.2023 r.

Lp. Gmina Laczna liczba kotlow - stan na dzien: R()zni.ca. (Sk,al.a

15.03.2023 11.08.2023 rozbieznosci)
1. Jelenia Géra 10199 3279 6920 (68%)
2. Rabka-Zdréj 7752 2471 5281 (68%)
3. Szczawnica 3991 1511 2480 (62%)
4. Ustron 4415 1358 3057 (69%)
5. Goczatkowice-Zdroj 1429 625 804 (56%)
6. Szczawno-Zdroj 1207 410 797 (66%)

Zrédfo: opracowanie wtasne NIK na podstawie danych z CEEB uzyskanych z GUNB.
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Z odpowiedzi GUNB z 14 sierpnia 2023 r. wynika, Ze: Dane przekazane
w odpowiedzi na pismo z dnia 1 marca br. pochodzity z poprzedniej bazy systemu
CEEB i z uwagi na rézny sposob ich wprowadzania - zaréwno przez obywatel,
jaki i urzednikéw - i agregowania mogly zawierac btedy. W procesie migracji do
docelowego systemu ZONE zostaly one w znaczny sposéb uporzqdkowane
i ujednolicone (...) np. w zakresie deklaracji zdublowanych. Proces porzqdkowania
danych trwa nadal, tak aby jakos¢ prezentowanych danych byta jak najwyzsza.
Dodatkowo, dane zawarte w systemie bedq od 18 wrzesnia br. (zgodnie
z komunikatami Ministra Rozwoju i Technologii z 28 lipca br. - jest to termin
wdrozenia petnej wersji systemu i uruchomienia wszystkich funkcjonalnosci CEEB)
w sposob ciggly weryfikowane ze stanem faktycznym i korygowane przy okazji
czynnosci wykonywanych przez podmioty wskazane w art. 27b ustawy
o wspieraniu termomodernizacji i remontéw oraz o centralnej ewidencji
emisyjnosci budynkdéw.

Ponadto NIK zwraca uwage na wewnetrzng niespdjno$¢ danych z CEEB,
poniewaz liczba kottéw na paliwo state w skontrolowanych gminach

uzdrowiskowych byla rozbiezna wg poszczegélnych Kkategorii danych
agregowanych w CEEB (Infografika nr 13).

Infografika nr 13

Rozbieznosci danych z CEEB w zakresie liczby kottdw na paliwo state
w skontrolowanych gminach uzdrowiskowych

Liczba kotléw na paliwo state wg poszczegolnych
. kategorii danych agregowanych w CEEB
Lp. Gmina . ‘.
wg rodzaju wg Kklasy wg rodzajow
paliwa kotta zrodet ciepta
1. Jelenia Gora 3943 3279 3393
2. Rabka-Zdréj 3632 2471 2528
3. Szczawnica 1883 1511 1507
4. Ustron 2216 1358 1488
5. Goczatkowice-Zdroj 752 625 633
6. Szczawno-Zdroj 523 410 493

Zrédto: Opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z CEEB wg stanu na 11.08.2023 r.

W latach 2018-2022 gminy uzdrowiskowe przeprowadzily 4 465 kontroli
indywidualnych systeméw grzewczych na paliwa state. Kontrolami tymi objeto
od 11% (Jelenia Gora) do 46% (Rabka-Zdréj) wszystkich budynkéw
mieszkalnych w danej gminie uzdrowiskowej*! (Infografika nr 14).

41 Liczbe budynkéw mieszkalnych ustalono na podstawie Banku Danych Lokalnych GUS wg stanu
na2022r.
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Infografika nr 14

Liczba i skala kontroli indywidualnych systeméw grzewczych na paliwa state w latach
2018-2022

I 234 (25%)
931

Szczawno-Zdroéj

. 372 (19%)

1,930

Szczawnica
Goczatkowice-Zdrdj

Ustron
4,229

B e o0

Rabka-Zdroj
3,858

Jelenia Géra
8,191

- Laczna liczba kontroli indywidualnych systeméw grzewczych na paliwo state

Liczba budynkéw mieszkalnych w gminie uzdrowiskowej w 2022 r.

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z kontroli jednostkowych.

W wyniku tych kontroli natoZzono tacznie 233 mandaty karne na kwote ogétem
51820 zt. Srednia kwota mandatu wyniosta 222 z}, co zdaniem NIK, przy
znaczaco wyzszych kosztach zakupu lepszej jako$ci opatu, mogto bardziej
sktania¢ do niestosowania przepisow z zakresu ochrony S$rodowiska
niz odwrotnie. Niemniej jednak, stosownie do obowigzujacych uregulowan
prawnych (str. 131), maksymalna wysoko$¢ mandatu karnego w wymienionych
sprawach nie mogta przekroczy¢ 500 zt.

W przypadku naruszenia zakazu spalania odpadéw lub postanowien uchwaty
antysmogowej, bardziej dotkliwa kare moégt wymierzy¢ obwinionemu sad
(grzywna do 5000 zi). Niemniej jednak w trakcie przeprowadzonych przez
gminy kontroli indywidualnych systemdéw grzewczych pobrano tylko 87 prébek
popiotéw do dalszej analizy (w 2% wszystkich zrealizowanych kontroli),
awylgczajac przypadek Jeleniej Goéry (pobrano 62 probki popiotéw) dla
pozostatych pieciu gmin uzdrowiskowych wskaznik ten wynio6st zaledwie 0,7%.
Na terenie trzech gmin w ogdle nie pobierano prébek z palenisk w toku
przeprowadzonych kontroli (Goczatkowice-Zdréj, Szczawnica i Ustron),
aw kolejnej pobrano tylko jedng taka préobke do analizy (Szczawno-Zdréj).
W ocenie NIK, taka forma prowadzenia dziatan kontrolnych nie zapewniata
sprawowania przez kierownikéw skontrolowanych jednostek nalezytej kontroli
nad przestrzeganiem przez mieszkancow zakazu spalania odpadéw i wymogéw
uchwat antysmogowych dotyczacych jakosci stosowanych paliw statych, a do
takiego dzialania zobowiazywatly postanowienia art. 379 ust. 1 ustawy Pos.
Ocena wizualna stosowana w toku takich kontroli lub analiza dokumentacji
(Swiadectw jakos$ci paliw statych) nie zapewniata uzyskania jednoznacznego
wyniku w powyzszym zakresie i nie mogta stanowi¢ samodzielnej podstawy
dowodowej, np. w postepowaniu sgdowym. Zatem w celu uzyskania
wiarygodnego dowodu, wskazujacego na niedotrzymanie obowigzujacych
wymagan, zasadnym bylto pobranie - przynajmniej w cze$ci przypadkow -
probek popiotu z palenisk i poddanie ich stosownej analizie. Powyzsza
argumentacja znajduje potwierdzenie w efektach kontroli przeprowadzanych
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przez poszczegdlne gminy, bowiem wnioski do sadu o ukaranie (tgcznie
22 sprawy) kierowane byty tylko w przypadku jednej gminy (Jelenia Géra), ktora
w najwiekszym stopniu dokonywata poboru prébek popiotéw do analizy.

Potowa skontrolowanych gmin uzdrowiskowych (Goczatkowice-Zdréj, Jelenia
Géra, Szczawno-Zdroéj) nie dokonata na swoim terenie identyfikacji problemu
ubdstwa energetycznego, zdefiniowanego w art. 5gb ust. 1 ustawy Prawo
energetyczne. Natomiast program ostonowy dla oséb o niskich dochodach,
zapewniajgcy doptaty do wyzszych kosztéw ogrzewania po wymianie zZrédia
ciepta na paliwa state zostal ustanowiony tylko w jednej gminie (Szczawnica).
Jednak z programu tego w okresie objetym kontrolg nie skorzystata zadna osoba,
a sam burmistrz okreslit jego warunki jako nieatrakcyjne. Maksymalna wysoko$¢
pomocy w ramach tego programu wynosita 300 zt.

Tylko w przypadku wojewddztwa matopolskiego, POP obligowat gminy do
przeprowadzenia analizy problemu ubdstwa energetycznego na swoim terenie
oraz rekomendowat uruchomienie dla oséb dotknietych tym problemem
stosownego programu ostonowego. Gmina Rabka-Zdréj nie opracowata takiego
programu ostonowego, chociaz w 2022 r. zidentyfikowata na swoim terenie 700
0osob dotknietych problemem ubdstwa energetycznego (4,3% wszystkich
mieszkancéw gminy). Nieustanowienie takiego programu ttumaczono
niewystarczajacymi $srodkami finansowymi.

W gminie Goczatkowice-Zdréj wprowadzono preferencyjng roczng stawke
podatku od nieruchomosci*? dla budynkéw lub ich cze$ci mieszkalnych,
w ktorych dla celéw grzewczych zainstalowano wytacznie ekologiczne Zrddta
ciepta®3. Z preferencyjnych stawek w latach 2021-2022 skorzystato 678
wiascicieli budynkéw, a gmina uzyskata z tego tytutu nizsze dochody iacznie
0 56,7 tys. zt.

Nalezy podkresli¢, Ze status uzdrowiska umozliwiat gminom, na terenie ktérych
byto ono potozone, uzyskiwanie dodatkowych dochodéw z tytutu optat
uzdrowiskowych i dotacji dla gmin uzdrowiskowych. W latach 2018-2022
skontrolowane gminy osiggnety z ww. tytutéw dochody w tacznej wysokosci
57,2mlnzt (Infografika nr 15). Celowo$¢ dokonywania wydatkéw
w jednostkach samorzadu terytorialnego systemowo nie stanowi przedmiotu
kontroli NIK. Niemniej jednak dane z niektérych gmin objetych kontrolag moga
Swiadczy¢ o wcigz niskim priorytecie zadan majacych na celu poprawe jakosci
powietrza. Przyréwnujac poziom wydatkéow ze Srodkéw wiasnych gminy na
zadania bezposrednio zwigzane z ograniczeniem niskiej emisji do uzyskiwanych
przez nig dochodéw z tytutu optat uzdrowiskowych i dotacji dla gmin
uzdrowiskowych mozna dostrzec, ze taka relacja w przypadku Szczawnicy
miedcita sie w przedziale od 0,1% do 2,4% (w latach 2018-2022), a dla
Szczawna-Zdroju w zakresie 4,8%-6,7% (w latach 2021-2022).

42 W kwocie 10 gr/m? w latach 2021-2022 i 12 gr/m? od 1 stycznia 2023 r. Stawka podstawowa
dla budynkéw mieszkalnych wynosita w latach 2021-2023 odpowiednio 63, 66 i 73 gr/m?.

4 Rozumiane jako pompa ciepta, zrédto ogrzewania wykorzystujace energie elektryczng, gaz
lub olej opatowy oraz sie¢ cieptownicza.
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Infografika nr 15
Dochody gmin osiggniete w latach 2018-2022 z tytutu optat uzdrowiskowych i dotacji
dla gmin uzdrowiskowych
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- Laczna warto$¢ pobranych optat uzdrowiskowych [w tys. zt]

- Laczna warto$¢ otrzymanych dotacji z budzetu panstwa dla gmin uzdrowiskowych [w tys. z]

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z kontroli jednostkowych.

Ograniczanie postaw
proekologicznych przez
dodatek weglowy

W 2022r. gminy zostaly zobligowane do wyptaty dodatkéw weglowych
gospodarstwom domowym, ktérych gtéwnym Zrédtem ogrzewania byto Zrédto
ciepta na paliwo state. W skontrolowanych gminach uzdrowiskowych dodatek
taki wyptacono w 1acznej kwocie 28,7 mln zl na rzecz 9 573 gospodarstw
domowych.
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Infografika nr 16
Kwota dodatkéw weglowych i liczba gospodarstw domowych, kiérym je wyptacono
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- Kwota wyptaconych dodatkéw weglowych w gminie uzdrowiskowej [w tys. z1]
. Liczba gospodarstw domowych, ktérym wyptacono dodatki weglowe w gminie uzdrowiskowej

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych z kontroli jednostkowych i danych z CEEB
uzyskanych z GUNB.

Zdaniem NIK, przyjete rozwigzanie systemowe mogto negatywnie wptynaé na
ksztattowanie postaw proekologicznych mieszkancow. Mozliwo$é uzyskania
dodatkowego wsparcia finansowego w przypadku wykorzystywania zrédia
ciepta na paliwo state nie wspoétgrata z dziataniami promocyjnymi gmin,
zachecajacymi do likwidacji lub wymiany takich zrédet ciepta.

W skontrolowanych gminach uzdrowiskowych w latach 2018-2022 ogtoszono
tacznie miedzy 356 a 488 komunikatéw (alertéw) dla poszczegdlnych stopni
zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza PM10, okreslonych w poszczego6lnych
PDK. Wskazuje to rowniez na wciaz niedostateczng jako$¢ powietrza i mozliwe
zagrozenia dla os6b przebywajacych na tym obszarze, w tym kuracjuszy
w uzdrowiskach. Niemniej jednak, potowa skontrolowanych podmiotéw
(Rabka-Zdroj, Szczawnica, Szczawno-Zdrdj) nie przekazywata takich
komunikatéw do podmiotéw prowadzacych lecznictwo uzdrowiskowe, mimo
wyszczegdlnienia takich obowigzkéw w ustanowionych PDK.

Réwnoczesnie w potowie skontrolowanych gmin uzdrowiskowych stwierdzono

réwniez inne nieprawidtowos$ci dotyczace wdrazania PDK. Dotyczyty one:

e [gmina Szczawnica] niezrealizowania kontroli pod katem spalania odpadow
i przestrzegania wymagan uchwaly antysmogowej w liczbie wymaganej
przez PDK z 2020r. na wypadek ogltoszenia poszczegélnych stopni
zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza; w okresie grudzien 2020 r. - luty
2023 r. ogtoszono 1acznie siedem alertéw II i IIl stopnia, a gmina
przeprowadzita tylko 5 kontroli w ww. zakresie z 35 wymaganych przez PDK
z 2020 r.;

e [gmina Goczalkowice-Zdrdéj]| nieprzeprowadzenia wymaganej przez PDK
z2017r. i PDK z 2020r. liczby kontroli indywidualnych systemoéw
grzewczych w sytuacji ogtoszenia II lub III poziomu ostrzegania oraz
nieupowszechnienia ws$rédd mieszkancow gminy informacji zawartych
w otrzymanych komunikatach o ztej jakos$ci powietrza w inny sposéb niz
poprzez zamieszczenie na stronie internetowej Urzedu (np. poprzez lokalne
rozgtos$nie, w ogloszeniach zamieszczanych na terenie gminy), co byto
wymagane zarowno przez PDK z 2017 r., jak rowniez PKD z 2020 r.;
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e [gmina Szczawno-Zdréj] nieobjecia systemem zarzadzania kryzysowego
w gminie zagrozen dotyczacych zanieczyszczen powietrza atmosferycznego,
co skutkowato m.in. niewdrazaniem w latach 2018-2022 na obszarze gminy
dziatan krétkoterminowych, przewidzianych w PDK.

Kontrola wykazata przy tym, Ze system powiadamiania o niedostatecznej jakosci
powietrza w obecnym Kksztalcie jest nieprzejrzysty (wystepowaty pewne réznice
w poszczeg6lnych stopniach zagrozenia w réznych wojewédztwach) i stwarza
nadmierne ryzyko przekazania danych przez kolejnych uczestnikéw tego
systemu (WCZK — PCZK — gminy) w odmienny sposéb od informacji
zrédtowych (GIOS).

Na wstepie trzeba zauwazy¢, ze poszczegdlne stopnie zagrozenia ztg jakoscia
powietrza ustanowione zostaty w ramach poszczegé6lnych PDK obowigzujgcych
w réznych wojewo6dztwach w nieco inny sposéb (Zatgcznik 6.6). Zdaniem NIK
réznice takie, cho¢ prawnie dopuszczalne, nie sprzyjaja jednolitosci
przekazywanych komunikatéw o zagrozeniu zwigzanym z zanieczyszczeniem
powietrza. Przyktadowo:

» wPDKz 2020 r. I stopien zagrozenia ztg jakoScig powietrza ogtaszany byt dla
pytu PM10:

— automatycznie w godzinach miedzy 6:00 a 18:00, gdy Srednie stezenie tej
substancji z ostatnich 12 godzin przekroczyto 80 pg/m? [wojewddztwo
malopolskie];

— w przypadku ryzyka przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu
PM10 [wojewodztwo dolnoslaskie];

— w przypadku przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu PM10
[wojewodztwo $laskie];

» wPDKz2020 r. dla wojewo6dztw dolnoslaskiego i matopolskiego I1 oraz III
stopniowi zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza nadano odpowiednio
kod pomaranczowy oraz kod czerwony; natomiast wg PDK z 2020 r. dla
wojewddztwa $laskiego Il stopien zagrozenia ma przypisany kod czerwony,
a III stopien zagrozenia - kod brazowy;

» w PDK z 2017 r. dla wojew6dztw matopolskiego i $laskiego przewidziano
trzy stopnie zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza, a w PKD z 2014 r. dla
wojewodztwa dolno$laskiego (obowigzujacym do 2020r.) ustanowiono
czterostopniowy system powiadamiania o zagrozeniach.

Réwnoczesnie w rozporzadzeniu w sprawie pozioméw substancji w powietrzu

okreslono poziom informowania oraz poziom alarmowy m.in. dla pytu PM10.

Obecnie wynosza one odpowiednio 100 pg/m3 oraz 150 pg/m?3 (Zatgcznik 6.3).

Zasadniczo poziomy informowania i alarmowy wydaja sie by¢ zbiezne z II i 11l

stopniem zagrozenia zanieczyszczeniem powietrza ustanowionymi w ramach

PDK z 2020r. (obowigzujagcymi w poszczegbélnych wojewddztwach

uwzglednionych w analizie). Niemniej jednak, z uwagi na zastosowane w tych

planach rozbiezne zapisy odnosnie do kryteriow wprowadzania tych stopni
zagrozenia, nie mozna mie¢ catkowitej pewnosci, czy w praktyce rozwigzania te
funkcjonowaty w poréwnywalny sposoéb.

Zgromadzone w toku kontroli dane dotyczace liczby komunikatow
o niedostatecznej jako$ci powietrza, w odniesieniu do poszczegélnych gmin
uzdrowiskowych, w kazdym przypadku byly rozbiezne, biorac pod uwage
ww. jednostki uczestniczace w tym systemie (Infografika nr 17).
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Infografika nr 17

Rozbieznosci w danych dotyczacych komunikatow o ztej jakosci powietrza w latach
2018-2022

Liczba alertéw dla PM10
Lp. Gmina ogloszonych w latach 2018-2022 pmina
S 1) < 2)
GIOS (R) GI0S (P) WCZK PCZK uzdrowiskowa
1. Jelenia Géra 3 56 1 49 (71) 71
2. Rabka-Zdroéj 63 25 55 89 43
3. Szczawnica 67 27 55 89 98
4. Ustron 51 14 51 34 82
5, Goczatkowice- 108 55 119 130 114
Zdroj
6. Szczawno-Zdroj 21 0 27 25 22
366 122
RAZEM ~A A 356 438 430

488
1) Liczba powiadomieni o ryzyku przekroczenia poziomu informowania lub poziomu alarmowego dla PM10.
2) Liczba powiadomien o przekroczeniu poziomu informowania lub poziomu alarmowego dla PM10.

3) Jelenia Goéra jest miastem na prawach powiatu, dlatego przyjeto identyczng liczbe komunikatéw na
poziomie PCZK i gminy uzdrowiskowej.

Zrédfo: opracowanie wlasne NIK na podstawie danych otrzymanych z GIOS, odpowiednich
WCZK i PCZK oraz danych przekazanych przez skontrolowane gminy uzdrowiskowe.

Ustalenia kontroli NIK potwierdzajg konieczno$¢ zintensyfikowania przez gminy
uzdrowiskowe dziatan majgcych na celu ograniczenie niskiej emisji, zwtaszcza ze
obecnie trwajg prace na nowelizacjg Dyrektywy CAFE, a zaproponowane nowe
poziomy normatywne dla pyléw zawieszonych s3 znacznie nizsze od
dotychczasowych, takze w odniesieniu do krotkoterminowych stezen PM10,
a dodatkowo przewiduje sie wprowadzenie odrebnej normy dla 24-godzinnych
stezen PM2,5%. Dziatania te dobitnie potwierdzajg, Zze celem jest nie tylko
obnizenie ryzyka zwigzanego z dtugoterminowa ekspozycja na zanieczyszczenia
powietrza (poziomy $rednioroczne), ale takze przeciwdziatanie negatywnym
skutkom ekspozycji krétkoterminowej (dobowej). Oznacza to rdéwniez,
ze obecne parametry jakosci powietrza w skontrolowanych gminach (ostatnie
dane z 2022 r.) moga nie gwarantowa¢ w przysztosci spetnienia wymagan
w stosunku do Srodowiska, ktére stanowia jedng z przestanek do utrzymania
statusu uzdrowiska, okreslong w art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowej.

Nalezy rowniez zwréci¢ uwage, Ze obecny stan wiedzy pozwala na stwierdzenie,
ze dotrzymywanie norm jakosci powietrza obowigzujacych na terenie UE
nie gwarantuje odpowiedniego poziomu zabezpieczenia ludzi przez
negatywnymi skutkami zdrowotnymi zanieczyszczonego powietrza. Potwierdza
to wskazana propozycja nowelizacji Dyrektywy CAFE, ale nade wszystko
wytyczne WHO w sprawie jako$ci powietrza z 2021 r., ktére zalecajg o wiele
bardziej restrykcyjne niz obowigzujace w UE poziomy dotyczace PM10 i PM2,5
w celu ochrony zdrowia ludzi.

Warto przy tym zwrdci¢c uwage na apel epidemiologéw Srodowiskowych
dotyczacy propozycji Komisji Europejskiej w sprawie nowelizacji Dyrektywy
CAFE*. Wskazano w nim w szczegdlnosSci, ze Spofecznos¢ zajmujqca sie
zdrowiem popiera petne dostosowanie prawodawstwa UE do wytycznych WHO
AQG z 2021 r.,, na co wskazuje wspdlne oswiadczenie, ktére zostato poparte przez
ponad 140 towarzystw medycznych, zdrowia publicznego i naukowych oraz

#  Propozycja zaktada obnizenie normy $redniorocznej dla PM 10 do 20 pg/m?, a w przypadku
stezen 24-godzinnych obnizenie putapu z 50 do 45 pg/m? i ograniczenie liczby przypadkéw
przekroczen z 35 do 18 dni w roku kalendarzowym. Natomiast dla pytu PM2,5 przewidziano
obnizenie dopuszczalnego stezenia $redniorocznego z 20 do 10 ug/m?3oraz wprowadzenie limitu
18 dni w roku kalendarzowym ze stezeniami 24-godzinnymi tej substancji powyzej 25 pg/m3.

4 Apel opublikowany w czasopi$mie naukowym Environmental Epidemiology w imieniu dwéch
duzych organizacji naukowych, tj. Miedzynarodowego Towarzystwa Epidemiologii
Srodowiskowej (ISEE) oraz Towarzystwa Badan nad Chorobami Uktadu Oddechowego (ERS);
oryginalny tekst dostepny na: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/ - dostep na 30.04.2024 r.
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organizacji pacjentéw (...) Podkreslamy, zZe najnowsza wiedza naukowa wskazuje

na potrzebe petnego dostosowania norm jakosci powietrza do wytycznych WHO

AQG z 2021 r.*%. Réwniez na gruncie krajowym podjeto podobne dziatania,

znajdujace wyraz w apelu z dnia 1 pazdziernika 2021r., skierowanym do

Ministra Zdrowia, o wzmocnienie dziatan na rzecz poprawy jakosci powietrza

poprzez poparcie nowych rekomendacji WHO w sprawie jako$ci powietrza®.

Pod apelem podpisato sie ponad 50 instytucji oraz reprezentantéw sektora

zdrowia. W dokumencie wskazano m.in., Ze: Zanieczyszczone powietrze uwazane

jest za najwieksze srodowiskowe zagrozenie dla zdrowia ludzi i stanowi drugie
gtowne zrédto zgonéw z powodu choréb niezakaznych - tuz za paleniem tytoniu

(...) Po zebraniu i przeglqdzie wyczerpujqcych badan i dowodéw nt. wplywu

zanieczyszczenia powietrza na zdrowie, w dn. 22 wrzesnia br. Swiatowa

Organizacja Zdrowia opublikowata aktualizacje rekomendacji dot. jakosci

powietrza (...) W swietle najnowszych badan i rekomendacji WHO, pokazujgcych,

Ze nawet najnizszy poziom zanieczyszczen powietrza negatywnie oddziatuje na

zdrowie ludzi, konieczne jest pilne dostosowanie regulacji zaréwno na szczeblu

unijnym, jak i krajowym do wytycznych, aby skuteczniej chronic zdrowie obywateli

i obywatelek (...) Dlatego apelujemy do Pana, by - obok resortéw zdrowia innych

krajéw Unii Europejskiej — takze polskie Ministerstwo Zdrowia zaangaZowato sie

w dyskusje na temat tego najpowazniejszego Srodowiskowego zagroZenia dla

zdrowia, a takze zobowiqzato sie do przestrzegania zapiséw Deklaracji

Ostrawskiej dla Europejskiego Regionu WHO (w ktorej przedstawiciele

Ministerstw Zdrowia zidentyfikowali najwazniejsze dziatania majgce na celu m.in.

spetnienie wytycznych Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczqcych jakosci

powietrza) (...) jako grupa oséb zawodowo zajmujqcych sie kwestiami zdrowia
publicznego i/lub jakosci powietrza, zachecamy Pana do spetnienia deklaracji
ochrony zdrowia obywateli przed czynnikami srodowiskowymi poprzez:

» Wydanie stanowiska wyrazajgcego poparcie dla nowych rekomendacji
Swiatowej Organizacji Zdrowia odnosnie do pozioméw zanieczyszczeri
powietrza, a takze zwrdcenie sie do Rzqdu o ich petnq implementacje;

» Aktywny udziat w konsultacjach rewizji unijnej dyrektywy dot. jakosci
powietrza atmosferycznego koordynowanych przez Ministréw Srodowiska
(Klimatu i Srodowiska) - w 2021/22 roku;

» Przyjecie konkluzji Rady Europejskiej jako manifestacji wspélnego zrozumienia
przez Ministréw Zdrowia i Srodowiska UE potrzeby walki z zanieczyszczeniem
powietrza.

Zdaniem NIK, intensyfikacja dziataii gmin uzdrowiskowych wymagana jest takze
w kontekScie zapiséw art. 85 ustawy Po$. Obligujg one nie tylko do
dotrzymywania norm jako$ci powietrza, ale do zapewnienia jego jak najlepszej
jakosci. Tym bardziej gminy uzdrowiskowe nie powinny poprzestawac na
osiggnieciu warto$ci normatywnych, ale dazy¢ do zapewnienia jak najwyzszych
standardéw $rodowiskowych z uwagi na to, Ze w ramach zadan publicznych
kierowani sg tam, a nastepnie poddawaniu leczeniu pacjenci, ktérzy maja
odzyska¢ sprawnos$¢ po przebytej wczes$niej chorobie lub wypadku. Takie
oczekiwania mozna dostrzec rowniez w raporcie Zespotu do spraw opracowania
koncepcji zmian w zakresie systemu lecznictwa uzdrowiskowego z 11 grudnia
2017 r. przedstawionym Ministrowi Zdrowia. Wskazano w nim (str. 73), ze:
Uzdrowisko powstaje w tym, a nie innym miejscu, dlatego zZe dane miejsce cechuje
wystepowanie odpowiednich surowcéw oraz specyficznego klimatu, innego,
ocenianego jako lepszy niz w pozostatej czesci kraju, cechujgcego sie czystym
powietrzem i odpowiedniq duzq Ilub matlqg bodZcowosciq klimatyczng,
odpowiedniq w leczeniu danego schorzenia.

4 Tlumaczenie wtasne NIK.
47 7rédto: https://healpolska.pl/ - dostep na 30.04.2024 r.
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Infografika nr 18
Stezenia PM10 w 2022 r.
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Parametr 536 max z modelowania matematycznego, oznaczajacy 36 maksimum z wartoici stezen dobowych
PM10 — jego wartos¢ powyzej 50 pg/m? wskazywala na przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla stezen

Maksymalne wartosci PM10 odnotowane w latach 2016-2017 w okresie usredniania wynoszacym 24 godziny [w pg/m’]
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O
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Zrédto: gpracowanie wiasne NIK na podstawie danych otrzymanych z GIOS.

W 2022 r, wséroéd 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, tylko
wjednym przypadku (Inowroctaw) dotrzymano poziomu docelowego
dla stezenia $redniorocznego B(a)P. Nalezy takze zwrdci¢c uwage na fakt,
ze w pespektywie krotkoterminowej (24 godziny) wartosci tych stezen byly
nawet kilkukrotnie wyzsze od stezen sredniorocznych (Infografika nr 19).
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Infografika nr 19

Stezenia B(a)P w 2022 r.

Rozproszone Zrodia
uzyskania
dofinansowania
zewnetrznego przez
gminy uzdrowiskowe

Jelenia Gora Inowroclaw Ciechocinek Busko-Zdréj
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SteZenie srednioroczne Bla)P [w ng/m*]
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Poziom normatywny [UE]: 1 ng/m*
dla stezenia sredniorocznego B(a)P

tosé wdych go B(a)P w liczbie wypalonych papieroséw w ciagu roku
[przeliczenie przy zastosowaniu “Kalkulatora smogu”: www.omnicalculator.com;
zakladajac czas spedzony na zewnatrz - 2 godziny dziennie)

Maksymalne wartosci B(a)P odnotowane w latach 2016-2017 w ckresie usredniania wynoszacym 24 godziny [w ng/m’]

Szczawnica o
29,3
! O P ) O
Rahl;;—gdréj Jelenia Géra (Uzdrowisko Cieplice) 13,7 '
' i Szczawno-Zdréj Busko-Zdréj 10,6 N f
2 19,6 Ciechocinek 5,0

3 Krakow (Uzdrowisko Swoszowice) 7,9 O
Inowroctaw 5.4

Zrédfo: opracowanie wtasne NIK na podstawie danych otrzymanych z GIOS,

Gminy uzdrowiskowe mogty ubiegac sie w latach 2018-2022 o dofinansowanie
przez NFOSiGW przedsiewzie¢ zwigzanych z poprawa jakosci powietrza
w zakresie ograniczenia emisji zanieczyszczen do powietrza m.in. w ramach
nastepujacych programéw priorytetowych:

e Klimatyczne uzdrowiska Czes¢ 2) Wspieranie efektywnosci energetycznej
w budynkach uzytecznosci publicznej na terenie gmin uzdrowiskowych*®
(dofinansowanie udzielane w formie dotacji w wysokosci od 40% do 70%
kosztéw kwalifikowanych przedsiewziecia), ktérego celem byta poprawa
jakoSci powietrza oraz zmniejszenie emisji gazow cieplarnianych na terenie
uzdrowiska lub obszaru ochrony uzdrowiskowej poprzez zoptymalizowane
inwestycje w poprawe efektywno$ci energetycznej oraz zwiekszenie
produkcji energii z odnawialnych zrédet w budynkach uzytecznosci

48 7rédto: https: :
dostep na 30.04.2024 r.
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publicznej i zamieszkania zbiorowego - zlokalizowanych bezposrednio na
terenach uzdrowiska lub w obszarze ochrony uzdrowiskowej,

e Sowa - oswietlenie zewnetrzne*® (dofinansowanie udzielane w formie
pozyczki w wysoko$ci do 100% kosztéw kwalifikowanych przedsiewziecia
z mozliwo$cia cze$Sciowego umorzenia do 10%, ale nie wiecej niz 1 mln z1),
ktérego celem bylto ograniczenie emisji zanieczyszczen powietrza oraz
uzyskanie oszczedno$ci energii elektrycznej poprzez dofinansowanie
przedsiewzie¢ poprawiajacych efektywno$¢ energetyczng systemow
os$wietlenia zewnetrznego,

® Renowacja z gwarancjq oszczednosci EPC (Energy Performance Contract)
Plus®® (dofinansowanie udzielane w formie dotacji w wysokosci do 30%
kosztow kwalifikowanych przedsiewziecia), ktérego celem byta poprawa
jakosci powietrza oraz zmniejszenie emisji gazow cieplarnianych poprzez
zoptymalizowane inwestycje w poprawe efektywnosSci energetycznej
budynkéw mieszkalnych wielorodzinnych realizowane w oparciu o umowe
o poprawe efektywnosci energetycznej (umowa EPC).

Zgodnie z informacjami otrzymanymi z NFOSiGW, skontrolowane gminy
uzdrowiskowe ztozyty w latach 2018-2022 wnioski o dofinansowanie
przedsiewzie¢ przez NFOSiGW w tacznej kwocie 24,4 mln zh, w tym:

e 22mlnzt w ramach programu Klimatyczne uzdrowiska (Jelenia Gora -
8,7 min zt, Rabka-Zdr6j - 8,2mlnzt, Goczatkowice-Zdr6j - 2,9 mln zi,
Szczawnica - 2,2 mln zt) na realizacje przedsiewzie¢ o tacznej wartosci
39,8 min z1,

e 24 mln zt w ramach programu Sowa - osSwietlenie zewnetrzne
(Szczawno-Zdréj) na realizacje przedsiewzie¢ o tacznej wartosci 4,5 mln zt.

Z kolei, wedtug informacji przekazanych przez WFOSiGW, whasciwe ze wzgledu
na lokalizacje kontrolowanych gmin uzdrowiskowych, jednostki samorzadu
terytorialnego, w tym gminy uzdrowiskowe oraz inne podmioty prowadzace
dziatalnos¢ terenie tych gmin mogly otrzyma¢ w latach 2018-2022
dofinansowanie na realizacje przedsiewzie¢ zwigzanych z poprawg jakosci
powietrza w zakresie ograniczenia emisji zanieczyszczen do powietrza
w ramach realizacji zadan ze $rodkéw statutowych WFOSiGW oraz w ramach
programoéw ograniczenia niskiej emisji (PONE) na terenie danego wojewddztwa,
tj. w przypadku:

e WFOSIGW w Krakowie - w latach 2018-2022 jednostki samorzadu

terytorialnego mogty wnioskowac o:

— dofinansowanie w formie dotacji do 30% kosztéw kwalifikowanych na
zadania zwigzane z likwidacjg niskiej emisji rozumiang jako wymiana
kottéw, palenisk weglowych na gazowe, olejowe, pompy ciepla,
podtaczenie do sieci cieptowniczej (w tym geotermalnej) lub wymiane
ogrzewania na elektryczne w budynkach uzytecznosci publicznej
(wlatach 2018-2021), a w 2022 r. dofinansowanie w formie dotacji do
30% kosztow kwalifikowanych na zadania zwigzane z modernizacja
kottowni ze zmiang paliwa (rozumianej jako wymiana kotta na paliwo
state na kociot gazowy, olejowy, podtaczenie do sieci cieptowniczej, w tym
geotermalnej, wymiana kotta gazowego na olejowy, wymiana kotta
olejowego na gazowy) lub modernizacja kottowni bez zmiany paliwa
(rozumianej jako wymiana kottéw gazowych na gazowe kondensacyjne
lub wymiana kottéw olejowych na olejowe) w szkotach, przedszkolach
i ztobkach;

— dofinansowanie w formie dotacji do 50% kosztéw kwalifikowanych
w2018r. na wymiane starych zrodet ciepta (niskowydajnych
i nieekologicznych kotléw na paliwo state oraz innych Zrédet ciepta
z mozliwo$cig spalania odpadéw stalych) na nowe Zrédto ciepta
(wysokosprawne i ekologiczne zrédio ciepta spelniajace kryteria
okreslone w PONE - kociot gazowy, kociot olejowy, wysokosprawny

4 Zrédto: https://www.gov.pl/web/nfosigw /sowa--oswietlenie-zewnetrzne; dostep: 30.04.2024 r.
50 Zrédto: https://www.gov.pl/web/funduszmodernizacyjny/epc plus; dostep: 30.04.2024 r.
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kociot weglowy lub na biomase, podiaczenie do miejskiej sieci
cieptowniczej, ogrzewanie elektryczne);

— dofinansowanie w formie pozyczki do 100% kosztéw kwalifikowanych
netto z mozliwoscig ich cze$ciowego umorzenia, na realizacje zadan
zwigzanych z wymiang kottéw i palenisk weglowych na kotty/piece
gazowe, olejowe, pompy ciepta, podtgczenie do sieci cieptowniczej (w tym
geotermalnej), modernizacje oswietlenia na energooszczedne i OZE,
a takze umorzenia czesSci pozyczki po sptacie minimum 50% pozyczonego
kapitatu (pod warunkiem terminowego wykonania zadania i osiggniecia
planowanych efektow);

e WFOSIGW we Wroctawiu - w latach 2018-2022 jednostki samorzadu
terytorialnego mogty wnioskowac o:

— dofinansowanie zgodnie z obowigzujacymi Zasadami udzielania
iumarzania pozyczek oraz trybem i zasadami udzielania i rozliczania
dotacji, tj. w zaleznosci od rodzaju planowanego do realizacji zadania
gmina mogta wnioskowac¢ zaréwno o udzielenie pozyczki czy dotacji oraz
o forme t3czong, czyli dotacje i pozyczke, a niektére pozyczki mogly
podlega¢ cze$ciowemu umorzeniu;

— dofinansowanie w formie pozyczki do 50% kosztéw kwalifikowanych
z mozliwo$cig umorzenia cze$ci kapitatu (wysoko$¢ umorzenia réznita sie
od wersji programu, przy czym dla wersji I i Il programu dla gmin
uzdrowiskowych zastosowano wyzszy poziom umorzenia pozyczki niz
dla pozostatych jednostek samorzadu terytorialnego) w ramach
ogloszonego przez Fundusz Programu ograniczenia niskiej emisji na
obszarze wojewddztwa dolnoslgskiego, na wymiane lub likwidacje
lokalnych zrodet ciepta i kottowni zasilanych paliwami statymi poprzez
zastgpienie ich nowoczesnymi Zrédtami;

— dofinansowania do 50% kosztow kwalifikowanych (lecz nie wiecej niz
300 zt za 1 prébe i badanie) przez Fundusz przedsiewzie¢ zwiagzanych
z poprawg jakoSci powietrza w ramach programu pilotazowego Straznicy
Atmosfery skierowanego gtéwnie na pobdr i badanie probek popiotow
paleniskowych pobieranych przez funkcjonariuszy strazy gminnych
i osoby upowaznione; dodatkowo mogty by¢ realizowane inne zadania
dziatania o charakterze inwestycyjnym niezbedne i uzasadnione do
spetnienia celéw z wsparciem do 25% w formie dotacjii do 75% w formie
pozyczki;

— dofinansowanie w formie dotacji do 50% kosztéw kwalifikowanych,
nie wiecej niz 30000 zt w ramach uczestnictwa w programie
Przedsiewziecia z zakresu ochrony powietrza wspierajqce dziatalnosci
ochotniczych strazy pozarnych dofinansowywane ze $rodkéw WFOSiGW
we Wroctawiu;

— WFOSiGW w Katowicach - w latach 2018-2022 jednostki samorzadu
terytorialnego moglty wnioskowa¢ o finansowanie w formie dotacji
i pozyczek jako priorytetowych kierunkéw dofinansowania w ramach
programoéw: Poprawa jakosci powietrza oraz ograniczenie zuzycia energii
i wzrost wykorzystania energii z odnawialnych zrédet Dziatania na rzecz
transformacji w kierunku gospodarki niskoemisyjnej oraz Ciepte Mieszkanie,
atakze z dotacji w ramach Programu Operacyjnego Infrastruktura
i Srodowisko.

Wedtug danych pochodzacych z poszczegdlnych WFOSiGW, skontrolowane

gminy uzdrowiskowe otrzymaty w latach 2018-2022 dofinansowanie na

realizacje ww. dziatan w tgcznej kwocie 9,3 min zt, w tym:

e [WFOSiGW w Krakowie] Rabka-Zdréj otrzymata dofinansowanie
na realizacje ww. dziatan w tacznej kwocie 458,9 tys. zt (catos¢ w 2018 r.),
a Szczawnica nie zlozyta wnioskéw o dofinansowanie, ani nie otrzymata
takiego dofinansowania na podstawie wnioskéw z lat poprzednich;
ponadto WFOSiGW dofinansowat przedsiewziecia majace na celu
poprawe jakoSci powietrza zrealizowane przez innych beneficjentéw
prowadzacych dziatalno$¢ na obszarze gminy Rabka-Zdréj w ramach ww.
programoéw w tacznej kwocie 2,3 min zt;
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e [WFOSiGW we Wroctawiu] Jelenia-Géra otrzymata dofinansowanie na
realizacje ww. dziatan w tacznej kwocie 1 084,0 tys. zt (cato$¢ w 2018 r.),
a Szczawno-Zdroéj otrzymato dofinansowanie w tgcznej kwocie 376 tys. zt
(cato$¢ w 2018 r.); WFOSIiGW nie dofinansowat przedsiewzie¢ majacych
na celu poprawe jakosci powietrza realizowanych przez innych
beneficjentéw prowadzacych dziatalno$¢ na obszarze tych gmin;

e [WFOSiGW w Katowicach] Goczatkowice-Zdroéj otrzymaty
dofinansowanie na realizacje ww. dziatan w tgcznej kwocie 6 044,8 tys. zt
(w tym 395 tys. zt w formie dotacji i 5 649,8 tys. zt w formie pozyczek),
agmina Ustron otrzymata dofinansowanie w 13cznej kwocie
1335,3tys.zt (w tym 240,0 tys.zt w formie dotacji i 1095,3 tys. zt
w formie pozyczek); ponadto WFOSiGW dofinansowat przedsiewziecia
majace na celu poprawe jakosci powietrza zrealizowane przez innych
beneficjentéw prowadzacych dzialalno$¢ na obszarze gminy
Goczatkowice-Zdréj oraz gminy Ustron w ramach ww. programéw
w tacznej kwocie wynoszacej odpowiednio 2 420,3 tys. zti 2 022,8 tys. zL

Zgodnie z danymi przekazanymi przez poszczegélne WFOSiGW, w latach

2018-2022 zawarto réwniez 1 244 umowy o dofinansowanie (23,5 mln z})

z mieszkancami kontrolowanych gmin uzdrowiskowych w ramach programu

priorytetowego Czyste Powietrze, w tym w gminie:

e Rabka-Zdréj - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 342 umowy
nataczng kwote 8,8 mln zt, pozyczki: zawarto jedna umowe w kwocie
13 tys. zl, dotacji na czeSciowa sptate kapitatu kredytu bankowego:
zawarto trzy umowy na faczna kwote 80,7 tys. zt,

e Szczawnica - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 105 umoéw
na taczng kwote 1,9 mln zt, nie zawarto uméw o udzielenie pozyczki lub
dotacji na cze$ciowg sptate kapitatu kredytu bankowego,

e Jelenia-Géra - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 210 uméw
na taczng kwote 3 mln zl, pozyczki: zawarto 14 umoéw na taczng kwote
249 tys. zt, dotacji na cze$ciowa sptate kapitatu kredytu bankowego:
zawarto dwie umowy na tgczng kwote 34 tys. zt,

e Szczawno-Zdroj - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 29 umow
na taczng kwote 443 tys. zt, pozyczki: zawarto jedng umowe w kwocie
11 tys. zt, dotacji na czeSciowa sptate kapitatu kredytu bankowego:
zawarto jedng umowe w kwocie 32 tys. zi,

e Goczatkowice-Zdro6j - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 322
umowy na 1aczna kwote 5,3 mlnzi, pozyczki: zawarto pie¢ umoéw
na taczng kwote 85,2 tys. z, nie zawarto uméw o udzielenie pozyczki lub
dotacji na cze$ciowg sptate kapitatu kredytu bankowego,

e Ustron - dofinansowanie w formie dotacji: zawarto 203 umowy na tgczna
kwote 3,4 mln zl, pozyczki: zawarto cztery umowy na tgczng kwote
89,5 tys. zt, dotacji na czesciowa sptate kapitatu kredytu bankowego:
zawarto jedng umowe w kwocie 25 tys. zt.

Nalezy zwrdci¢ uwage, ze ww. zrodta finansowania zadan dotyczacych ograniczenia
niskiej emisji byly rozproszone i zréznicowane (kazdy program rzadzit sie
odrebnymi regutami i wymagat oddzielnego ztozenia wniosku o udzielenie wsparcia
finansowego), co nie zapewnialo w sposéb kompleksowy mozliwosci uzyskania
wsparcia finansowego dla wszystkich niezbednych dziatah naprawczych.

W toku kontroli stwierdzono nastepujace stany problematyczne, ktoére
nie stanowily nieprawidtowosci w dziatalnosci kontrolowanych jednostek, lecz
utrudniaty osiggniecie celéw dotyczacych redukcji niskiej emisji:

A. Brak spoéjnosci na poziomie krajowym i regionalnym zatozen polityk
publicznych w zakresie ochrony powietrza. Gltéwnym dziataniem
naprawczym w zakresie ograniczenia niskiej emisji, okre§lonym w wojewddzkich
dokumentach programowych (POP), byta likwidacja lub wymiana starych
i niskosprawnych kottéw na paliwa state. Nalezy zauwazy¢, ze od stycznia
2022 r. nie ma mozliwosci ubiegania sie o dofinansowanie do zakupu i montazu
kotta na wegiel w ramach ogélnopolskiego programu Czyste Powietrze.
Natomiast uchwaly antysmogowe, obowigzujace na terenie skontrolowanych
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gmin (przejete przez sejmiki wojewddztw) dopuszczaty docelowo uzytkowanie
kottéow na paliwa state klasy 5 lub w standardzie ekoprojektu. Faktycznie
wramach dziatan naprawczych dokonywane byly réwniez wymiany zrodet
ciepta na paliwa state na kotly o standardzie wyzszym niz dotychczasowy.
Przyktadowo w Goczatkowicach-Zdroju 8,5% urzadzen grzewczych wymieniono
na kotty na paliwa state (53 kotly sposréd 622 wymienionych/zlikwidowanych
Zrodet ciepta), a w Rabce-Zdroju wskaznik ten wyniost 31% (188 urzadzen
sposrod 604). Nalezy dodatkowo podkreslic, ze w Polityce energetycznej Polski do
204015 przewidziano odejScie od spalania wegla w gospodarstwach
domowych: w miastach do 2030, a na obszarach wiejskich do 2040 r., przy
utrzymaniu mozliwosci wykorzystania paliwa bezdymnego do 2040 r. W tym
miejscu nalezy réwniez przypomnie¢, Ze w informacji o wynikach kontroli NIK
nr P/17/078 skierowano do Prezydium Sejmu wniosek w sprawie rozpatrzenia
przez Sejm probleméw zwigzanych z ksztattowaniem polityki ochrony
powietrza na szczeblu krajowym, ktéra powinna uwzgledniaé ograniczenie
wykorzystania paliw statych w sektorze komunalno-bytowym.

B. Praktyka przyjmowania nowego POP przed uplywem okresu zakonczenia
realizacji poprzednio obowiazujacego programu. Dziatania takie
zidentyfikowano na przyktadzie skontrolowanych gmin z wojewddztw
dolnoslaskiego, matopolskiego i $laskiego. W POP z 2014 r. dla wojewddztwa
dolnoslaskiego okreslono dziesiecioletni termin realizacji dziatan naprawczych,
a docelowe efekty (wskazniki realizacji) dla dziatania zwigzanego z obniZeniem
emisji z ogrzewania indywidualnego przewidziano tylko na koniec 2023 r. (brak
okresow posrednich i ustalonych dla nich wskaznikéw realizacji zadan).
Niemniej jednak program ten w 2020 r. stracit moc z uwagi na przyjecie POP
z2020r. dla wojewddztwa dolno$laskiego. Analogiczna sytuacja wystapita
w przypadku POP z 2017 r. dla wojewodztwa $Slaskiego z przyjetym okresem
realizacji w latach 2018-2027, przy czym pierwszy okres posredni, dla ktérego
ustalono wymagane do osiaggniecia efekty ekologiczne dotyczyt perspektywy
2018-2021. Podobnie jak we wcze$niej opisywanym przypadku, program ten
stracit moc z uwagi na przyjecie POP z 2020r. dla wojewddztw Slaskiego.
Zdaniem NIK, ograniczalo to mozliwo$¢ pelnej oceny stopnia realizacji
przyjetych zatozen tych programéw. Nieco inaczej sytuacja wygladata
w przypadku POP z 2017 r. dla wojewddztwa matopolskiego, w ktérym ustalono
perspektywe czasowq dla realizacji dziatan m.in. zwigzanych z ograniczeniem
niskiej emisji na lata 2017-2023. Co prawda program ten stracit moc z uwagi na
przyjecie POP z 2020 r. dla wojewd6dztwa matopolskiego, lecz w POP z 2017 r.
przewidziano jeden z okreséw posrednich przypadajacy na lata 2017-2019.
Dawato to mozliwo$¢ rozliczenia zadan w tej perspektywie czasowej przed
przyjeciem nowego POP. Nalezy réwniez zwrdci¢ uwage, Ze nowo przyjete POP
dla wojewddztw matopolskiego i dolnoslaskiego wyznaczaty inng perspektywe
czasowa niz programy wczesniejsze, wydtuzajac tym samym iaczny okres
realizacji dziatan naprawczych. W wyniku przyjecia nowych POP, okres
zakonczenia realizacji tych programéw w wojewddztwach dolnoslaskim
i matopolskim wydtuzono z 2023 r. do 2026 1.

51 7rédto: https: //www.gov.pl/web /klimat/polityka-energetyczna-polski (dostep: 30.04.2024 r.).
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5.2. Proces potwierdzania wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk
przez jednostki uprawnione przez Ministra Zdrowia (w czeSci
dotyczgacej stanu sanitarnego powietrza)

Zasady oceny
wlasciwosci
leczniczych klimatu

Niespelnienie przez
IMGW-PIB wymogéw
formalnych
dotyczacych
wyksztalcenia
kierownika jednostki

Brak oséb

z wyksztatceniem
medycznym w kadrze
naukowej Instytutow

Zasady oceny wlasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska lub obszaru ochrony
uzdrowiskowej, w tym zakres badan niezbednych do ustalenia tych wiasciwosci
oraz kryteria ich oceny zostaty okre§lone w art. 36 ustawy uzdrowiskowej oraz
w akcie wykonawczym do tej ustawy, tj. w rozporzadzeniu w sprawie
wlasciwosci leczniczych klimatu. Biorgc pod uwage definicje wiasciwosci
leczniczych klimatu uzyta w przywotanej ustawie (art. 2 pkt 9) oraz zapisy ww.
rozporzadzenia wydanego przez Ministra Zdrowia (zwlaszcza postanowienia
okresSlone w zatgczniku nr 3), nalezy stwierdzi¢, zZe ocena wlasciwosci
leczniczych klimatu uzdrowiska, oprécz oceny warunkéw klimatycznych,
obejmuje réwniez ocene stanu sanitarnego powietrza. Tym samym
zanieczyszczenie powietrza powinno by¢ brane pod uwage przy ocenie wptywu
wlasciwosci leczniczych klimatu na mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego. Nalezy przy tym podkreslic, ze art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej stanowi, ze potwierdzenie witasciwosci leczniczych klimatu
odbywa sie na podstawie udokumentowanych badan potwierdzajacych te
wtasciwosci oraz wykluczajacych negatywne oddzialywanie na organizm ludzki.

IMGW-PIB i IGiPZ PAN, jako jednostki, ktorym Minister Zdrowia udzielit
w 2007 r. prawa do wykonywania czynno$ci zwigzanych z badaniem, ocena
i potwierdzeniem wtasciwosci leczniczych klimatu, powinny spetnia¢ wymogi
okres$lone w rozporzadzeniu w sprawie wymagan dla jednostek uprawnionych
do wydawania $wiadectw klimatycznych, w tym dotyczace m.in. wykonywania
ww. czynnoS$ci na najwyzszym poziomie staranno$ci oraz kompetencji (§ 10),
atakze dokonywania oceny klimatu uzdrowiska lub obszaru ochrony
uzdrowiskowej oraz potwierdzenia jego wtasciwosci leczniczych na podstawie
okreslonych wynikéw badan i analiz: fizykochemicznych, mikrobiologicznych,
farmakodynamicznych, jezeli ich wykonanie uznano za niezbedne oraz
wilasciwosci klimatu i stanu sanitarnego powietrza, a takze na podstawie
piSmiennictwa naukowego (§ 11).

Majac na uwadze powyzsze, oba instytuty byty odpowiedzialne za rozwazenie
i ocene wszelkich dowodéw wskazujacych na wtasciwos$ci lecznicze klimatu
(wtym w czeSci dotyczacej jakoSci powietrza), ale takze takich, ktére te
wlasciwosci wykluczajg oraz wydanie adekwatnej opinii po analizie wszystkich
dostepnych zrédet informacji, w tym réwniez pi$miennictwa naukowego.

W okresie objetym kontrolg IMGW-PIB nie spetnial wymogu okreslonego w § 8
rozporzadzenia w sprawie wymagan dla jednostek uprawnionych do
wydawania $wiadectw Kklimatycznych w zwigzku z tym, Ze Zadna z oséb
pehiacych w tym okresie funkcje Dyrektora Instytutu nie miata stopnia
naukowego doktora z dyscyplin wskazanych w powyzszym przepisie (geografia,
chemia, farmacja lub medycyna). Ustalenia kontroli wykazaty, Ze wymog ten nie
byt rowniez spetniony w czasie nadania przez Ministra Zdrowia uprawnien do
potwierdzania wtasciwosci leczniczych klimatu (9 lipca 2007 r.).

Odpowiedzialno$¢ za nadanie temu Instytutowi takich uprawnien i ujecie
w wykazie jednostek uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci leczniczych
klimatu, mimo niespelnienia wymogdéw okreslonych w §8 powotanego
rozporzadzenia, spoczywata jednak bezposrednio na Ministrze Zdrowia (str. 80
informacji).

W okresie nadawania przez Ministra Zdrowia uprawnien do potwierdzania
wlasciwosci leczniczych klimatu IMGW-PIB i IGiPZ PAN, a takze w latach
2017-2020, kiedy instytuty te dokonaly oceny tych wlasciwosci w 12
uzdrowiskach, ktérych dokumentacje objeto analizg, oraz wydaty $wiadectwa
klimatyczne, wérdd pracownikéw bioracych udziat w tych czynno$ciach w obu
tych jednostkach nie byto oséb z wyksztatceniem medycznym, ale byty osoby
z wyksztatceniem w dziedzinie geografii. Tym samym oba instytuty speknity
wymog, okreslony w § 9 rozporzadzenia w sprawie wymagan dla jednostek

65



Niejednolite
podejscie co do
zapisow umow dot.
oceny wlasciwosci
leczniczych klimatu

Wazniejsze wyniki kontroli

uprawnionych do wydawania $wiadectw Kklimatycznych, odnoszacy sie do
kwalifikacji zawodowych kadry naukowej jednostki. Stanowi on, Ze w jednostce
uprawnionej do wydawania Swiadectw klimatycznych zatrudnia sie osoby, ktore
majg kwalifikacje zawodowe odpowiadajace zakresowi zadan na danym
stanowisku pracy, w szczego6lnosci z wyksztatceniem w dziedzinie geografii,
chemii, farmacji lub medycyny.

Niemniej jednak w toku kontroli w Ministerstwie Zdrowia stwierdzono
przypadek odmowy udzielenia prawa do wydawania $wiadectw klimatycznych
m.in. z uwagi na brak os6b z wyksztalceniem medycznym w kadrze naukowej
i pozostatym personelu jednostki, ktéra ubiegata sie o uzyskanie takiego prawa
(str. 81 informaciji).

W umowach zawartych przez Instytuty z gminami uzdrowiskowymi, ktérych

przedmiotem byto przeprowadzenie niezbednych badan do ustalenia

wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska, zawarte zostaty wytgcznie ogélne
zapisy dotyczace zakresu badan zwigzanych ze stanem sanitarnym powietrza,
powotujac przy tym rozporzadzenie w sprawie wtasciwosci leczniczych klimatu.

Nie wskazano enumeratywnie substancji, ktérych poziom stezen miat by¢

zbadany na terenie uzdrowiska, z wyjatkiem umowy zawartej miedzy IMGW-PIB

a gming Goczatkowice-Zdrdj (badania w zakresie pytu PM10). Instytuty ustalajgc

z gminami uzdrowiskowymi zapisy umowne stosowaty niejednolite podejscie,

poniewaz:

— w umowie zawartej miedzy IMGW-PIB i miastem Inowroctaw zawarto zapis
wskazujacy, ze jezeli na podstawie przeprowadzonych badan okaze sie,
ze Miasto Inowroctaw nie spetnia kryteriéw okreslonych rozporzadzeniem
w sprawie wlasciwosci leczniczych klimatu, to moze nastgpi¢ odmowa
wydania $wiadectwa klimatycznego, w czterech pozostatych umowach
zawartych przez ten instytut i dotyczacych potwierdzenia wtasciwosci
leczniczych klimatu uzdrowisk (Goczatkowice-Zdroéj, Rabka-Zdréj, Ustron,
Swoszowice) nie zawarto postanowien przewidujacych mozliwos¢
niewydania przez Instytut $wiadectwa, w przypadku niespetniania przez
uzdrowisko obowigzujacych wymagan prawnych (kryteriéw) branych pod
uwage przy ustalaniu wtasciwosci leczniczych klimatu;

— w umowach zawartych miedzy IGIPZPAN i trzema gminami
uzdrowiskowymi (Ciechocinek, Szczawnica i Szczawno-Zdroéj) zawarto zapis
wskazujacy, ze jezeli wyniki pomiar6w nie pozwola na wydanie $wiadectw
klimatycznych, to instytut przedtozy raport analityczny z wykonanych
z pomiaro6w zawierajacy informacje o przyczynach niepozwalajacych na
potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu, Zrédtach tych przyczyn oraz
sposobach i mozliwo$ciach ich eliminacji przez gmine uzdrowiskowsa; z kolei
w czterech pozostatych umowach objetych analizg zawartych z gminami
uzdrowiskowymi (Busko-Zdréj, Cieplice, Kudowa-Zdréj, Polanica-Zdréj)
nie zawarto postanowien zaktadajacych mozliwo$¢ niewydania swiadectwa
klimatycznego w przypadku niespetniania przez uzdrowisko obowigzujgcych
wymagan prawnych (kryteriéw) branych pod uwage przy ustalaniu
wlasciwosci leczniczych klimatu.

Interesujace wobec powyzszych zapiséw umownych jest stanowisko Dyrektora

IGiPZ PAN, ktéry wskazal, ze: Jako jednostka oceniajqca klimat uzdrowiska mamy

obowiqgzek wydania swiadectwa, ktére moze by¢ pozytywne lub negatywne,

nie mozemy nie wydaé zadnego S$wiadectwa. Nalezy roéwniez zauwazyd,

Ze Minister Zdrowia przewidzial mozliwo$¢ odmowy wydania $wiadectwa

klimatycznego w § 13 rozporzadzenia w sprawie wymagan dla jednostek

uprawnionych do wydawania swiadectw klimatycznych.
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Oba skontrolowane Instytuty (IMGW-PIB, IGiPZ PAN) wydaty w latach w latach
2017-2019 $wiadectwa klimatyczne, w ktdrych potwierdzity wtasciwosci
lecznicze klimatu w odniesieniu do wszystkich 12 uzdrowisk, Kktdérych
dokumentacje objeto analiza. Potwierdzen tych dokonano mimo wystepowania
przekroczen warto$ci normatywnych niektérych zanieczyszczen powietrza
w kazdym uzdrowisku®?, a takze niezaleznie od skali tych przekroczen
(Zatacznik 6.4) i wyraznego pogorszenia jako$ci powietrza w sezonie chtodnym
(str. 42, w tym Infografika nr 8). Skala tych przekroczen w okresie objetym
badaniami przez Instytuty byla w niektérych wuzdrowiskach wysoka,
np. przekroczenia stezenn dobowych PM10 w siedmiu uzdrowiskach miescity sie
w przedziale od 114% do 334% normy, a stezenia $rednioroczne B(a)P we
wszystkich analizowanych przypadkach przekraczaty poziom docelowy
i mieScity sie w przedziale od 240% do 1450% normy. W ocenie NIK,
Swiadczyto to o nieprawidlowym dziataniu tych jednostek, poniewaz
nie przedstawity one dowoddéw wykluczajacych negatywne oddzialywanie na
organizm ludzki w tych przypadkach, co byto wymagane w Swietle postanowien
art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej. NIK dostrzega przy tym, zZe przedstawienie
takich dowod6w - przy obecnym stanie wiedzy na temat negatywnego wplywu
zanieczyszczen powietrza na zdrowie - w zasadzie jest niemozliwe. Niemniej
jednak, wobec niedotrzymania przez gminy uzdrowiskowe norm jakoSci
powietrza ustanowionych ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi i istotnego
pogorszenia sie sytuacji aerosanitarnej w czesci roku kalendarzowego (np. sezon
chtodny) oraz licznych dowodéw potwierdzajacych, ze zanieczyszczenie
powietrza jest czynnikiem wplywajacym obcigzajaco na zdrowie, zdaniem NIK,
w dokumentacji sporzadzonej przez Instytuty nie przedstawiono dowodéw
i argumentéw pozwalajacych na potwierdzenie w calym roku wtasciwos$ci
leczniczych klimatu uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analizg. NIK
zauwaza przy tym, ze w przypadkach powyzszych mozliwe byta zaréwno
odmowa wydania $wiadectwa klimatycznego (co przewidziano zaréwno
w przepisach prawa, jak i w niektérych umowach zawartych przez Instytuty
z gminami uzdrowiskowymi), ale takze wskazanie w wydanym $wiadectwie na
brak wtasciwosci leczniczych Kklimatu, np. w okreslonej czeSci roku
kalendarzowego lub dla okres$lonej grupy pacjentéw.

Dwa Instytuty uprawnione przez Ministra Zdrowia do wydawania $wiadectw
klimatycznych dziataty w odmienny sposdéb. IGiPZ PAN, mimo potwierdzenia
wtasciwosci leczniczych klimatu, sformutowat w $wiadectwach klimatycznych
dla czterech gmin przeciwskazania do leczenia w danym uzdrowisku pacjentow

z okres$lonymi schorzeniami lub w okre$lonej cze$ci roku, w zwigzku

z niedostateczng jako$cia powietrza na obszarze tych gmin. Dotyczylo to

nastepujacych przypadkéw:

e Buska-Zdroju: Istniejg przeciwwskazania do leczenia w uzdrowisku oséb
chorych na przewlekte choroby uktadu oddechowego i astme oraz 0séb
leczonych na choroby nerwowe;

o Cieplic: Istniejq przeciwwskazania do leczenia w uzdrowisku oséb chorych na
przewlekte choroby uktadu oddechowego i astme, niektére choroby uktadu
nerwowego i uktadu krqzZenia;

e Szczawnicy: Leczenie chorob drég oddechowych moze odbywac sie jedynie
w cieptej potowie roku;

e Szczawna-Zdroju: Leczenie 0s6b z chorobami uktadu oddechowego jest
mozliwe jedynie w potroczu cieptym.

Zapisy te jednak nie byly jednolite, poniewaz w dwdch przypadkach

sformutowane przeciwskazania dotyczyly pétrocza chiodnego (Szczawnica

i Szczawno-Zdréj), natomiast w kolejnych dwd6ch uzdrowiskach nie wskazano

ograniczenia czasowego w tym zakresie (Busko-Zdréj, Cieplice). Ponadto

odnosity sie przede wszystkim do choréb uktadu oddechowego i tylko w jednym
przypadku (Cieplice) obejmowaty choroby uktadu krazenia, cho¢ osoby z tymi
schorzeniami zaliczane s3 do grupy osdb szczegdlnie narazonych na skutki ztej

52 Przekraczania norm stwierdzono przynajmniej w odniesieniu do jednej z nastepujacych
substancji w powietrzu: pytéw PM10, PM2,5, B(a)P lub ozonu.
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jakosci powietrza. IGiPZ PAN w przygotowanej dokumentacji przedstawit

rowniez informacje dotyczace zrdéznicowanego stanu jakoSci powietrza

w réoznych okresach (np. w péiroczu chtodnym i cieptym lub w sezonie

grzewczym i pozagrzewczym). Ponadto w dokumentacji tego Instytutu zawarto

konkluzje badan wskazujgcych na negatywny wplyw na zdrowie zanieczyszczen

powietrza, takich jak PM10, PM2,5, B(a)P i ozon, cho¢ w $wietle art. 36 ust. 3

ustawy uzdrowiskowej powinny to by¢ dowody wykluczajace negatywne

oddzialywanie na organizm ludzki. Z zapiséw tych wynika, ze:

— Oddychanie powietrzem zanieczyszczonym moze powodowac szereg réznych
problemow, zaleznych od rodzaju zanieczyszczen;

— Pyly zawieszone sq powaznym czynnikiem chorobotwdrczym. Osiadajqc na
Sciankach pecherzykéw ptucnych utrudniajq wymiane gazowgq. Szkodliwy jest
pyt zawieszony PM10 (o Srednicy ziaren <10 um), w tym w szczegolnosci czqstki
o wymiarach 3-5 um i mniejsze, zwtaszcza ok. 1,5 um, ktore docierajq tatwo do
dolnych drég oddechowych niszczqc pecherzyki ptucne. Powodujq réwniez
podraznienie naskérka i Sluzéwki, zapalenie gérnych drég oddechowych,
wywotujq choroby alergiczne, astme, nowotwory ptuc, gardta i krtani. Grupg
szczegdlnie narazonq na negatywne oddziatywanie pytow sq osoby starsze,
dzieci i osoby cierpigce na choroby drég oddechowych i uktadu krwionosnego
(Sericzuk 2002, WHO 2013);

— Najbardziej rakotworcze i toksyczne sq wielopierscieniowe weglowodory
aromatyczne (WWA), do ktérych zalicza sie kilkaset zwigzkéw, w tym
benzo(a)piren (B(a)P) - uznawany w Polsce za wyznacznik wszystkich WWA,
ktdre sq scisle powigzane z pytem zawieszonym (...) WWA dziatajq toksycznie
poprzez drogi oddechowe, w kontakcie ze skérq i po spozyciu skazonych
pokarméw. Uszkadzajq uktad krwiotwdrczy szpiku kostnego: powodujq skaze
krwotoczng, zmniejszenie liczby bialych krwinek, niedokrwistos¢. WWA tworzq
trwate potqczenia z DNA i majq zdolnos¢ kumulowania sie w organizmach
zywych, co prawdopodobnie prowadzi do procesu nowotworowego (biataczki,
nowotwordéw ptuc pecherza moczowego). Zwiqzki te dziatajq bezprogowo,
co oznacza, zZe kazde stezenie powoduje wzrost ryzyka nowotworu (Rusin,
Marchwinska-Wyrwat 2014). Nastepstwem narazenia moze by¢ tez
uszkodzenie centralnego uktadu nerwowego i bezptodnos¢ (ATSDR 1995, Irwin
iin. 1997, Baiin. 2016);

— Ozon jest gazem drazniqcym, ktéry powoduje uszkodzenie bton biologicznych.
Objawami podraznienia ozonem sq kaszel, drapanie w gardle, sennos¢ i béle
gtowy. Wyzsze stezenia ozonu prowadzq do wzrostu cisnienia tetniczego,
przyspieszenia tetna i obrzeku ptuc, ktéry moze by¢é przyczyng zgonu
(Jedrychowski 1986, CIOP 2013, CIOP-PIB 2016).

Z kolei IMGW-PIB nie odnosit sie w Zaden spos6b do wplywu jakosci powietrza

na zdrowie, mimo stwierdzonych zastrzezen lub uwag dotyczacych stanu

sanitarnego powietrza w niektérych uzdrowiskach (Goczatkowice-Zdroj, Rabka-

Zdroj, Swoszowice) lub prowadzenia leczenia choréb uktadu oddechowego albo

uktadu krazenia®® w uzdrowiskach charakteryzujgcych sie parametrami

sanitarnymi powietrza przekraczajagcymi obowigzuje normy prawne

(Rabka-Zdroj, Ustron, Inowroctaw) i dostepnosci opracowan $wiadczacych

o negatywnym wptywie zanieczyszczen powietrza na zdrowie ludzi, zaré6wno

w odniesieniu do ekspozycji krotko, jak i dtugoterminowej. Nalezy jednak

zauwazy¢, ze cho¢ IMGW-PIB potwierdzit w kazdym przypadku wtasciwosci

lecznicze klimatu uzdrowisk, to réwnoczesnie w $wiadectwach klimatycznych
dla trzech uzdrowisk IMGW-PIB wskazal, ze:

e Brak jest przeciwskazan do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego (...)
poza zastrzezeniami dotyczgcymi parametréow jakosci powietrza
[uzdrowisko Goczatkowice-Zdroéjl;

53 Wedtug stanowiska Przewodniczgcego Zespotu Roboczego ds. Wplywu Zanieczyszczer Powietrza
na Zdrowie, najbardziej dotkliwe skutki niekorzystnego wptywu zanieczyszczen powietrza na
zdrowie obserwuje sie dla jednostek chorobowych zwigzanych z uktadem krazenia oraz dolnym
i gornym uktadem oddechowym.
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e Brak jest przeciwskazan do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego (...)
z zastrzezeniem uwag dotyczqcych stanu sanitarnego powietrza
w uzdrowisku [uzdrowiska Rabka-Zdroj, Swoszowice].

W praktyce zapisy takie oznaczaty brak mozliwosci realizacji §wiadczen z tego

zakresu, poniewaz nie jest mozliwe ustalenie takich zasad i organizacji

w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego, ktére pozwola pacjentom na

korzystanie z pozostalych czynnikéw branych pod uwage przy ocenie

wilasciwosci leczniczych klimatu danego uzdrowiska, ale bez korzystania

z powietrza atmosferycznego.

Nalezy szczegdlnie krytycznie oceni¢ sposéb postepowania IMGW-PIB przy
formutowaniu opinii dotyczacych wtasciwosci leczniczych klimatu i mozliwosci
ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym. Instytut w sposob
nieuprawniony i niezgodny z przepisami przyjat na potrzeby tego procesu
definicje naukowg Kklimatu, ktéra w ogéle nie uwzgledniala m.in. kwestii
Zanieczyszczenia powietrza. Stanowczo trzeba jednak podkresli¢, ze IMGW-PIB
nie wydawat opinii naukowej, lecz dziatat na gruncie przepiséw o lecznictwie
uzdrowiskowym, w ramach ktérych otrzymat od Ministra Zdrowia uprawnienia
do wydawania swiadectw klimatycznych. W swietle tych przepiséw, wymagane
byto dokonanie nie tyle oceny klimatu, co oceny wiasciwosci leczniczych klimatu,
ktére nie s3 pojeciami tozsamymi. Wlasciwosci lecznicze klimatu sa
bezsprzecznie pojeciem innym i szerszym, co wynika z przyjetej przez
ustawodawce definicji tego pojecia (art. 2 pkt 9 ustawy uzdrowiskowej), taczacej
oddzialywanie klimatu na zdrowie ludzkie i pozostatych przepiséw ustawy
uzdrowiskowej oraz rozporzadzenia w sprawie wiasciwosci leczniczych
klimatu. Zatgcznik nr 3 do rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci leczniczych
klimatu, zatytulowany Zakres badari niezbednych do ustalenia wtasciwosci
leczniczych klimatu, w tym oceny stanu sanitarnego powietrza, konkretyzuje jakie
czynniki sktadaja sie na witasciwosci lecznicze klimatu. S3 to wiec nie tylko
warunki klimatyczne okreslone poprzez elementy klimatu (ust. 1), ale réwniez
zanieczyszczenie powietrza (ust. 2), poziom hatasu (ust. 3), poziom pdl
elektromagnetycznych (ust. 4). Ustalenie wtasciwosci leczniczych klimatu
nastepuje zatem z uwzglednieniem tgcznie wszystkich tych czterech grup
czynnikow.

Konsekwencja takiego sposobu postepowania IMGW-PIB bylo zamieszczenie

w wydanych w latach 2017-2018 $wiadectwach klimatycznych dla objetych

analizg pieciu uzdrowisk (Goczatkowice-Zdré6j, Inowroctaw, Rabka-Zdréj,

Swoszowice, Ustron), zapiséw, ktére mogly odbiorcéw tych dokumentéw

wprowadza¢ w bitad, co do faktycznych zagrozen i przeciwskazan

w prowadzeniu lecznictwa uzdrowiskowego, tj.:

— klimat lokalny uzdrowiska charakteryzuje sie korzystnymi warunkami do
prowadzenia klimatoterapii,

— warunki klimatu lokalnego uzdrowiska mieszczq sie w normach dla uzdrowisk
Srodkowoeuropejskich i przez zdecydowanq wiekszo$¢ czasu w roku
nie wplywajq obcigzajgco na organizm oséb przebywajqcych w uzdrowisku,

— klimat lokalny uzdrowiska moze by¢é wykorzystywany w lecznictwie
uzdrowiskowym do ustalonych dla uzdrowiska kierunkow leczniczych,
a uscislajgc z punktu widzenia klimatologicznego brak jest przeciwskazan do
prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego.

Odnosity sie one do klimatu lokalnego, co wedtug terminologii stosowanej przez

IMGW-PIB nie obejmowato zanieczyszczenia powietrza, poziomu hatasu i p6l

elektromagnetycznych. Faktycznie, jak wskazano wcze$niej, niedostateczna

jakos¢ powietrza charakteryzowata wszystkie uzdrowiska objete analiza.

Dodatkowo IMGW-PIB dokonywat oceny w odniesieniu do uzdrowisk, w ktérych

skala przekroczen parametrow okreslajacych jako$¢ powietrza byta najwyzsza

(dlaPM10, PM2,5 i B(a)P), a stan ten ulegat dodatkowemu pogorszeniu

co najmniej w sezonie chtodnym, obejmujgcym potowe roku kalendarzowego.

W toku kontroli NIK, Dyrektor IMGW-PIB wyjasnil, ze w $wiadectwach
klimatycznych z lat 2017-2018, odniesiono sie do warunkéw klimatu lokalnego,
ktérego definicja wg Instytutu nie zawiera zagadnien zwigzanych z jakosciag
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powietrza. Dlatego przyjeto, Ze z punktu widzenia klimatologicznego,
uzdrowiska spetniaty warunki korzystnego klimatu lokalnego i na tej podstawie
stwierdzono, Ze nie ma przeciwskazan do lecznictwa uzdrowiskowego
w ustalonych zakresach. Rdwnocze$nie w wyjasnieniach wskazano, ze IMGW
nie dostrzega potencjalnych korzysci dla zdrowia pacjentéw w przekroczonych
stezeniach zanieczyszczen w uzdrowiskach, aczkolwiek stoi na stanowisku,
Ze postuzenie sie terminem korzystny w wystawionych $wiadectwach, miato
odniesienie do klimatu lokalnego, a wg stanowiska Instytutu, stan sanitarny
powietrza do niego nie nalezy.

Nalezy réwniez podkresli¢c odmienne podejscie do oceny wlasciwosci
leczniczych klimatu drugiej z uprawnionych do tego jednostek. Dyrektor
IGiPZ PAN wskazat bowiem, ze: W petni zgadzalismy sie i zgadzamy z takim
rozszerzonym rozumieniem klimatu. Jest ono powszechne we wspétczesnych
badaniach (...) 1GiPZ PAN ma duze doswiadczenie w prowadzeniu, na forum
krajowym i miedzynarodowym, badan uwzgledniajgcych rozszerzone rozumienie
klimatu (...). Przez lata w dziesiqtkach opracowan bioklimatu kolejnych uzdrowisk
opracowywanych przez klimatologéw z IGiPZ PAN znajdowata sie ocena
zanieczyszczenia powietrza, traktowana jako jeden z elementéw bioklimatu
(.-.)- W zwigzku z powyzszq dziatalnoscig naukowq postanowilismy zgtosi¢ 1GiPZ
PAN jako placowke, ktéra moze kompetentnie ocenia¢ warunki klimatyczne
uzdrowisk w ich poszerzonym ujeciu.

Biorac pod uwage powyzsze argumenty, dziatania IMGW-PIB nalezy réwniez
uzna¢ za nierzetelne, poniewaz z uwagi na wystepujace przekroczenia wartosci
normatywnych niektérych substancji w powietrzu (w czes$ci przypadkéw
znaczne przekroczenia) i liczne dowody wskazujgce na negatywny wplyw na
zdrowie ludzi takiego stanu rzeczy, warunki panujagce w uzdrowiskach,
zwlaszcza w sezonie chtodnym, stanowily czynnik wptywajacy obciazajaco na
organizmy pacjentow w nich przebywajacych.

Nalezy zauwazy¢, ze IMGW-PIB miat pelng $wiadomo$¢, Ze zanieczyszczenie
powietrza stanowi element oceny wtasciwos$ci leczniczych klimatu na gruncie
przepiséw o lecznictwie uzdrowiskowym. W piSmie z 6 czerwca 2022r.
skierowanym do Ministra Zdrowia, Instytut wskazat, ze: Wszystkie z tych aktow
prawnych w sposéb szczegétowy okreslajq czynnosci badawcze i kryteria
poswiadczenia wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk i stwierdzenie to
odnosito sie réwniez do rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci leczniczych
klimatu. Ponadto w pismie tym podkre$lono, Ze: Biorgc natomiast pod uwage
jakosé powietrza atmosferycznego, jako element witasciwosci leczniczych
klimatu, nalezy  zaproponowac  bardziej restrykcyjne  rozwiqzanie.
Zanieczyszczenie powietrza jest istotnym problemem w prawie wszystkich
uzdrowiskach Polski (...) W kwestii wprowadzenia do obrotu prawnego pojecia
klimatu niewptywajqcego negatywnie na proces leczenia to nalezZatoby tu oddzieli¢
pojecie klimatu w tradycyjnym tego stowa znaczeniu (zespét czynnikéw
meteorologicznych) od klimatu w rozumieniu ustawy uzdrowiskowej (tj. wraz
z zanieczyszczeniem powietrza, hatasem i polem elektromagnetycznym).
W pierwszym przypadku klimat nie bedzie wplywat na proces leczenia w tych
uzdrowiskach, gdzie klimatoterapia nie jest procedurq medycznq natomiast poza
meteorologiczne cechy klimatu (zanieczyszczenie powietrza, hatas, pole
elektromagnetyczne) bedq zawsze stanowily istotny element jakosci zycia
pacjenta w uzdrowisku i jako takie powinny by¢é brane pod uwage. Zatem
w tym szerszym stowa znaczeniu klimat nie bedzie nie wptywat na proces leczenia.

Sposdb postepowania IMGW-PIB przy ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowisk miat szczegdlnie negatywne konsekwencje, poniewaz m.in. na
podstawie dokumentacji przygotowanej przez te jednostke, Minister Zdrowia
potwierdzit bez zadnych zastrzezen status objetych analiza pieciu uzdrowisk,
dla ktérych Instytut opracowat operaty klimatyczne i wydat Swiadectwa
klimatyczne. Niemniej jednak o przyjetym przez IMGW-PIB sposobie dziatania,
ktéry byt odmienny od wymagan okreslonych w przepisach o lecznictwie
uzdrowiskowym, Instytut nie poinformowatl Ministra Zdrowia ani teZz nie
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wskazat na ten fakt w zadnym z wydanych dokumentéw dotyczgcych oceny
wlasciwosci leczniczych klimatu.

Najlepiej Swiadcza o tym wyja$nienia Dyrektora Departamentu Lecznictwa

w Ministerstwie Zdrowia (podpisane z up. Ministra):

o W pierwszej kolejnosci uprzejmie informuje, Ze do Ministerstwa Zdrowia nigdy
nie wplyneto wystgpienie ktérejkolwiek z uprawnionych jednostek do
wydawania $wiadectw potwierdzajgcych wtasciwosci lecznicze naturalnych
surowcéw leczniczych lub klimatu w zakresie waqtpliwosci prawnych
dotyczqcych elementéw sktadowych badan niezbednych do ustalenia
wtasciwosci leczniczych klimatu, w tym oceny stanu sanitarnego powietrza (...)
Kluczowym elementem dla prowadzonego lecznictwa uzdrowiskowego, obok
wymogu spetnienia innych ustawowych warunkéw, jest posiadanie na obszarze
danego uzdrowiska klimatu o potwierdzonych wtasciwosciach leczniczych.
0 ile takie elementy, jak warunki klimatyczne (elementy klimatu), ocena jakosci
powietrza, poziom hatasu czy poziomy pdl elektromagnetycznych powinny by¢
brane pod uwage przez jednostki uprawnione do wydawania swiadectw o tyle
istotnym jest wskazanie, czy klimat danego uzdrowiska posiada wtasciwosci
lecznicze i czy moze on by¢ wykorzystywany w leczeniu okreslonych schorzen.

e W Zadnym ze $wiadectw wydanych dla 12 kontrolowanych gmin nie wydano
odmowy mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego z uwagi na stan
powietrza, wrecz przeciwnie uznano, Ze klimat charakteryzuje sie wtasciwosciami
leczniczymi i moze by¢ wykorzystywany przy realizacji swiadczen z zakresu
lecznictwa uzdrowiskowego. Oznacza to tym samym, ze skoro potwierdzono
wlasciwosci lecznicze klimatu danego uzdrowiska uznano, Ze nie zachodzq
warunki, ktére mialyby wplyw (negatywny) na przebywajqcych tam pacjentéw
i turystow.

e Nalezy przyjgé, Ze skoro jednostka uprawniona wydata Swiadectwo
potwierdzajgce witasciwosci lecznicze klimatu to rdéwniez przy takim
potwierdzeniu brata pod uwage aspekty zwiqzane z jego oddziatywaniem na
organizm ludzki (...) Minister Zdrowia stoi na stanowisku, zgodnie z ktérym
Jjednostka uprawniona uznajqc klimat danego uzdrowiska za leczniczy tym samym
uznata, Ze nie ma on negatywnego oddziafywania na organizm ludzki.

e Nalezy jasno zdawac sobie sprawe z faktu, ze w sytuacji, w ktdrej stan sanitarny
powietrza w uzdrowisku oddziatywatby negatywnie na organizm ludzki (stan
zagroZenia zdrowia czy nawet zycia przebywajqgcych tam pacjentéw) to jednostka
uprawiona do wydawania $wiadectw odmdwitaby potwierdzenia wtasciwosci
leczniczych klimatu i tym samym jednoznacznie wskazata na brak mozliwosci
prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na danym obszarze.

Kontrola NIK ujawnila réwnoczesnie przypadek catkowicie odmiennego
dziatania IMGW-PIB. W $wiadectwie klimatycznym dla uzdrowiska Cieplice
z 14 listopada 2008 r. Instytut stwierdzil, Ze z uwagi na niespetnienie norm
jakosci powietrza, klimat tego uzdrowiska nie moze by¢ wykorzystany
w lecznictwie uzdrowiskowym. Co wiecej wymienione $Swiadectwo byto korektg
pierwotnie wydanego $wiadectwa klimatycznego z 11 lipca 2008 r., w ktérym
zawarto zapisy, ze klimat lokalny uzdrowiska Cieplice mégt by¢ wykorzystywany
w lecznictwie uzdrowiskowym. Istotne jest przy tym, Ze tak skrajne opinie
zostaly sformutowane na podstawie identycznego stanu faktycznego
odnoszacego sie do parametréw $wiadczacych o zanieczyszczeniu powietrza.
Wedtug Dyrektora IMGW-PIB, Korekta Swiadectwa nastqgpita na osobny wniosek
gminy Jelenia-Gora, ktéra wystgpita o nig w celu kompleksowego okreslenia
mozliwosci potwierdzenia wtasciwosci leczniczych uzdrowiska w tym jego
Srodowiska atmosferycznego, ze szczegolnym uwzglednieniem jakosci powietrza.
Dokument swiadectwa z dnia 14 listopada 2008 r., wbrew ogdlnie obowiqzujqcej
w nauce definicji klimatu uwzglednit, na wyrazny wniosek Gminy, takze
pozaklimatologiczne czynniki w uzdrowisku (parametry sanitarne powietrza)
idlatego nie rekomendowat podmiotu do uzyskania statusu uzdrowiska ze
wzgledu na ten aspekt. NIK nie podziela ww. argumentéw, poniewaz opinie
Instytutu powinny cechowaé sie obiektywizmem i by¢ niezalezne od Zadan gmin
uzdrowiskowych. Ponadto opisany powyZej, jednostkowy przypadek
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postepowania byl witasnie zgodny z wymogami rozporzadzenia w sprawie
wlasciwosci leczniczych Kklimatu. Zatem, gdyby w poddanej analizie
dokumentacji z lat 2017-2018 dla pieciu uzdrowisk Instytut zastosowat - jak
sam okreslit - kompleksowe podejscie przy okresleniu wtasciwosci leczniczych
klimatu uzdrowisk z uwzglednieniem zanieczyszczenia powietrza, powinien
analogicznie wskaza¢ na brak rekomendacji dla wybranych podmiotéw
w procesie zmierzajacym do potwierdzenia statusu tych uzdrowisk ze wzgledu
na niespetnienie wymagan dotyczacych jakosci powietrza. Tym samym, nalezy
uzna¢, ze we wszystkich pozostatych przypadkach objetych badaniami
kontrolnymi NIK (dokumentacja z lat 2017-2018), wydane przez
IMGW-PIB oceny nie byly kompleksowe, poniewaz przy okreslaniu
wplywu na mozliwos¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego nie
wzieto pod uwage zanieczyszczenia powietrza.

Nalezy nadmieni¢, ze wskazana powyzej negatywna ocena wtasciwosci
leczniczych klimatu dla uzdrowiska Cieplice, dokonana w 2008r. przez
IMGW-PIB, byta podstawa do stwierdzenia przez Ministra Zdrowia
nieprawidtowos$ci w decyzji uzdrowiskowej z 23 czerwca 2009 r. i wyznaczenia
okresu dostosowawczego na jej usuniecie, czego nie udato sie osiggna¢ gminie
uzdrowiskowej ani w pierwotnie wyznaczonym terminie (do 31 grudnia
2013 r.), ani w terminie przedtuzonym (do 31 grudnia 2018 r.).

W Swietle powyzszych informacji nalezy stwierdzi¢, ze postepowanie IMGW-PIB
przy ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk stanowito zaprzeczenie
regut okreslonych w przepisach o lecznictwie uzdrowiskowym i oczekiwan
Ministra Zdrowia w tym aspekcie. Co wiecej, IMGW-PIB byl $wiadomy
koniecznosci uwzglednienia wptywu zanieczyszczenia powietrza na mozliwos¢
prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, lecz w sposdb nieuprawniony
i niezgodny z przepisami prawa zignorowat te wymagania, nie informujac o tym
Ministra Zdrowia. Taki sposéb postepowania umozliwit Instytutowi
potwierdzenie wlasciwosci leczniczych klimatu i stwierdzenie braku
przeciwskazan do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego nie tylko
w przypadku niedostatecznej jakosci powietrza, ktéra wystepowata we
wszystkich pieciu poddanych analizie uzdrowiskach, lecz réwniez w odniesieniu
do jednostek charakteryzujacych sie bardzo zla jakoScia powietrza
(np. Swoszowice, Rabka-Zdréj), a nawet w stosunku do jednego z najbardziej
zanieczyszczonych miejsc w Polsce w ogéle (uzdrowisko Goczatkowice-Zdréj,
wg danych dotyczacych jakosci powietrza za lata 2015-2017, ktére zostaty
wziete pod uwage przy ostatniej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu).
Tym samym dziatania Instytutu, ktére w zatozeniach miaty gwarantowac
bezpieczenstwo pacjentdow poddawanych leczeniu uzdrowiskowemu,
prowadzily do catkowicie odwrotnego rezultatu, poniewaz IMGW-PIB przy
okreslaniu wptywu na mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego
nie brat pod uwage zanieczyszczenia powietrza, ktére jest okreslane jako jedno
Z najpowazniejszych zagrozen srodowiskowych dla zdrowia ludzi.

Dziatania te przyczynity sie posrednio (ostateczng odpowiedzialno$¢ ponosi
Minister Zdrowia) do tego, ze faktycznie, w pieciu poddanych analizie
uzdrowiskach, dla ktérych IMGW-PIB dokonato oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu, z lecznictwa uzdrowiskowego w sezonach chtodnych okresu
2018-2022, w ktdrych jako$¢ powietrza byta znacznie gorsza niz w pozostatych
czeSciach roku, skorzystatlo ponad 19 tys. pacjentéw (dane NFZ i ZUS)
zaliczanych do grupy oséb szczegélnie narazonych na niedostateczng jako$¢
powietrza (osoby z chorobami uktadu oddechowego i uktadu krazenia, dzieci,
odbywajacy rehabilitacje po przebytej chorobie COVID-19). Nalezy przy tym
nadmieni¢, ze IMGW-PIB w $wietle przepiséw art. 36-37 ustawy uzdrowiskowej
byt i nadal jest cze$cia systemu lecznictwa uzdrowiskowego, ktdre z kolei jest
integralng czes$cia systemu ochrony zdrowia (art. 4 ust. 1 ustawy
uzdrowiskowej). Tym samym, w swoich dziataniach IMGW-PIB powinien bra¢
pod uwage przede wszystkim dobro pacjentéw i zapewnienie optymalnych
warunkéw do prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, ktére w sferze
powierzonych zadan Instytutowi obejmowato ustalenie czy proces ten bedzie
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realizowany w otoczeniu wolnym od nadmiernych i negatywnych obcigzen
ze strony Srodowiska.

Analiza dokumentacji dla 12 uzdrowisk, sporzadzonej na potrzeby oceny
wilasciwosci leczniczych klimatu, wykazata ze mimo potwierdzenia tych
wlasciwos$ci, w zadnym przypadku nie przedstawiono dowodéw wykluczajacych
negatywne oddzialywanie na organizm ludzki, cho¢ wskazano w niej informacje
dotyczace niedotrzymania warto$ci normatywnych niektérych substancji
w powietrzu. Nalezy podkresli¢, ze art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej stanowi,
ze potwierdzenie witasciwosci leczniczych klimatu odbywa sie na podstawie
udokumentowanych  badan potwierdzajacych te  wiasciwosci oraz
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki. Z kolei przepisy
rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci leczniczych klimatu okre$lajg,
Ze zanieczyszczenie powietrza jest jednym, z elementéow wlasciwosci
leczniczych klimatu.

Jak wskazano wcze$niej, w dokumentacji przygotowanej przez IGiPZ PAN
przedstawiono natomiast konkluzje badan potwierdzajacych negatywny wptyw
na zdrowie zanieczyszczen powietrza, takich jak PM10, PM2,5, B(a)P i ozon
iwzwigzku z niedostateczng jakoscia powietrza sformutowano w czesci
przypadkow przeciwskazania do leczenia w uzdrowiskach. Interesujace jest
jednak stanowisko IMGW-PIB w kwestii dowoddéw wykluczajgcych negatywne
oddzialywanie na organizm ludzki stwierdzonych w pieciu uzdrowiskach
przekroczen warto$ci normatywnych dla niektérych substancji w powietrzu.
Dyrektor IMGW-PIB stwierdzit, ze: IMGW nie dysponuje takimi, ale wie takze,
ze brakuje dowodow, ktore potwierdzajq negatywny wplyw na organizm ludzki
krotkotrwatego (trwajqcego od kilku godzin do kilkunastu dni) oddziatywania
czynnikow bedgqcych istotqg tego pytania. NIK dostrzega jednak, ze istniejg liczne
publikacje potwierdzajgce negatywny wptyw zanieczyszczen powietrza na
zdrowie ludzi, w tym réwniez w przypadkach ekspozycji krétkoterminowej
(przyktadowe opracowania i informacje odnoszace sie do tej kwestii
przedstawiono w Zalaczniku 6.7 do informacji). Warto w tym miejscu tylko
wskazac, ze wg Przewodniczacego Zespotu Roboczego ds. Wptywu Zanieczyszczen
Powietrza na Zdrowie: Negatywny wplyw zanieczyszczen powietrza na
zdrowie jest obecnie wiedzq ogélng. Natomiast w opracowaniu pt. Wplyw
zanieczyszczenn powietrza na zdrowie, przygotowanym w 2017r. przez
Krakowski Alarm Smogowy we wspotpracy z wieloma ekspertami
zewnetrznymi, przywotano bibliografie liczaca niemal 300 pozycji, a w tresci tej
publikacji wskazano w szczegélnosci, ze: W naszym kraju problemem sq jednak
nie tylko wysokie Srednie roczne stezenia zanieczyszczen pytowych. W sezonie
grzewczym w wielu miejscach w Polsce Srednie godzinne stezenia pytu
zawieszonego podlegajq w ciggu doby znacznym wahaniom, osiqgajqc nieraz
bardzo wysokie wartosci, utrzymujqce sie przez kilka-kilkanascie godzin. Bardzo
wysokie bywajq réwniez stezenia 24-godzinne. W zwiqzku ze wspomnianym wyzej
dobrze udokumentowanym wplywem na zdrowie i zycie ludzkie jaki wywiera
takze krétkoterminowa ekspozycja na zanieczyszczenia pylowe, zalecenia
WHO odnosnie maksymalnych stezeri dobowych to 25 ug/m? dla PM2.5 oraz
50 ug/m? dla PM10. Wartosci te nie powinny by¢ przekraczane czesciej niz 3 razy
w roku [Krzyzanowski, Cohen 2008].

Nalezy rowniez podkresli¢, ze IMGW-PIB doskonale zdawal sobie sprawe
z negatywnych skutkdw narazenia na zanieczyszczone powietrze. W ramach
systemu prognozowania rozprzestrzeniania zanieczyszczen powietrza
stworzonego i administrowanego przez ten Instytut®* zawarto szereg informacji
wskazujacych na negatywne oddzialywanie zanieczyszczen powietrza na
zdrowie ludzi, w tym réwniez w perspektywie krotkoterminowej. W zaktadce
pn. Ochrona zdrowia przed zanieczyszczeniami powietrza wskazano m.in.
zalecane sposoby zachowania prozdrowotnego w zaleznosci od poziomu stezen
zanieczyszczen powietrza takich jak pyly zawieszone (PM10, PM2,5) oraz
dwutlenek azotu (NO,) i dwutlenek siarki (SO;). Zalecenia te opracowano na
podstawie informacji przygotowanej przez Katedre Epidemiologii i Medycyny

54 Prowadzonym na portalu http://smog.imgw.pl/content/dust, dostep na 30.04.2024 r.
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Zapobiegawczej Uniwersytetu Jagielloniskiego Collegium Medicum w Krakowie.
Przyktadowo - dla poziomdw stezen PM10 i PM2,5 okreslonych jako ryzykowny
lub bardzo wysoki zalecono, ze kobiety w ciazy, dzieci, osoby starsze oraz osoby
cierpigce na astme, choroby ptuc, alergiczne choroby skoéry i oczu oraz choroby
krazenia (stany pozawatowe i zaburzenia rytmu serca) powinny ograniczy¢ do
minimum czas przebywania, a szczegélnie unika¢ wysitku fizycznego na
otwartym powietrzu. Natomiast w przypadku pogorszenia stanu zdrowia
zalecono skontaktowanie sie z lekarzem. Warto podkresli¢, ze poziomy
ryzykowny i bardzo wysoki okres$lane byty na podstawie stezen PM10 i PM2,5
usrednionych w czasie 24 godzin lub jednej godziny, a wiec w perspektywie
krotkookresowej. Co wiecej, poziom bardzo wysoki wystepowal przy
stezeniach 24-godzinnych PM10 z przedziatu 100-200 pg/m>3, a stezenia z tego
zakresu lub nawet znacznie wyzsze (np. Goczatkowice-Zdré6j - 503,5 pg/m?3)
odnotowano w latach 2016-2017 na stacjach pomiarowych charakteryzujacych
kazde z pieciu uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, a dla ktérych
IMGW-PIB dokonywat oceny wtasciwosci leczniczych klimatu. Dodatkowo
w zaktadce pn. Dla zainteresowanych — Wplyw zanieczyszczen powietrza na
zdrowie wskazano na niekorzystne dzialanie wybranych zanieczyszczen
powietrza na stan zdrowia (m.in. pytéw zawieszonych, wielopier$cieniowych
weglowodoréw aromatycznych, do ktérych zaliczany jest B(a)P oraz ozonu).
W przywotanej tam bibliografii wskazano 32 pozycje, w tym wiele opracowan
potwierdzajacych negatywny wplyw zanieczyszczen powietrza na zdrowie,
takze w przypadku krotkoterminowego narazenia na  wskazane
zanieczyszczenia powietrza. Przykladowo w odniesieniu do pyléw
zawieszonych (PM10 i PM2,5) wskazano, ze: Krétkoterminowe narazZenie na
wysokie stezenie moze nasila¢ objawy choroby ptuc, réznych choréb o podtozu
alergicznym (astma, egzema, katar sienny, zapalenie spojéwek) i choréb serca
(zwiekszona krzepliwos¢ krwi, zaburzenia rytmu), a takze zwieksza¢ podatnosc na
infekcje drég oddechowych.

IMGW-PIB w ramach procesu oceny wiasciwosci leczniczych uzdrowiska
Goczatkowice-Zdroéj, zakonczonego wydaniem S$wiadectwa Kklimatycznego
z2016r., wykorzystat wlasne pomiary stezen PM10. Bylo to niezgodne
Z przepisem art. 88 ust. 1 ustawy Po§, ktory stanowi, Ze oceny jakosci powietrza
i obserwacji zmian dokonuje sie w ramach panstwowego monitoringu
$rodowiska. Z kolei, w art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy o Inspekcji Ochrony Srodowiska
wskazano, ze prowadzenie panstwowego monitoringu sSrodowiska nalezy do
zadan Inspekcji Ochrony Srodowiska. Nalezy réwniez zauwazy¢, ze IMGW-PIB
mial pelng $wiadomos$¢ takich wymogéw. Potwierdzaja to zapisy
przygotowanego przez IMGW-PIB operatu klimatycznego z listopada 2017 r. dla
uzdrowiska Ustron. Wskazano w nim, Ze: Badanie jakosci powietrza
w uzdrowisku powinno odpowiada¢ wymogom przepisow wydanych na podstawie
art. 86 ust. 1 i 2 oraz art. 90 ust. 3 ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. - Prawo
ochrony srodowiska (...) co oznacza, ze wyniki te powinny pochodzi¢ z badan
wykonanych w ramach Paristwowego Monitoringu Srodowiska.

Swiadectwo klimatyczne z 2016r. wraz z dokumentacja towarzyszaca
(Aktualizacja s$wiadectwa potwierdzajgcego wtasciwosci lecznicze klimatu
uzdrowiska Goczatkowice Zdréj - sprawozdanie z przeprowadzonych badarn oraz
Badania jakosci powietrza atmosferycznego dla potrzeb oceny witasciwosci
leczniczych klimatu uzdrowiska Goczatkowice-Zdréj. Etap I - Raport z pomiaréw)
zostaty przygotowane przez IMGW-PIB w celu stwierdzenia, czy zostaly usuniete
nieprawidtowosci okreslone w decyzji Ministra Zdrowia nr 30 z 30 kwietnia
2009 r. W decyzji tej stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie przekroczenia
zmierzonych stezen w powietrzu dotyczqcych benzo(a)pirenu, pytu zawieszonego
i pozioméw hatasu. Dokumentacja stuzgca ocenie wiasciwosci leczniczych
klimatu z 2016r. zostala jednak sporzadzona nierzetelnie, poniewaz
nie odniesiono sie w niej do poziomoéw stezen B(a)P, cho¢ byla to rowniez
substancja wyszczegélniona w nieprawidtowos$ciach wskazanych w ww. decyzji
Ministra Zdrowia. Podkreslenia wymaga fakt, ze IMGW-PIB w przypadku innych
uzdrowisk nie korzystal z witasnych pomiaréw zanieczyszczen powietrza,
awsytuacji braku pomiaréw bezposrednich w danym uzdrowisku,
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wykorzystywal w procesie oceny wtasciwosci leczniczych klimatu (2017-2018)
dane z innych stacji pomiarowych PMS, uznanych przez Instytut
zareprezentatywne dla danego uzdrowiska. Przyktadowo - dla uzdrowiska
Ustron wykorzystano dane ze stacji pomiarowych PMS w Bielsku-Biatej oraz
Zywcu w celu okreslenia pozioméw B(a)P, a do oceny poziomu zanieczyszczenia
powietrza ozonem w uzdrowisku Rabka-Zdréj wzieto pod uwage wskazania ze
stacji PMS w Szymbarku. Co ciekawe, taki schemat postepowania IMGW-PIB
zastosowal rowniez w przypadku oceny wiasciwosci leczniczych klimatu
uzdrowiska Goczalkowice-Zdréj w 2018r. (kolejna ocena dziesiecioletnia
w trybie art. 43 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej). W swiadectwie klimatycznym
z 2018 r. dla tego uzdrowiska - oprécz pomiaréw wiasnych IMGW-PIB dla PM10
- wskazano réwniez dane za lata 2013-2017 ze stacji PMS w Tychach dla PM10
oraz w Pszczynie dla PM10 i B(a)P; a stezenia tej ostatniej substancji w latach
2013-2017 miescity sie w przedziale 700%-1 440% normy. Jak wskazano
wczesniej, stezen B(a)P nie podano w dokumentacji z 2016 r. stuzacej ocenie
wilasciwosci  leczniczych uzdrowiska Goczatkowice-Zdréj, a byta to
dokumentacja na podstawie, ktorej Minister Zdrowia decydowat o usunieciu lub
nieusunieciu nieprawidtowosci stwierdzonych w decyzji z 2009 r. Trzeba mie¢
przy tym na uwadze, ze w S$wietle postanowien art. 43 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej, nieusuniecie nieprawidtowosci w wyznaczonym okresie
(pierwotnie do 31 grudnia 2013 r., ale termin ten przedtuzono do 31 grudnia
2016r.) obligowato Ministra Zdrowia do wystapienia do Rady Ministréw
0 pozbawienie danego obszaru statusu uzdrowiska.

Ponadto IMGW-PIB zawart w $wiadectwie klimatycznym z 2016r. dla
uzdrowiska Goczatkowice-Zdro6j, nierzetelnie odzwierciedlajgce stan faktyczny
stwierdzenie, Ze nie odnotowano przekroczen stezen Sredniorocznych PM10
przy zalozeniu 25% bledu pomiarowego, chociaz wartosci uzyskanych
pomiaréw bezposrednich w latach 2013-2015 wskazywaly na takie
przekroczenia. W dokumencie pn. Badania jakosci powietrza atmosferycznego
dla potrzeb oceny wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska Goczatkowice-
Zdroj. Etap I - Raport z pomiaréw, ktéry stanowit integralng czes$¢ Swiadectwa
klimatycznego z 2016 r., w odniesieniu do PM10 wskazano, ze: Zaréwno w roku
2013, 2014 i 2015 Srednie roczne stezenie byto powyzej stezenia dopuszczalnego
i zostato przekroczone odpowiednio o 15% (2013, 2014) i 5% w 2015. Z kolei
w dokumencie pn. Aktualizacja Swiadectwa potwierdzajqcego wtasciwosci
lecznicze  klimatu uzdrowiska Goczatkowice Zdréj -  sprawozdanie
z przeprowadzonych badan, ktéry rowniez stanowit integralng cze$¢ §wiadectwa
klimatycznego z 2016 r. wyszczeg6lniono warto$¢ stezen Sredniorocznych
PM10, ktére wyniosty w latach 2013-2015 odpowiednio 46, 46 i 42 ug/m3
(wobec poziomu dopuszczalnego wynoszacego 40 pg/m?) ze wskazaniem +25%
niepewnosci. Taki zapis oznaczat, Ze zmierzone stezenia mogty by¢ zaréwno
nizsze, jak i wyzsze o wskazang warto$¢, lecz w $wiadectwie klimatycznym
z 2016 r. przyjeto w sposob jednostronny tylko ,warto$ci pomniejszone”. Nalezy
rownocze$nie podkresli¢, ze w dokumencie wydanym dwa lata pdzniej,
tj. w operacie klimatycznym z 2018r. dla uzdrowiska Goczatkowice-Zdrdj,
IMGW-PIB wskazat wyniki wiasnych pomiaréw stezen sredniorocznych PM10
m.in. za ten sam oKkres (lata 2013-2015) co w dokumentacji z 2016 r. Tym razem
jednak stezenia S$rednioroczne PM10 wyniosty w latach 2013-2015
odpowiednio 47, 49 i43 pg/m?3, lecz nie wskazywano przy nich na 25%
niepewno$¢ pomiaréw. Ponadto w operacie klimatycznym z 2018 r. podano
wyniki pomiaréw dla stezen $redniorocznych PM10, odnotowane na stacji PMS
w Pszczynie, uznanej przez Instytut za reprezentowang dla uzdrowiska, ktore
wyniosty w ww. okresie odpowiednio 58, 56 i 52 pg/m3, co rOwniez wskazywato
na przekroczenie dopuszczalnej warto$ci. Zdaniem NIK, przyjecie przez Instytut
zalozZenia, Ze przy 25% niepewnos$ci pomiaru nie wystgpity w Goczatkowicach-
Zdroju przekroczenia stezen $redniorocznych PM10 w latach 2013-2015 byto
dzialaniem nierzetelnym. Nalezy zauwazy¢, Ze niepewno$¢ pomiarowa jest
nieodtgczng czescig kazdego pomiaru i w razie potrzeby powinna by¢
prezentowana jako przedziat obustronny; innymi stowy niepewnos¢ pomiarowa
moze dotyczy¢ zaréwno zawyzenia wynikow stezen substancji w powietrzu, jak
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ich zanizenia; oznacza to, ze rownie dobrze stezenia ww. substancji
w analizowanym okresie mogty by¢ o ok. 25% wyzsze niz warto$ci zmierzone,
tj. miesci¢ sie w przedziale 52,5-57,5 pg/m3. Za taka mozliwos$cia przemawiajg
zreszta wskazane wczeéniej wyniki pomiaréw bezposrednich na stacji PMS
w Pszczynie.

Zgodnie z pkt 2 zatgcznika nr 3 do rozporzadzenia w sprawie wlasciwos$ci

leczniczych klimatu, ocena wiasciwosci leczniczych klimatu obejmuje m.in.

okreslenie zanieczyszczenia powietrza poprzez ocene jakosci powietrza, zgodnie

z przepisami wydanymi m.in. na podstawie art. 90 ust. 3 ustawy Po$. Z kolei w§ 3

ust. 1 rozporzadzenia wydanego na tej podstawiess okreslono, ze metodami

dokonywania oceny pozioméw substancji w powietrzu s3 pomiary ciagte,
pomiary wskaznikowe oraz metody szacowania, w tym modelowanie
matematyczne transportu i przemian substancji w powietrzu. Dodatkowo wg:

e informacji uzyskanych z GIOS - modelowanie matematyczne moze by¢
wiarygodnq informacjq o stanie jakosci powietrza na obszarach, gdzie takich
pomiarow brak,

e wyjasnien Dyrektora Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie Zdrowia -
ocena jakosci powietrza dokonywana w ramach parnstwowego monitoringu
Srodowiska, jak réwniez ocena stanu sanitarnego powietrza poprzez
zastosowanie wynikéw modelowania matematycznego prowadzonego
wramach PMS - w przypadku braku na obszarze uzdrowiska stacji
pomiarowej funkcjonujgcej w ramach systemu PMS - nigdy nie budzita
watpliwosci zaréwno ze strony wtadz gmin uzdrowiskowych, jak réwniez
jednostek uprawnionych do wydawania swiadectw potwierdzajqcych
wtasciwosci lecznicze klimatu.

Niemniej jednak kontrola NIK wykazata, ze nie we wszystkich przypadkach

Instytuty zwracaty sie do GIOS/WIOS o udostepnienie wynikéw modelowania

matematycznego w sytuacji nieprowadzenia pomiaréw bezposrednich

w uzdrowisku w odniesieniu do wybranych substancji w powietrzu. Dotyczyto

to nastepujacych przypadkow:

e IGiPZ PAN dokonujac w latach 2018-2019 oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu dwéch uzdrowisk (Kudowa-Zdroj, Polanica-Zdrdj) nie zwrocit sie do
GIOS/WIOS o podanie danych, wynikajacych =z modelowania
matematycznego w odniesieniu do stezenn PM10, PM2,5 i B(a)P za okresy,
w ktorych nie byly prowadzone pomiary bezposrednie zanieczyszczen
powietrza w danym uzdrowisku; réwnocze$nie uzyskane przez NIK dane
GIOS, dotyczace modelowania matematycznego wskazywaty na mozliwos¢
wystapienia w latach 2016-2017 przekroczen wartosci normatywnych dla
B(a)P w obu uzdrowiskach oraz w 2017r. stezen dobowych PM10
w uzdrowisku Polanica-Zdrdj; w konsekwencji stan sanitarny powietrza
wziety pod uwage przy ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu byt niepelny,
a w $wiadectwach klimatycznych tych uzdrowisk nie wskazano na
niedotrzymanie wymagan w ww. zakresie;

e IMGW-PIB, w ramach procesu oceny witasciwosci leczniczych klimatu dla
pieciu uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, realizowanego
w latach 2017-2018, w ogéle nie zwracat sie do GIOS/WIOS o udostepnienie
wynikéw modelowania matematycznego w sytuacji nieprowadzenia
pomiaréw bezposrednich w uzdrowisku w odniesieniu do wybranych
substancji w powietrzu; w wiekszos$ci takich przypadkéw IMGW-PIB
wykorzystywat dane z innych stacji pomiarowych PMS, uznanych przez
Instytut za reprezentatywne dla danego uzdrowiska; niemniej jednak
wystapity przypadki, w ktérych ustalenie poziomdéw niektérych substancji
w powietrzu w opisany powyzej sposéb byto niemozliwe; dotyczyto to
uzdrowisk Goczatkowice-Zdro6j i Inowroctaw, dla ktérych nie prowadzono
pomiaréw stezen PM2,5 ani na stacji PMS w zlokalizowanej uzdrowisku,

55 Rozporzadzenie Ministra Klimatu i Srodowiska z dnia 11 grudnia 2020r. w sprawie
dokonywania oceny pozioméw substancji w powietrzu (Dz. U. poz. 2279, ze zm.). Wcze$niej
w tym zakresie obowigzywaty rozporzadzenia Ministra Srodowiska z dnia 8 czerwca 2018 .
(Dz. U. poz. 1119) oraz z dnia 13 wrze$nia 2012 r. (Dz. U. poz. 1032).
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anina stacji uznanej przez Instytut za reprezentatywna dla danego
uzdrowiska; réwnoczeénie uzyskane przez NIK dane GIOS, dotyczace
modelowania matematycznego wskazywaty na mozliwos¢ wystapienia
przekroczen warto$ci normatywnych dla PM2,5 w odniesieniu do uzdrowisk
Goczatkowice-Zdr6j (lata 2016-2017) i Inowroctaw (2017 r.);
w konsekwencji stan sanitarny powietrza wziety pod uwage przy ocenie
wlasciwosci leczniczych Kklimatu byl niepelny, a w $wiadectwach
klimatycznych tych uzdrowisk nie wskazano na niedotrzymanie
wymagan w ww. zakresie.

Kontrola NIK ujawnita réwniez przypadki braku nalezytej starannosci przy
sporzadzaniu $wiadectw klimatycznych, tj.:

w dokumentacji z 2018 r. stuzgcej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu

uzdrowiska Goczatkowice-Zdr6j, IMGW-PIB nie przedstawit w sposob

przejrzysty informacji dotyczacych stanu sanitarnego powietrza

w odniesieniu do stezen PM2,5, co nie pozwalato na weryfikacje, czy zostaty

dotrzymane standardy jakoSci powietrza w tym zakresie; w operacie

klimatycznym z 2018 r. wskazano m.in., Ze nie zostat dotrzymany standard
stezen Sredniorocznych PM2,5, lecz nie przedstawiono w tym dokumencie
zadnych danych §wiadczacych o faktycznym lub szacunkowym poziomie tych
stezen; rownocze$nie w Swiadectwie klimatycznym z 2018 r. - wydanym na
podstawie danych zawartych w ww. operacie klimatycznym - nie wskazano
na przekroczenia dopuszczalnych stezen PM2,5. Dyrektor IMGW-PIB wskazat

w szczeg6lnosci, ze: (Instytut) poprzez nieuwage nie zawart informacji

o przekroczeniu pozioméw normatywnych w odniesieniu do Sredniorocznych

stezen PMZ2,5, przy czym rdéwnoczeSnie podal, Zze: wartos¢ stezen

Sredniorocznych PM2,5 zostata potwierdzona wtasnymi badaniami, jednak

zuwagi na fakt niepetnej serii pomiarowej, nie zdecydowano sie na jej

wiqgczenie do analizy (...); NIK dostrzega niekonsekwencje w postepowaniu

Instytutu. Z jednej strony nie wigczono do wykonywanej analizy wtasnych

pomiaréw stezen PM2,5 z uwagi na niepelng serie pomiarowa, lecz

réwnoczesnie w operacie Kklimatycznym wskazano na przekroczenia
wartosci normatywnej dla tej substancji, o czym jednak nie wspomniano

w $wiadectwie klimatycznym; dodatkowo nalezy zauwazyé, Zze mimo

niepelnych serii pomiarowych dla PM10 (31% w 2016r.i47% w 2017 r1.)

wyniki wlasnych pomiaréw tej substancji przedstawiono i wykorzystano
przy ocenie wilasciwosci leczniczych uzdrowiska Goczatkowice-Zdroj;

z drugiej strony, w zwigzku z watpliwo$ciami odno$nie do wiarygodnosci

wlasnych pomiaréw dla PM2,5, Instytut nie wykorzystal w tym zakresie

modelowania matematycznego wykonanego przez GIOS, choé¢ jak wskazano
wczesniej w $wietle prawa modelowanie matematyczne byto (i nadal jest) jedna

z metod dokonywania oceny pozioméw substancji w powietrzu;

w przypadku czterech uzdrowisk (Inowroctaw, Rabka-Zdréj, Swoszowice

Ustron) w czeSciach szczegétowych operatéw Kklimatycznych IMGW-PIB

wskazatl na przekroczenia warto$ci normatywnych dla PM10 lub PM2,5,

lub B(a)P, lecz informacje te nie zostaly uwzgledniane w wydanych

Swiadectwach klimatycznych, tj.:

— w czesci szczegdtowej operatu klimatycznego z 2018 r. dla uzdrowiska
Rabka-Zdro6j wskazano w szczegdlnosci na niedotrzymanie standardéw
jakosci powietrza w odniesieniu do stezen Sredniorocznych PM2,5
(podajac takze konkretne dane liczbowe w tym zakresie); jednak
w konkluzji operatu klimatycznego, a co wazniejsze w $wiadectwie
klimatycznym z 2018r. nie podano informacji o stwierdzonych
przekroczeniach stezen PM2,5; Dyrektor IMGW-PIB wyjasnit m.in., Ze:
W przypadku stezen Sredniorocznych pytu PMZ2,5 zmierzone wartosci byty
0 ok. 4% wyzsze od wartosci dopuszczalnych, co przy zatozeniu, Ze pomiar
ciggly moze by¢ obarczony 25% niepewnosciq wynikéw uznano,
Ze dopuszczalne stezenie tej substancji nie zostato przekroczone (...);

— woperacie klimatycznym z 2018 r. dla uzdrowiska Swoszowice wskazano
wyniki pomiaréw ze stacji PMS Krakéw-Kurdwanéw (uznanej za
reprezentatywng dla uzdrowiska), wg ktérych stezenia $rednioroczne
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PM10 wyniosty w latach 2015-2017 odpowiednio: 45, 41 i 43 pg/m3 oraz
zawarto zapisy informujgce, ze: w swietle tych danych w uzdrowisku nie byty
w roku 2017 dotrzymane standardy jakosci powietrza w odniesieniu do:
Sredniego rocznego stezenia pytu PM10 (o 3 pg/m?); niemniej jednak
w $wiadectwie klimatycznym z 2018 r. nie wskazano na przekroczenia stezen
$redniorocznych PM10; wyjasniajac przyczyne takiego postepowania podano,
Ze: uznano, Ze steZenie tej substancji miesci sie w granicach btedu szacowania;

w czesci szczegbtowej operatu klimatycznego z 2018 r. dla uzdrowiska
Inowroctaw okre§lono m.in.,, Ze S$rednie roczne stezenie B(a)P
przekraczato poziom docelowy tej substancji 2,5 razy w 2016 r. i 2,4 razy
w 2017 r.; jednak konkluzji tego dokumentu nie podano informacji
o niedotrzymaniu wartosci normatywnej w tym zakresie; pierwotnie
réwniez nie wskazano w $wiadectwie klimatycznym z 2018r. na
przekroczenie poziomu docelowego dla B(a)P; dopiero w korekcie tego
Swiadectwa z 2019 r. podano prawidtowy stan faktyczny, wskazujacy na
przekroczenia poziomu normatywnego ustalonego dla B(a)P, lecz korekta
ta nie nastgpita z inicjatywy Instytutu; Zastepca Dyrektora IMGW-PIB
osSwiadczyl, ze: IMGW wydajgc dokument Swiadectwa potwierdzajgcego
wtasciwosci lecznicze klimatu uzdrowiska Inowroctaw z dnia 8 czerwca
2018 r. kierowat sie zatozeniem, ze problem ponadnormatywnych stezen
B(a)P wymaga rozwiqzan systemowych, a nie jednostkowych. Przyczynq
korekty tego dokumentu byt wniosek Zamawiajgcego, ktéry zazgdat
aby zapis dotyczqcy przekroczen docelowych stezen B(a)P znalazt sie w tym
dokumencie, a nie tylko w uzasadnieniu. Wobec powyzszego IMGW w dniu
24 wrzesnia 2019 r. dokonat korekty dokumentu Swiadectwa w tym zakresie;
w czeSci szczeg6towej operatu klimatycznego z 2017 r. dla uzdrowiska
Ustron podano (na podstawie dwéch stacji PMS uznanych za
reprezentatywne dla  uzdrowiska) dane dotyczace  stezen
$redniorocznych B(a)P w latach 2014-2016, ktére wyniosty
odpowiednio: 5,3; 5,4 i 6,1 ng/m?3 (Bielsko-Biata) oraz 7,6; 7,7 i 8,4 ng/m?3
(Zywiec), awiec miescity sie w przedziale 530%-840% wartosci
normatywnej; jednak w konkluzji tego dokumentu, a co wazniejsze
w Swiadectwie klimatycznym z 2017r. nie podano informacji
o niedotrzymaniu warto$ci normatywnej w tym zakresie; Dyrektor
Instytutu wyjasnit, ze: IMGW w uzasadnieniu do $wiadectwa dla
uzdrowiska Ustron, przedstawit wyniki pomiaréw B(a)P na stacjach
PMS/GIOS najblizszych miejsca lokalizacji uzdrowiska przedstawiajgc
adnotacje, Ze jest to problem powszechny. Wydajgc dokument swiadectwa
z takq adnotacjq w uzasadnieniu kierowano sie zatozeniem, zZe problem
ponadnormatywnych stezen B(a)P wymaga rozwiqgzan systemowych, a nie
jednostkowych; zdaniem NIK, przedstawione argumenty zupeilnie nie
uzasadniaja takiego sposobu postepowania; nalezy réwniez podkresli¢,
ze powszechno$¢ problemu zanieczyszczenia powietrza B(a)P w zadnym
stopniu nie znosi negatywnych skutkéw takiego stanu rzeczy, a zadaniem
IMGW-PIB byto dokonanie rzetelnej oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu z uwzglednieniem zanieczyszczenia powietrza w uzdrowisku
i przy wykorzystaniu wszystkich dostepnych zrdédel informacji, a nie
stawianie diagnozy na temat mozliwosci rozwigzania problemu
zanieczyszczenia powietrza B(a)P, co nalezato do zadan innych organéw
(m.in. ministra wtasciwego do spraw S$rodowiska, wladz samorzadu
wojewodztwa);

w dokumentacji stuzacej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu dla
czterech uzdrowisk (Inowroctaw, Rabka-Zdréj, Ustron, Swoszowice),
sporzadzonej przez IMGW-PIB, nie podano danych dotyczacych poziomu
wszystkich  wymaganych 12 =zanieczyszczen powietrza, ujetych
w rozporzadzeniu w sprawie pozioméw substancji w powietrzu;
w dokumentacji tej IMGW-PIB zamie$cit wyniki pomiaréw bezposrednich
prowadzonych wdanym uzdrowisku lub na stacji uznanej za
reprezentatywna dla uzdrowiska oraz w czesSci przypadkéw réwniez
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wyniki Kklasyfikacji w strefach® (wskazujacych na przekraczanie badz
dotrzymywanie wartosci normatywnych w danej strefie, w ktdrej
dokonywana byta ocena jako$ci powietrza5’); niemniej jednak wyniki
pomiaré6w bezposrednich nie obejmowaty wszystkich substancji
w powietrzu, a wyniki Kklasyfikacji w strefach w pelnym zakresie
(12 substancji w okresie dwdéch lat) podano tylko dla uzdrowiska
Goczatkowice-Zdroéj; natomiast w przypadku uzdrowiska Swoszowice
dane obejmowaty tylko jeden rok (2017r.), dla Rabki-Zdroju
wyszczegolniono dane tylko dla pieciu substancji (PM10, PM2,5, B(a)P,
dwutlenek azotu, dwutlenek siarki), a dla dwdch uzdrowisk Inowroctaw
i Ustron w ogole nie podano danych w tym zakresie; tym samym na
podstawie dokumentacji przygotowanej przez IMGW-PIB nie mozna byto
stwierdzi¢, czy zostaly dotrzymane w wymienionych uzdrowiskach
poziomy normatywne dla wybranych substancji®®; uzyskane przez NIK
dane z GIOS wskazywaty na mozliwo$¢ wystapienia przekroczen wartosci
normatywnej w odniesieniu do pytu PM2,5 w tych dwéch uzdrowiskach;
— w  $wiadectwach  klimatycznych i operatach  klimatycznych
sporzadzonych przez IGIPZPAN zawarto zapisy, ktére nie
odzwierciedlaly sytuacji zwiazanej ze stwierdzonym stanem sanitarnym
powietrza, tj. stwierdzenia wskazujace, ze uzdrowiska charakteryzowaty
sie mato korzystnym (Cieplice, Szczawnica i Szczawno-Zdréj) lub
umiarkowanie korzystnym (Busko-Zdro6j, Ciechocinek) stanem sanitarnym
powietrza, cho¢ przedstawione dane i informacje w tej dokumentacji
potwierdzaty wystepowanie przekroczen warto$ci normatywnych
substancji okreslajacych jako$¢ powietrza oraz niekorzystne warunki
aerosanitarne przynajmniej w cze$ci roku kalendarzowego (sezon chtodny).

Zdaniem NIK, wskazane dziatania lub zaniechania Swiadczyty o niedostatecznym
poziomie staranno$ci przy sporzadzaniu przez Instytuty dokumentéw
zwigzanych z ocena wilasciwosci leczniczych klimatu, co nie odpowiadato
wymogom okreslonym w § 10 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 30 listopada
2006 r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakie powinna spetnia¢ jednostka
uprawniona do wydawania $wiadectw potwierdzajacych wtasciwosci lecznicze
naturalnych surowcéw leczniczych oraz wtasciwosci lecznicze klimatu®°.

Instytuty w ramach przygotowywania dokumentacji stuzacej ocenie wtasciwosci
leczniczych klimatu poszczegdlnych uzdrowisk objetych analiza nie badaty
jako$ci powietrza wewngatrz pomieszczen, w ktérych prowadzone byto leczenie
uzdrowiskowe, pod wzgledem stezen pytéw zawieszonych i B(a)P (z uwagi na
przekroczenia warto$ci normatywnych dla tych substancji w powietrzu
otaczajacym). Badania takie nie bylty obligatoryjne, lecz brak danych w tym
zakresie mogt by¢ niewystarczajacy do stwierdzenia, Ze przebywanie pacjentow
wewnatrz budynkéw w sezonie chtodnym (z uwagi na znacznie gorsza jakos¢
powietrza zewnetrznego niz w pozostatej czesci roku) wykluczato negatywne
oddziatywanie zanieczyszczenia powietrza zewnetrznego na ich zdrowie.
Kwestia zapewnienia wykonywania badan jakos$ci powietrza wewnatrz
budynkéw pod wzgledem zanieczyszczenia pytami zawieszonymi i B(a)P byta
wczes$niej przedmiotem wniosku do Ministra Zdrowia, ktéry zostat
sformutowany w informacji o wynikach kontroli NIK nr P/17/078 Ochrona
powietrza przed zanieczyszczeniami (wiecej na str. 96 informacji).

56 Ocena poziomdéw substancji w powietrzu dokonywana byta przez odpowiednie wojewddzkie
inspektoraty ochrony $rodowiska w strefach, tj. aglomeracjach - miejscowosci o liczbie
mieszkancéw wiekszej niz 250 tysiecy; miastach - miejscowosci o liczbie mieszkancéw powyzej
100 tysiecy; pozostalym obszarze wojewddztwa - taczny obszar, niewchodzacy w sktad
aglomeracji i miast.

57 Stosowana byla nastepujgca nomenklatura do wynikéw Kklasyfikacji w strefach, w ktorych
dokonuje sie oceny jako$ci powietrza: Klasa A - jezeli stezenia danej substancji nie przekraczaty
pozioméw normatywnych na terenie strefy; Klasa C - jezeli stezenia danej substancji
przekraczaty poziomy normatywne na terenie strefy.

58 Dotyczylo to: arsenuy, benzenu, kadmu, niklu, otowiu, tlenku wegla, a w przypadku Inowroctawia
i Ustronia rowniez PM2,5.

59 Dz.U.Nr 236, poz. 1708.
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5.3. Proces oceny i weryfikacji przez Ministra Zdrowia dotrzymywania
przez gminy uzdrowiskowe wymagan dotyczacych jakosci powietrza
w kontekScie potwierdzenia spetnienia warunkéw do utrzymania
statusu uzdrowiska i zachowania jego funkcji

Zadania Ministra
Zdrowia

w weryfikacji
dotrzymywania przez
gminy wymagan
stanowigcych

o statusie uzdrowiska

Nieprawidlowe
udzielenie IMGW-PIB
prawa do wydawania

Swiadectw
klimatycznych

Bledne ogloszenie
wykazu jednostek
uprawnionych

do wydawania
Swiadectw
klimatycznych

Minister wilasciwy do spraw zdrowia pelnit kluczowa role w procesie
potwierdzenia spelnienia warunkéw koniecznych do nadania danemu
obszarowi statusu uzdrowiska albo utrzymania tego statusu. Stosownie do
postanowien art. 43 ust. 1 w zwiazku z art. 19. ust. 1 pkt 5 tej ustawy, Minister
Zdrowia byt zobowigzany do wydania, na podstawie operatu uzdrowiskowego
zloZzonego przez gmine uzdrowiskowa (nie rzadziej niz raz na 10 lat),
rozstrzygniecia w sprawie potwierdzenia spetniania przez obszar lub cze$¢
obszaru gminy uzdrowiskowej warunkow, o ktérych mowa w art. 34 ustawy
o lecznictwie uzdrowiskowym, w tym dotyczacych wystepowania na danym
obszarze klimatu o wtasciwosciach leczniczych oraz speiania okreslonych
wymagan w stosunku do $rodowiska. Ponadto Minister powinien realizowac
inne zadania w ramach sprawowania nadzoru nad lecznictwem uzdrowiskowym
dotyczace m.in. monitorowania zachowania warunkéw leczniczych
i Srodowiskowych warunkujgcych przyznanie i utrzymanie statusu uzdrowiska,
wystepowania do Prezesa Rady Ministrow o pozbawianie danego obszaru
takiego statusu czy ustalania zasad kierowania i kwalifikowania pacjentéw do
zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego, kierujgc sie bezpieczenstwem pacjenta,
a takze wskazaniem nauki i praktyki. Do zadan Ministra Zdrowia nalezato
réwniez prowadzenie rejestru uzdrowisk i obszaréw ochrony uzdrowiskowe;j
oraz ogtaszanie aktualnego wykazu jednostek uprawnionych do potwierdzenia
wlasciwosci leczniczych klimatu.

5.3.1. Potwierdzanie przez Ministra Zdrowia spelnienia przez
gminy uzdrowiskowe warunkéw koniecznych do
utrzymania statusu uzdrowiska

Decyzja nr 3 z dnia 9 lipca 2007 r. Minister Zdrowia udzielit IMGW-PIB prawa do
wydawania gminom $wiadectw Kklimatycznych. Jednak w okresie objetym
kontrolg IMGW-PIB nie speiniat wymogu okreslonego w § 8 rozporzadzenia
w sprawie wymagan dla jednostek uprawnionych do wydawania $wiadectw
klimatycznych w zwigzku z tym, ze Zzadna z os6b pelnigcych w tym okresie
funkcje Dyrektora Instytutu nie miata stopnia naukowego doktora z dyscyplin
wskazanych w powyzszym przepisie (geografia, chemia, farmacja lub
medycyna). Ustalenia kontroli wykazaly, ze wymodg ten nie byl réwniez
spetniony w czasie nadania przez Ministra Zdrowia uprawnien do potwierdzania
wtasciwosci leczniczych klimatu. Nalezy podkresli¢, ze w uzasadnieniu decyzji
z 2007 r. Minister Zdrowia podat informacje dotyczaca spetnienia przez Instytut
wymagan okreslonych w przytoczonym rozporzadzeniu, co w $§wietle opisanych
ustalen nie byto zgodne ze stanem faktycznym.

Minister Zdrowia, decyzjami podjetymi w 2007 r., udzielit dwém podmiotom
(IMGW-PIB i IGiPZ PAN) prawa do wydawania $wiadectw klimatycznych.
Jednostki te zostaly uwzglednione w obwieszczeniu Ministra Zdrowia z 17 lipca
2007 r.%%, Wymienione jednostki nie zostaly jednak ujete zaréwno w kolejnych
dwdch obwieszczeniach Ministra Zdrowia, tj. z 14 stycznia 2008 r.* (Osrodek
Badan i Kontroli Srodowiska w Katowicach oraz Gtéwny Instytut Gérnictwa

60 Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 17 lipca 2007 r. w sprawie wykazu jednostek
uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych
i whasciwosci leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 12 poz. 65).

61 Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 14 stycznia 2008 r. w sprawie wykazu jednostek
uprawnionych do potwierdzania wiasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych
i wlasciwosci leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 1, poz. 4).
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w Katowicach) i z 14 lipca 2009 r.6? (Politechnika Wroctawska), a takze nie
zostaly ujete w aktualnym wykazie zamieszczonym na stronie internetowej
Ministerstwa Zdrowia. Na stronie tej opublikowano trzy wykazy jednostek,
zamiast jednego aktualnego wykazu zawierajgcego wszystkie podmioty
uprawnione przez Ministra Zdrowia. Stanowito to dziatanie niezgodne
Z postanowieniami art. 36 ust. 6 ustawy uzdrowiskowej, ktére obligowaty do
ogloszenia i publikacji aktualnego wykazu tych jednostek. Jednak w okresie
objetym kontrolg Minister Zdrowia nie podjat dziatan celem usuniecia skutkow
tych nieprawidtowosci z lat wcze$niejszych. Ponadto jednostki wymienione
w tych trzech wykazach nie byly uprawnione do potwierdzenia jednocze$nie
wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych i wlasciwosci
leczniczych klimatu, lecz tylko do jednego z tych zakreséw, a w wykazach tych
nie zawarto informacji zapewniajacych rozréznienie uprawnien tych
podmiotdw, co byto dziataniem nierzetelnym. Tylko IMGW-PIB oraz IGiPZ PAN
otrzymaty od Ministra Zdrowia uprawnienia do wydawania $wiadectw
potwierdzajacych wiasciwosci lecznicze klimatu uzdrowisk.

W latach 2017-2019, kiedy IMGW-PIB i IGiPZ PAN dokonaty oceny wtasciwosci
leczniczych klimatu dla 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano,
wsréd pracownikéw biorgcych udzial w tych czynnosciach w obu tych
jednostkach nie byto os6b z wyksztalceniem medycznym, ale byly osoby
z wyksztatceniem w dziedzinie geografii. Analogiczna sytuacja miata miejsce
w okresie nadawania tym Instytutom przez Ministra Zdrowia uprawnien do
wydawania Swiadectw klimatycznych. Na tej podstawie Minister Zdrowia ocenit,
ze te instytuty spehlily wymdg okres$lony w § 9 rozporzadzenia w sprawie
wymagan dla jednostek uprawnionych do wydawania §wiadectw klimatycznych,
odnoszacy sie do kwalifikacji zawodowych kadry naukowej jednostki dajacej
rekojmie wtasciwej oceny wynikow badan niezbednych do ustalenia
wlasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska.

Jednak Minister Zdrowia nie stosowat takiego podejscia w przypadku oceny
wniosku o udzielenie prawa do wydawania gminom $wiadectw klimatycznych
ztozonego w 2017 r. przez Instytut Podstaw Inzynierii Srodowiska Polskiej
Akademii Nauk. W wyniku przeprowadzonej wowczas analizy, Minister Zdrowia
odmoéwit udzielenia temu instytutowi prawa do wydawania $wiadectw
klimatycznych (Decyzja nr 2/2017 z 20 grudnia 2017 r.), wskazujac jako jedna
z przyczyn brak w kadrze naukowej i pozostatym personelu tej jednostki osoby
z wyksztatceniem medycznym. W uzasadnieniu powyzej wskazanej decyzji
podano, Ze: Potwierdzenie wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw
leczniczych i witasciwosci leczniczych klimatu odbywa sie na podstawie
udokumentowanych badan potwierdzajgcych te wtasciwosci oraz wykluczajqcych
negatywne oddziatywanie na organizm ludzki, stqd brak w kadrze naukowej
i pozostatym personelu Instytutu osoby z wyksztalceniem medycznym
nie pozwala na kompetentne potwierdzanie oddzialywania wtasciwosci
leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych oraz wiasciwosci leczniczych
klimatu na organizm ludzki (...) Podmiot ubiegajqcy sie o nadanie uprawnien
(...) powinien udokumentowa¢ nie tylko swoje mozliwosci w zakresie sprzetu {(...)
ale rowniez w zakresie kadry naukowej dajqcej rekojmie wtasciwej oceny wynikow
badarn, co pozwoli na kompetentng ocene wptywu tych wtasciwosci pod wzgledem
mozliwosci ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym, a przede wszystkim
jego bezpieczeristwa dla pacjentéw. Podkresli¢ nalezy, ze w zwigzku
oczekiwaniami przedstawionymi w uzasadnieniu tej decyzji z 2017 r., w okresie
objetym kontrolg Minister Zdrowia nie zweryfikowat pod tym katem kwalifikacji
kadry naukowej IMGW-PIB oraz IGiPZ PAN, ktérym wcze$niej udzielit prawa do
wydawania $§wiadectw klimatycznych.

62 QObwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 14 lipca 2009r. w sprawie wykazu jednostek
uprawnionych do potwierdzania wiasciwosci leczniczych naturalnych surowcéow leczniczych
i wlasciwosci leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 6, poz. 35).
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Minister Zdrowia nigdy nie przeprowadzit kontroli jednostek uprawnionych do

wydawania $wiadectw klimatycznych (IMGW-PIB, IGiPZ PAN), cho¢ taka

mozliwos¢ przewidziano w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 13 wrzesnia

2006 r. w sprawie trybu przeprowadzania kontroli jednostek uprawnionych do

potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych

i whasciwosci leczniczych klimatu®3. Dziatania takie nie zostaty przeprowadzone

w szczeg6lnosci po przekazaniu w 2018 r. przez gminy uzdrowiskowe operatéw

uzdrowiskowych celem potwierdzenia przez Ministra Zdrowia spetniania

wymagan okreslonych w ustawie uzdrowiskowej (w trybie art. 43 tej ustawy).

W ocenie NIK, nieprzeprowadzenie takich kontroli, w celu ustalenia czy dany

Instytut w dalszym ciagu spetniat warunki wymagane do uzyskania tego prawa,

byto dziataniem nierzetelnym, szczegélnie biorac pod uwage przestanki

uzasadniajace podjecie takich kontroli, tj.:

e mozliwe zmiany w funkcjonowaniu tych jednostek, w tym dotyczace
potencjatu naukowego niezbednego do oceny wiasciwosci leczniczych
klimatu, w poréwnaniu do stanu uwzglednionego przez Ministra Zdrowia
przy podjeciu decyzji o nadaniu uprawnien tym jednostkom w 2007 r.;

o rekomendacje powotanego przez Ministra Zdrowia Zespotu do spraw
opracowania  koncepcji zmian w  zakresie  systemu lecznictwa
uzdrowiskowego®* zawartg w przygotowanym przez ten zespot, na zlecenie
Ministra, Raporcie koricowym z dnia 11 grudnia 2017 r., ktéra dotyczyta
koniecznos$ci zweryfikowania osrodkéw odpowiedzialnych za badania
naturalnych surowcoéw i klimatu; w dokumencie tym wskazano, ze powinny
to by¢ osrodki kompetentne, z duzym doswiadczeniem, ktére nie tylko
wykonaja badania, ale umiejetnie je zinterpretuja, czyli w praktyce beda
doktadnie stosowa¢ zasady wynikajace z rozporzadzenia w sprawie
wlasciwosci leczniczych klimatu;

e potwierdzenie przez Instytuty, w wydanych w latach 2017-2019
Swiadectwach klimatycznych, wtasciwosci leczniczych klimatu dla
12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano, pomimo wskazania
danych potwierdzajacych niespelnienie wymagan dotyczacych jakosci
powietrza i nieprzedstawienia dowodow wykluczajacych negatywny wptyw
na zdrowie w takich przypadkach (art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej) oraz
réwnoczesnego zawarcia w tych $wiadectwach klimatycznych zapisow
przeczacych wystepowaniu wtasciwosci leczniczych klimatu (szczegétowo
zagadnienia te przedstawiono w pkt 5.2. na str. 67-74 informacji o wynikach
kontroli);

e wystgpienie innych nieprawidlowosci w dziataniach Instytutéw,
ujawnionych w toku kontroli NIK (str. 74-79 informacji o wynikach kontroli).

Brak kontroli w jednostkach uprawnionych do wydawania $wiadectw
klimatycznych nie pozwalat na stwierdzenie i wyeliminowanie ewentualnych
nieprawidtowos$ci w ich dziatalnos$ci. Minister Zdrowia nie miat takze informacji
do ewentualnego podjecia dziatan przewidzianych w art. 37 ust. 5 pkt 1 ustawy
uzdrowiskowej, tj. wycofania prawa do wydawania §wiadectw klimatycznych,
jezeli jednostka przestata spetnia¢ warunki wymagane do uzyskania tego prawa.

Minister Zdrowia skierowal do wiladz gmin uzdrowiskowych cztery pisma

stanowigce wytyczne, ktorymi nalezy sie kierowac przy sporzadzaniu operatow

uzdrowiskowych w zwigzku z wymogiem okre$lonym w art. 43 ust. 1 ustawy
uzdrowiskowej. W pismach tych wskazano m.in., ze:

— operat uzdrowiskowy powinien by¢ sporzadzony zgodnie z wymaganiami
okreslonymi w art. 39 ustawy uzdrowiskowej, w tym ze szczeg6lnym
uwzglednieniem zagadnien dotyczacych wtasciwosci leczniczych klimatu
(stanu sanitarnego powietrza),

63 Dz.U.Nr 178 poz. 1321.

64 Zarzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie powotania Zespotu do spraw opracowania koncepcji
zmian w zakresie systemu lecznictwa uzdrowiskowego z dnia 22 listopada 2016 r. (Dz. Urz. Min.
Zdrow. poz. 125 ze zm.).
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— potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu oparte powinno by¢ o wyniki
uzyskane na obszarze stref ochrony uzdrowiskowej i dotyczy to przede
wszystkim pyléw zawieszonych,

— gminy uzdrowiskowe musza bezwzglednie przestrzega¢ przepiséw ustawy
uzdrowiskowej, m.in. w zakresie ochrony warunkéw naturalnych
uzdrowiska oraz spelniania wymagan w zakresie dopuszczalnych norm
zanieczyszczen powietrza.

NIK ocenita negatywnie dziatania Ministra Zdrowia zwigzane z oceng
i weryfikacja dotrzymywania przez 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje
wybrano do analizy, wymagan dotyczacych jako$ci powietrza w kontek$cie
potwierdzenia spelnienia przez obszar gminy uzdrowiskowej lub jego cze$¢
warunkow koniecznych do utrzymania statusu uzdrowiska i zachowania jego
funkcji. Minister Zdrowia w latach 2019-2021 potwierdzit (w trybie art. 43
ustawy uzdrowiskowej) - bez zadnych zastrzezen - spelnienie przez wszystkie
12 uzdrowisk wymagan ustawowych umozliwiajacych utrzymanie ich statusu,
cho¢ faktycznie Zadne z nich nie spetnialo wszystkich warunkéw wskazanych
w art. 34 ustawy uzdrowiskowej, co bylo niezbedne do dokonania takiego
potwierdzenia.

Zgodnie z postanowieniami art. 34 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej, status
uzdrowiska moze by¢ nadany obszarowi, ktéry spetnia tacznie pie¢ warunkow,
w tym wystepuje na terenie uzdrowiska klimat o wtasciwosciach leczniczych
potwierdzonych na zasadach okre$lonych w ustawie (pkt 2) oraz speinia
okreslone w przepisach o ochronie Srodowiska wymagania w stosunku do
srodowiska (pkt 4). Ustalenia kontroli NIK wykazaty jednak, ze we wszystkich
badanych przypadkach nie mozna byto uznaé, ze ww. dwa warunki zostaty
spetnione.

I. Niespelnienie wymagan w stosunku do srodowiska w cze$ci dotyczacej
stanu sanitarnego powietrza

Analiza dokumentacji 12 wybranych uzdrowisk, ktérg przeprowadzita NIK,
wykazata, ze w latach 2015-2017 (dane z tego okresu przedstawiono
w dokumentacji stuzacej ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu) wszystkie
gminy uzdrowiskowe mialy niedostateczng jako$¢ powietrza, a skala
przekroczen warto$ci normatywnych okres$lonych zanieczyszczen powietrza
w niektérych przypadkach byta wysoka. Na obszarze tych uzdrowisk nie byty
dotrzymane warto$ci normatywne w przypadku co najmniej jednej
substancji stanowigcej zanieczyszczenie powietrza, ktére okreslono
wrozporzadzeniu w sprawie pozioméw substancji w powietrzu.
Przyktadowo - przekroczenia stezen dobowych PM10 wystepowaty lub
mogty wystapi¢ w 11 z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano,
a w przypadku trzech uzdrowisk miescity sie w przedziale od 189% do 334%
poziomu dopuszczalnego. Z kolei stezenia Srednioroczne rakotwoérczego
B(a)P byly przekraczane w kazdym uzdrowisku i mieScity sie w przedziale
od 240% do 1450% normy, w tym w o$miu uzdrowiskach mogty wystapi¢
stezenia na poziomie co najmniej 700% poziomu docelowego (szczegétowe
dane przedstawiono w pkt 5.1.1. na str. 31-35 informacji o wynikach
kontroli). Tym samym w Zadnym z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje
analizowano nie zostal spelniony warunek okreslony w art. 34 ust. 1
pkt 4 ustawy uzdrowiskowej.

Jednak kazdorazowo w pismach potwierdzajacych utrzymanie statusu
uzdrowiska skierowanych do gmin uzdrowiskowych, Minister Zdrowia
wskazat, ze: (uzdrowisko) spetnia okreslone w przepisach o ochronie
Srodowiska wymagania w stosunku do Srodowiska. W S$wietle wyzej
przedstawionego stanu faktycznego, stwierdzenie to bylo nieprawdziwe.
Cowiecej, w wiekszosci przypadkow Minister Zdrowia dysponowat
dokumentacja (operaty uzdrowiskowe, operaty i $wiadectwa klimatyczne)
wskazujaca na niespetnienie wymagan dotyczacych jakoSci powietrza.
W dwoéch przypadkach (uzdrowiska Kudowa-Zdréj i Polanica-Zdréj),
wskutek nieprawidtowego postepowania jednostki uprawnionej (str. 76
informacji), w dokumentacji sporzadzonej na potrzeby oceny wtasciwosci
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leczniczych klimatu wskazano na spetnienie wymagan odno$nie do stanu
sanitarnego powietrza, chociaz nie byty dotrzymane poziomy normatywne
ustalone dla B(a)P. W przypadkach tych jednak pracownicy Ministerstwa
Zdrowia w sposéb nierzetelny zweryfikowali przedstawiong dokumentacje,
poniewaz zawierata ona niekompletne dane dotyczace jako$ci powietrza,
a nie zostaty podjete dziatania celem jej uzupetnienia.

W ocenie NIK, potwierdzenie przez Ministra Zdrowia (bez zadnych
zastrzezen) spelniania przez poddane analizie 12 uzdrowisk, ktérych
dokumentacje analizowano, wymagan w stosunku do $rodowiska
i niestwierdzenie w tych przypadkach nieprawidlowosci w zwigzku
z niedostateczng jako$cig powietrza, stanowilo naruszenie art. 43 ust. 2
ustawy uzdrowiskowej. Przepis ten wskazuje, Zejezeli na podstawie
ztozonego operatu uzdrowiskowego minister wtasciwy do spraw zdrowia
stwierdzi nieprawidtowos$ci, wyznacza okres dostosowawczy w celu ich
usuniecia, a okres ten nie moze by¢ dtuzszy niz 5 lat. W toku kontroli NIK
Dyrektor Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie Zdrowia wyjasnit, ze:

e Dla Ministra Zdrowia aspekt stanu sanitarnego powietrza, w kontekscie
spetniania przez gminy uzdrowiskowe innych warunkéw ustawowych
(wtym warunkéw w stosunku do Srodowiska) oraz przede wszystkim
posiadania przez uzdrowisko Swiadectwa potwierdzajgcego wtasciwosci
lecznicze klimatu (wydane prze profesjonalne jednostki badawcze) nie byt
podstawq do uznania, ze sq to nieprawidtowosci, co do ktérych nalezy
wdrozy¢ procedure okreslong w art. 43 ust. 2 ustawy uzdrowiskowej;

e (..) stan zanieczyszczenn w catym kraju, szczegélnie w sezonie grzewczym,
nie jest zadowalajqcy, zatem dyskredytowanie wytqcznie uzdrowisk w tym
zakresie jest daleko krzywdzgce;

e (..) przekroczenia norm jakosci powietrza byty okresowe, o czym w tych
Swiadectwach informowano, a gminom wskazano, iz nalezy kontynuowac
dziatania zmierzajgce do ograniczenn przekroczen, o ktérych gminy
informowaty Ministra Zdrowia.

NIK nie podziela tego stanowiska, poniewaz spelnianie innych warunkéw
ustawowych z wyjatkiem odpowiedniej jako$ci powietrza, w Swietle
uregulowan zawartych w art. 34 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej, nie dawato
podstawy do nadania (potwierdzenia) statusu uzdrowiska. Przepis ten
wyraznie wskazuje na konieczno$¢ tgcznego spetnienia wszystkich pieciu
warunkdéw w nim okres$lonych, przy czym spelnianie wymagan w stosunku
do Srodowiska, w tym réwniez wymagan odno$nie do jakosci powietrza

(art. 34 ust. 1 pkt 4), stanowi odrebny warunek od wystepowania na terenie

uzdrowiska klimatu o wtasciwosciach leczniczych (art. 34 ust. 1 pkt 2).

Tym samym, wyrazone powyzej stanowisko Ministra Zdrowia

nie znajdowato potwierdzenia w obowigzujacych przepisach prawa. Nalezy

roéwniez podkresli¢, ze jako$¢ powietrza jest czynnikiem o tyle kluczowym,
ze nie jest mozliwe ustalenie takich zasad i organizacji w zaktadach
lecznictwa uzdrowiskowego, ktére beda umozliwialy korzystanie z leczenia
uzdrowiskowego bez korzystania z powietrza atmosferycznego. Dodatkowo

NIK zauwaza niespdéjno$¢ przedstawionej argumentacji z innymi

informacjami lub dziataniami Ministerstwa Zdrowia, tj.:

e w decyzjach uzdrowiskowych wydanych w 2009 r. dla dwd6ch uzdrowisk,
Minister Zdrowia stwierdzit nieprawidtowosci dotyczace przekroczenia
zmierzonych stezen zanieczyszczen w powietrzu dotyczacych pytu
zawieszonego i tlenku wegla (uzdrowisko Cieplice) oraz B(a)P i pytu
zawieszonego (uzdrowisko Goczatkowice-Zdréj) i w zwigzku z tym
wyznaczyt piecioletni okres dostosowawczy na ich usuniecie;

e w piSmie z 22 pazdziernika 2018 r. Minister Zdrowia wskazat, ze gminy
uzdrowiskowe musza bezwzglednie przestrzega¢ przepiséw ustawy
uzdrowiskowej, m.in. w zakresie ochrony warunkéw naturalnych
uzdrowiska oraz spetniania wymagan w zakresie dopuszczalnych norm
zanieczyszczen powietrza;

e w piSmie Ministerstwa Zdrowia z 1 czerwca 2022r. skierowanym
do IGiPZ PAN oraz IMGW-PIB wskazano, Ze: obszary uzdrowiska/obszaru
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ochrony uzdrowiskowej powinny cechowac sie walorami srodowiskowymi
o jak najkorzystniejszych parametrach. Sq to obszary, ktore sq
miejscowosciami uzdrowiskowymi, a nie wypoczynkowymi, na ktorych
prowadzone jest lecznictwo uzdrowiskowe;

e w raporcie Zespotu do spraw opracowania koncepcji zmian w zakresie
systemu lecznictwa uzdrowiskowego (powotanego przez Ministra
Zdrowia) wskazano, ze: Uzdrowisko powstaje w tym, a nie innym miejscu,
dlatego Ze dane miejsce cechuje wystepowanie odpowiednich surowcéw
oraz specyficznego klimatu, innego, ocenianego jako lepszy niz w pozostatej
czesci kraju, cechujgcego sie czystym powietrzem i odpowiedniq duzq lub
matq bodZcowosciq klimatyczng, odpowiedniq w leczeniu danego
schorzenia;

e w ramach kampanii edukacyjnej Czas na czyste powietrze, realizowanej
przez Ministra Zdrowia, wykorzystywano opracowanie dra hab. Artura
Badydy, w ktérym wskazano, ze: Wprowadzanie do powietrza substancji
zmieniajqcych naturalny sktad atmosfery jest jednym z najistotniejszych
czynnikéw odpowiedzialnych za degradacje srodowiska naturalnego.
Substancje te, wystepujgce w stezeniach przekraczajqcych ich naturalng
zawartos¢ w atmosferze nazywa sie zanieczyszczeniami powietrza (...)
Szczegélne znaczenie ma negatywne ich oddzialywanie na organizm
cztowieka, skutkujgce zwiekszonym ryzykiem zachorowalnosci i zaostrzen
choréb uktadu oddechowego, czy uktadu sercowo-naczyniowego, ale takze
choréb neurodegeneracyjnych, czy nowotworéw. Zanieczyszczenia
powietrza sq réwniez waznym czynnikiem warunkujgcym przedwczesng
umieralnosé;

e przedstawione do publicznej wiadomosci wnioski Zespotu Roboczego
ds. Wptywu Zanieczyszczen Powietrza na Zdrowie przy Radzie Zdrowia
Publicznego (organu doradczego Ministra Zdrowia) $wiadcza
o negatywnym wplywie zanieczyszczen powietrza na zdrowie ludzi,
szczegblnie w przypadku oséb nalezacych do grupy o podwyzszonym
ryzyku ostrych i nasilonych skutkéw zdrowotnych krétkotrwatej
ekspozycji na zanieczyszczenie powietrza (chorzy na przewlekie
schorzenia uktadu sercowo-naczyniowego lub oddechowego, dzieci
w wieku ponizej 5 lat oraz seniorzy); jednym z zalecenn dla pacjentéow
sformutowanych przez ten Zespét byt zapis stanowiacy, ze: Jezeli naleze
do grupy podwyzszonego ryzyka, na miejsca wakacyjnego wypoczynku oraz
leczenia sanatoryjnego wybieram regiony z dobrg jakosciq powietrza®®.

NIK podkresla, ze w S$wietle uregulowan art. 4 ust. 1 ustawy
uzdrowiskowej, lecznictwo uzdrowiskowe jest integralna czescia
systemu ochrony zdrowia. Tym samym dzialania Ministra Zdrowia
w pierwszej kolejnosci powinny by¢ nakierowane na zabezpieczenie
pacjentow uzdrowisk przed negatywnym wplywem czynnikéw
mogacych niekorzystnie oddzialywa¢ na zdrowie (wynika to chocby
z definicji wlasciwos$ci leczniczych klimatu, okreslonej w art. 2 pkt 9
ustawy uzdrowiskowej). Jednak opisany powyzZej sposdb dzialania przy
potwierdzaniu statusu uzdrowisk dobitnie potwierdza, ze dla Ministra
Zdrowia jakos¢ powietrza w uzdrowiskach nie stanowila na tyle
istotnego aspektu, zeby w przypadku niespelnienia wymagan w tym
zakresie stwierdzi¢ w latach 2019-2021 nieprawidlowosci i zobligowa¢
gminy do ich usuniecia, czyli zastosowac¢ tryb przewidziany w art. 43
ust. 2 ustawy uzdrowiskowej. Jest to o tyle niepokojace, ze wg apelu
z 1 pazdziernika 2021r. skierowanego do Ministra Zdrowia przez
ponad 50 instytucji oraz reprezentantow sektora zdrowia -
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Zesp6t, wspélnie z innymi ekspertami, przygotowat opracowanie stuzace wskazaniu
specyficznych dla Polski przyczyn narazenia ludzi na zanieczyszczenia powietrza oraz
okresleniu zalecanych dziatan indywidualnych w oparciu o wnioski ptynace z raportu WHO,
tj. raport pt. Dziatania indywidualne i informowanie o ryzyku w zwiqzku zanieczyszczeniem
powietrza - zalecenia przygotowane przez grupe ekspertéw Swiatowej Organizacji Zdrowia z
krajowymi rekomendacjami dla Polski.
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Zanieczyszczone powietrze uwazane jest za najwieksze srodowiskowe
zagrozenie dla zdrowia ludzi.

Potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk niezgodnie
z zasadami okreslonymi w ustawie uzdrowiskowej

Analiza dokumentacji 12 uzdrowisk, sporzadzonej na potrzeby oceny
wlasciwosci leczniczych klimatu, wykazata ze w zadnym przypadku
nie przedstawiono dowoddw wykluczajacych negatywne oddziatywanie na
organizm ludzki, cho¢ wskazano w niej informacje dotyczace niedotrzymania
warto$ci normatywnych niektérych substancji w powietrzu. Nalezy takze
zaznaczy¢, Ze generalnie niedostateczna jako$¢ powietrza dodatkowo ulegata
znacznemu pogorszeniu w sezonie chtodnym. Stezenia PM10 w tym okresie
byly wyzsze w poréwnaniu do stezen Sredniorocznych o 25%-55%,
a w przypadku B(a)P nawet 0 60%-100% wyzsze. Tym samym pogorszenie
jakosci powietrza w tym okresie moglo wptywaé na zwiekszenie ryzyka
negatywnego oddzialywania na zdrowie ludzi, zwlaszcza wsréd pacjentéw
szczegOlnie narazonych na z1g jako$¢ powietrza. Natomiast art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej stanowil, Ze potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu
odbywa sie na podstawie udokumentowanych badan potwierdzajacych te
wlasciwosci oraz wykluczajacych negatywne oddzialywanie na organizm
ludzkKi. Z kolei przepisy rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci leczniczych
klimatu okres$laja, Ze zanieczyszczenie powietrza jest jednym z elementow,
ktére nalezy wzig¢ pod uwage przy ustalaniu wiasciwosci leczniczych
klimatu.

Zdaniem NIK, przedstawienie takich dowodéw wykluczajacych - przy
obecnym stanie wiedzy na temat negatywnego wptywu zanieczyszczen
powietrza na zdrowie - w zasadzie jest niemozliwe. Niemniej jednak, wobec
niedotrzymania przez gminy uzdrowiskowe norm jakos$ci powietrza
ustanowionych ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi i istotnego pogorszenia
sie sytuacji aerosanitarnej w sezonie chtodnym oraz licznych dowodow
potwierdzajgcych, ze zanieczyszczenie powietrza jest czynnikiem
wpltywajacym obcigzajaco na zdrowie, w dokumentacji sporzadzonej przez
Instytuty nie przedstawiono wystarczajacych dowodéw i argumentow
pozwalajacych na potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk,
ktérych dokumentacje objeto analizg, w odniesieniu do catego roku
kalendarzowego. Tym samym w przypadku Zadnego z 12 uzdrowisk,
ktorych dokumentacje analizowano nie zostal spelniony warunek
okreslony w art. 34 ust. 1 pkt 2 ustawy uzdrowiskowej.

Jednak kazdorazowo w pismach potwierdzajacych utrzymanie statusu
uzdrowiska skierowanych do gmin uzdrowiskowych, Minister Zdrowia
wskazat, ze: (uzdrowisko) posiada klimat o witasciwosciach leczniczych
potwierdzonych na zasadach okreslonych w ustawie uzdrowiskowej. W $wietle
wyzej przedstawionego stanu faktycznego, stwierdzenie to byto
nieprawdziwe, poniewaz wlasciwosci lecznicze Kklimatu nie zostaly
potwierdzone w sposéb, o ktorym mowa w art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowe;j.

W toku kontroli NIK, Dyrektor Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie
Zdrowia w odniesieniu do braku dowodéw, o ktérych mowa w art. 36 ust. 3
ustawy uzdrowiskowej wyjasnit, ze:

e przepisy rozporzadzenia w sprawie wtasciwosci leczniczych klimatu
nie obligowaty Instytutow do przedtozenia takich informacji;

e (..) potwierdzenie witasciwosci leczniczych klimatu odbywa sie na
podstawie udokumentowanych badan potwierdzajqcych te wtasciwosci
oraz wykluczajgcych negatywne oddziatywanie na organizm ludzi.
W zadnym wypadku nie uzyto tu warunku odnoszqcego sie do stanu
sanitarnego powietrza, a jedynie do aspektu ewentualnego negatywnego
oddziatywania leczniczego klimatu na organizm ludzki;

e Nalezy przyjgé, ze skoro jednostka uprawniona wydata swiadectwo
potwierdzajqce wtasciwosci lecznicze klimatu to réwniez przy takim
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potwierdzeniu brata pod uwage aspekty zwiqzane z jego oddziatywaniem
na organizm ludzki;

Minister Zdrowia stoi na stanowisku, zgodnie z ktorym jednostka
uprawniona uznajqc klimat danego uzdrowiska za leczniczy tym samym
uznata, Zze nie ma on negatywnego oddziatywania na organizm ludzki;

W zadnym ze Swiadectw wydanych dla 12 kontrolowanych gmin nie wydano
odmowy mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego z uwagi na
stan powietrza, wrecz przeciwnie uznano, ze klimat charakteryzuje sie
wtasciwosciami leczniczymi i moze by¢ wykorzystywany przy realizacji
Swiadczen z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego. Oznacza to tym samym,
ze skoro potwierdzono wtasciwosci lecznicze klimatu danego uzdrowiska
uznano, ze nie zachodzq warunki, ktére mialyby wplyw (negatywny) na
przebywajgcych tam pacjentéw i turystéw;

Nigdy nie zaistniata sytuacja, w ktdrej odmowiono ktéremus z uzdrowisk
wydania takiego Swiadectwa (potwierdzajqcego wtasciwosci lecznicze
klimatu), jak réwniez nie wydano swiadectwa, w ktérym wskazano,
ze klimat nie posiada wtasciwosci leczniczych i tym samym nie moze by¢
tam prowadzone lecznictwo uzdrowiskowe;

Nalezy jasno zdawac sobie sprawe z faktu, Ze w sytuacji, w ktorej stan
sanitarny powietrza w uzdrowisku oddziatywatby negatywnie na organizm
ludzki (stan zagroZenia zdrowia czy nawet Zycia przebywajqcych tam
pacjentéw) to jednostka uprawiona do wydawania swiadectw odmoéwitaby
potwierdzenia wtasciwosci leczniczych klimatu i tym samym jednoznacznie
wskazata na brak mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na
danym obszarze.

Niestety nie mozna zgodzi¢ sie z zadnym z tych stwierdzen, poniewaz
nie znajduja one podstaw w obowigzujacych przepisach prawa ani
w materiale dowodowym, tj.:

konieczno$¢ uwzglednienia dowodéw potwierdzajacych wtasciwosci
lecznicze klimatu oraz wykluczajacych negatywne oddzialywanie na
organizm ludzki wynikata nie tyle z odpowiedniego rozporzadzenia,
lecz wprost z przepisu art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej;

stan sanitarny powietrza jest elementem wlasciwosci leczniczych
klimatu, co wynika wprost z Zatgcznika nr 3 ust. 2 rozporzadzenia
w sprawie wtasciwosci leczniczych klimatu, a zatem postanowienia
art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej obejmujg réwniez kwestie
zanieczyszczenia powietrza;

w odniesieniu do ogdlnego sposobu dokonywania oceny wiasciwosci
leczniczych klimatu, Dyrektor Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie
Zdrowia wyjasnit w szczegdlnosci, ze: Kluczowym elementem dla
prowadzonego lecznictwa uzdrowiskowego, obok wymogu spetnienia
innych ustawowych warunkéw, jest posiadanie na obszarze danego
uzdrowiska klimatu o potwierdzonych wtasciwosciach leczniczych. O ile
takie elementy, jak warunki klimatyczne (elementy klimatu), ocena jakosci
powietrza, poziom hatasu czy poziomy pdl elektromagnetycznych powinny
by¢ brane pod uwage przez jednostki uprawnione do wydawania swiadectw
o tyle istotnym jest wskazanie, czy klimat danego uzdrowiska posiada
wiasciwosci lecznicze i czy moze on by¢ wykorzystywany w leczeniu
okreslonych schorzen;

na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia®, w sekcji dotyczacej
warunkdéw jakie musi spetni¢ gmina uzdrowiskowa, aby uzyskaé status
uzdrowiska albo obszaru ochrony uzdrowiskowej, zawarto nastepujace
zapisy: Gmina musi potwierdzi¢ lecznicze wtasciwosci naturalnych
surowcéw i klimatu (..) Wlasciwosci lecznicze potwierdzi¢ muszq
udokumentowane badania, ktére wykluczajq przy tym negatywne
oddziatywanie na zdrowie cztowieka;

(dostep na 30.04.2024 r.).

://www.gov.pl/web /zdrowie/status-uzdrowiska-lub-obszaru-ochrony-uzdrowiskowej
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o faktycznie w latach 2017-2019 Instytuty potwierdzity witasciwosci
lecznicze klimatu w odniesieniu do wszystkich 12 uzdrowisk, ktérych
dokumentacje objeto analiza, lecz byto to dziatanie nieprawidlowe
w konteks$cie wystepowania istotnych przeciwskazan dla pozytywnej
oceny witasciwosci leczniczych klimatu tych uzdrowisk (wiecej na str. 67
informacji);

e w dokumentacji sporzadzonej przez IGiPZ PAN (operaty Kklimatyczne
stanowigce podstawe wydania §wiadectw klimatycznych) kazdorazowo
zanegowano istnienie dowod6éw potwierdzajacych wtasciwosci lecznicze
klimatu oraz wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm
ludzki, wskazujac konkluzje badan potwierdzajacych negatywny wptyw
zanieczyszczen powietrza na zdrowie (m.in. PM10, PM2,5, B(a)P i ozonu),
co stanowito podstawe sformutowania w $wiadectwach klimatycznych
dla czterech uzdrowisk przeciwskazan do leczenia w danym uzdrowisku
pacjentow z okreSlonymi schorzeniami lub w okreslonej czesci roku;
zkolei w dokumentacji IMGW-PIB dla trzech uzdrowisk zawarto
stwierdzenia o braku przeciwskazan do prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego z wylaczeniem niedostatecznej jakoSci powietrza,
co w praktyce oznaczato brak mozliwosci realizacji swiadczen z tego
zakresu (wiecej na str. 67-69 informacji);

o ustalenia kontroli w IMGW-PIB potwierdzity, ze Instytut nie dysponowat
dowodami wykluczajacymi negatywny wptyw na organizm ludzki
wystepujacych  w  danym uzdrowisku warunkéw  $rodowiska,
a na niedotrzymanie norm jako$ci powietrza wskazano w dokumentacji
kazdego z uzdrowisk, ktérego dokumentacje objeto analiza; co wiecej
jednostka ta formutujac opinie o braku przeciwskazan do prowadzenia
lecznictwa uzdrowiskowego w ogdle nie brala pod uwage kwestii
zanieczyszczenia powietrza, cho¢ w piSmie z 6 czerwca 2022r.
skierowanym do Ministra Zdrowia wskazata, ze (...) zanieczyszczenie
powietrza, hatas, pole elektromagnetyczne) bedq zawsze stanowily istotny
element jakosci zycia pacjenta w uzdrowisku i jako takie powinny by¢ brane
pod uwage (wiecej na str. 69-70 informacji);

e rownocze$nie w toku kontroli prowadzonej w IMGW-PIB, Dyrektor tej
jednostki wskazat, ze przekroczenia obowiazujacych norm prawnych dla
substancji stanowigcych zanieczyszczenie powietrza, zdaniem Instytutu,
jednoznacznie wskazywaty, zZe problem ten stanowi istotne
ograniczenie w wydaniu decyzji uzdrowiskowej;

e w toku kontroli NIK ujawniono przypadek z 2008 r. dotyczacy wskazania
przez IMGW-PIB w S$wiadectwie Kklimatycznym, ze z uwagi na
niespelnienie norm w zakresie jakoSci powietrza, klimat uzdrowiska
nie moze by¢ wykorzystany w lecznictwie uzdrowiskowym, co stanowito
podstawe do stwierdzenia przez Ministra Zdrowia nieprawidtowosci
wdecyzji uzdrowiskowej z 2009r. i wyznaczenia okresu
dostosowawczego na jej usuniecie (wiecej na str. 71-72 informacji).

Reasumujac, analiza caloksztaltu zgromadzonego materiatu
dowodowego prowadzi do wniosku, ze potwierdzenie wlasciwosci
leczniczych klimatu 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano,
nastapilo niezgodnie z zasadami okreSlonymi w ustawie
uzdrowiskowej. Niedotrzymanie przez gminy uzdrowiskowe norm
jako$ci powietrza, w tym istotne pogorszenie sie sytuacji aerosanitarnej
w sezonie chtodnym oraz istnienie licznych dowoddéw potwierdzajacych,
Ze zanieczyszczenie powietrza jest czynnikiem wplywajacym
obciazajaco na zdrowie, stanowily przeszkode do potwierdzenia
wlasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk co najmniej w czesci roku
kalendarzowego.

W wyniku opisanego powyzej postepowania Ministra Zdrowia nie ograniczono
ryzyka prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego w przypadkach, gdy warunki
srodowiskowe mogly niekorzystnie oddzialywaé na zdrowie pacjentéw.
Dotyczyto to przede wszystkim kierowania do uzdrowisk w sezonie chtodnym
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(kiedy stezenia PM10, PM2,5 i B(a)P byty znacznie wyzsze niz w pozostatej czesci
roku) pacjentéw szczegélnie narazonych na niedostateczng jako$¢ powietrza.
W operatach klimatycznych, sporzadzonych przez IGiPZ PAN na potrzeby oceny
wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk, oraz w raporcie opracowanym
przez Zespét Roboczy ds. Wplywu Zanieczyszczeri Powietrza na Zdrowie
wskazano, ze do tej grupy naleza osoby starsze, dzieci oraz pacjenci cierpigcy na
choroby drég oddechowych i uktadu krazenia. Tymczasem, wg danych NFZ i ZUS,
w sezonach chtodnych w latach 2018-2022 w 12 uzdrowiskach, ktérych
dokumentacje objeto analiza NIK, leczono tgcznie 44 693 osoby z grupy ryzyka,
w tym 6 815 dzieci (Infografika nr 9).

Nalezy podkresli¢, ze przedstawione powyzej ustalenia odnoszace sie do

nieprawidtowego potwierdzenia przez Ministra Zdrowia w latach 2019-2021

statusu 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, byly wynikiem

nierzetelnej weryfikacji przez upowaznionych pracownikéw Ministerstwa

Zdrowia dokumentéw przedtozonych przez gminy uzdrowiskowe (w tym

rowniez sporzadzonych przez Instytuty)®’”. Weryfikacja ta nie obejmowata

kontroli czy dokumenty zwieraty wszystkie elementy okreslone w ustawie
uzdrowiskowej i jej aktach wykonawczych, tj. sprawdzenia pod wzgledem
kompletnos$ci przedstawionych parametréw $wiadczacych o jakoSci powietrza,

a takze przedstawienia wynikéw badan wykluczajacych negatywne

oddzialywanie wilasciwos$ci klimatu na organizm ludzki w przypadkach

wystepowania przekroczen warto$ci normatywnych substancji w powietrzu.

Pracownicy Ministerstwa Zdrowia pracujacy przy tych sprawach nie wnosili

uwag i nie zwracali sie do gmin uzdrowiskowych lub jednostek uprawnionych

do wydawania $wiadectw klimatycznych o uzupeinienie dokumentacji, pomimo:

e potwierdzenia przez Instytuty wlasciwosci leczniczych Kklimatu
w odniesieniu do wszystkich 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto
analiza, mimo niespetnienia przez gminy uzdrowiskowe wymagan
dotyczacych jakosSci powietrza (wiecej str. 67 informacji) oraz
réwnoczesnego zawarcia w dokumentacji przygotowanej przez te jednostki
zapiséw wskazujacych na przestanki wykluczajace wystepowanie na ich
terenach klimatu o wiasciwosciach leczniczych (wiecej str. 67-69);

e nieprzedstawienia przez jednostki uprawnione do wydawania $wiadectw
klimatycznych w wytworzonej przez nie dokumentacji dowoddéw
wykluczajacych  negatywne  oddzialywanie na  organizm ludzki
niedostatecznej jakosci powietrza, ktora wystepowata w kazdym
z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje analizowano, zwtaszcza w sezonie
chtodnym (wiecej str. 73-74 informacji);

e niezawarcia w dokumentacji sporzadzonej przez Instytuty wszystkich
(dostepnych) informacji o stanie sanitarnym powietrza i wymaganych
zgodnie z aktami wykonawczymi do ustawy Po$, przywotanymi
w rozporzadzeniu w sprawie witasciwosci leczniczych klimatu (wiecej
str. 76-77 informacji);

e niezachowania nalezytej staranno$ci przy sporzadzaniu $wiadectw
klimatycznych i wystepowania nierzetelnych zapiséw w dokumentacji stuzacej
ocenie whasciwosci leczniczych klimatu (wiecej str. 77-79 informacji).

Niepokojgce przy tym jest stanowisko wyrazone w toku kontroli NIK przez
Dyrektora Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie Zdrowia, ze: Minister
Zdrowia nie ma kompetencji i specjalistycznej wiedzy, ktore umozliwityby
kontestowanie przedtozonych przez jednostke badawczq twierdzen, wynikéw
badan i analiz. Jest to o tyle zastanawiajace, Zze w dokumentacji stuzacej ocenie
wlasciwosci leczniczych klimatu sporzadzonej przez Instytuty, w zdecydowane;j
wiekszo$ci przypadkéw®® wskazano na przekroczenia wartoSci normatywnych

67 Dokumenty te zostaly przekazane do Ministerstwa Zdrowia w trybie art. 43 ust. ustawy
uzdrowiskowe;j.

68  Przypadki, w ktérych nie wskazano w tej dokumentacji na niedotrzymanie wymagan
odnoszacych sie do jakosci powietrza wynikaty z nieprawidtowego postepowania jednostek
uprawnionych do wydawania $wiadectw klimatycznych. Faktycznie niedostateczna jako$c¢
powietrza charakteryzowata wszystkie 12 gmin uzdrowiskowych, ktérych dokumentacje objeto
analizg NIK.
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niektorych zanieczyszczen powietrza, ustanowionych ze wzgledu na ochrone
zdrowia ludzi (np. w Goczatkowicach-Zdroju w 2017 r. stezenia dobowe PM10
wyniosty niemal 300% normy, a stezenie $rednioroczne B(a)P - 1 450% normy).
Natomiast wg Zespotu Roboczego ds. Wplywu Zanieczyszczeri Powietrza na
Zdrowie - organu doradczego Ministra Zdrowia - Negatywny wplyw
zanieczyszczen powietrza na zdrowie jest obecnie wiedzq ogdélng. Minister
Zdrowia nie korzystal jednak ze wsparcia merytorycznego tego Zespotu
w procesie potwierdzania spetnienia przez gminy uzdrowiskowe warunkow
koniecznych do utrzymania statusu uzdrowiska. Réwnoczesnie, pracownicy
Wydziatu Regulacji Dziatalno$ci Leczniczej i Uzdrowisk (do 4 czerwca 2020 .
Wydziatu Uzdrowisk), funkcjonujgcego w strukturach Ministerstwa Zdrowia®,
dokonujac - w ramach swoich kompetencji - weryfikacji tre$ci dokumentacji
przekazanej przez gminy uzdrowiskowe, nie wspoétdziatali z pracownikami
Wydziatu Zdrowia Srodowiskowego w Departamencie Zdrowia Publicznego?°,
do ktérego =zadan nalezalo m.in. prowadzenie spraw dotyczacych
zanieczyszczenia powietrza, w tym emisji zanieczyszczen ze spalania w piecach
domowych, emisji z transportu, zanieczyszczen wokét stref przemystowych,
z wylaczeniem spraw dotyczacych jakosci powietrza w uzdrowiskach oraz
prowadzenie prac zwigzanych z wptywem poszczegélnych zanieczyszczen
powietrza na zdrowie cztowieka, we wspoétpracy z Gléwnym Inspektoratem
Sanitarnym, instytutami badawczymi i konsultantami krajowymi’!. Tymczasem
regulamin organizacyjny Ministerstwa Zdrowia przewidywat zobowigzanie
komoérek organizacyjnych w trakcie wykonywania zadan do wspétdziatania
w drodze uzgodnieni, opiniowania i konsultacji, udostepniania materiatéw
idanych oraz prowadzenia wspélnych prac nad okreslonymi zadaniami,
co mogtoby stanowi¢ podstawe formalna takiego dziatania.

Po przeprowadzeniu weryfikacji tre$ci dokumentacji przekazanej przez gminy

uzdrowiskowe, pracownicy Wydziatu Regulacji Dziatalno$ci Leczniczej

i Uzdrowisk, przygotowywali projekty pism potwierdzajacych utrzymanie

statusu uzdrowiska. Nastepnie dokumenty te byly podpisywane przez

upowaznionych przez Ministra Zdrowia pracownikéw Ministerstwa.

W przypadku 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, pisma te

zostaly podpisane w latach 2019-2021 przez:

— Dyrektora Departamentu Systemu Zdrowia (dotyczy dziewieciu uzdrowisk:
Ciechocinek, Cieplice, Goczatkowice-Zdrdj, Inowroctaw, Kudowa-Zdrdj,
Polanica-Zdroj, Swoszowice, Szczawno-Zdréj i Ustron),

— Dyrektora Departamentu Lecznictwa (dotyczy dwdch uzdrowisk: Rabka-
Zdroj i Szczawnica),

— Podsekretarza Stanu w Ministerstwie (dotyczy uzdrowiska Busko-Zdroéj, przy
czym przygotowanie treSci pisma nadzorowat Dyrektor Departamentu
Systemu Zdrowia).

Minister Zdrowia nie korzystat ze wsparcia merytorycznego Zespotu Roboczego
ds. Wplywu Zanieczyszczen Powietrza na Zdrowie przy Radzie do spraw Zdrowia
Publicznego w zakresie oceny zagrozenia zdrowotnego ze strony zanieczyszczen
powietrza w uzdrowiskach. Zesp6t ten zostal powotany 17 maja 2018 r.”? jako
organ doradczy w celu dokonywania oceny zagrozenia zdrowotnego oraz
potencjalnych skutkéw wynikajacych z narazenia na to zagrozenie i dostarczania
Ministrowi Zdrowia odpowiednich potwierdzonych naukowo argumentow
dotyczacych wptywu zanieczyszczen na zdrowie. Do zadan Zespotu nalezato
m.in. zapewnienie wsparcia merytorycznego w ksztalttowaniu kierunkéw
postepowania majacych na celu ograniczeniu negatywnego wptywu
zanieczyszczen powietrza na zdrowie populacji Polski, a takze przygotowanie

6 Do 29.01.2019r. w Departamencie Organizacji Ochrony Zdrowia, od 01.02.2019r. do
16.11.2020r. w Departamencie Systemu Zdrowia, a od 17.11.2020r. w Departamencie
Lecznictwa.

70 Departament Zdrowia Publicznego i Rodziny w okresie od 1 lutego 2019 r. do 13 pazdziernik
2020r.

7t 0d 10 grudnia 2020 r. wymienione zadania Wydzialu potaczono jako jedno zgodnie trescia
wewnetrznego regulaminu organizacyjnego Departamentu Zdrowia Publicznego.

72 Uchwatg nr 7/2018 Rady do spraw Zdrowia Publicznego.

90



Niewystgpienie

do Rady Ministréow
o pozbawienie
statusu dwoch
uzdrowisk

Wazniejsze wyniki kontroli

stanowisk, ekspertyz i opinii dotyczacych dostepnych mozliwosci i zasobow,

po otrzymaniu zapytania od Ministra Zdrowia.

Zgodnie ze stanowiskiem przedstawionym w toku kontroli przez Dyrektora

Departamentu Lecznictwa w Ministerstwie Zdrowia, korzystanie ze wsparcia

merytorycznego tego zespotu nie znajdowato merytorycznego uzasadnienia

zuwagi na odrebne zakresy tematyki dziatania tego organu w kontekscie
obowigzkéw wynikajacych z ustawy uzdrowiskowej. Ponadto wskazano, ze:

e wocenie Ministra Zdrowia, regulacje zawarte w ustawie uzdrowiskowej
uprawniaja go do zadania od gmin uzdrowiskowych wylgcznie takiej
dokumentacji, ktéra potwierdzi spetnianie przez jej obszar albo jego czes¢
wymagan okres$lonych ustawg, a kluczowg kwestig pozostaje w omawianej
sprawie przedtozenie przez gmine uzdrowiskowa operatu uzdrowiskowego,
ktdérego elementy zostaly okreslone w art. 39 ustawy uzdrowiskowej;

e zaréwno zakresy tematyczne operatu uzdrowiskowego, jak réwniez warunki
uzasadniajgce nadanie statusu uzdrowiska, okreslone w art. 34 ustawy
uzdrowiskowej, w zZadnym miejscu nie wskazuja na obowigzek
przedstawienia oceny zagrozenia zdrowotnego zanieczyszczen powietrza
w uzdrowiskach oraz skutkéw wynikajacych z narazenia na to zagrozenie
kuracjuszy i pacjentéw przebywajacych w uzdrowiskach ze zlg jako$cia
powietrza.

NIK nie podziela przedstawionej powyZej argumentacji, poniewaz wsparcie

merytoryczne Zespoltu w zalozeniach nie miato dotyczy¢ bezposredniego

procesu nadawania (potwierdzania) statusu uzdrowisk, co nie stato na
przeszkodzie, aby wnioski z ewentualnego stanowiska/opinii wykorzystac
np. do weryfikacji prawidtowos$ci postepowania jednostek uprawnionych przez

Ministra Zdrowia do wydawania $wiadectw Kklimatycznych, zwlaszcza,

ze niektére zapisy w przygotowanej dokumentacji tych jednostek powinny

wzbudzi¢ szczegdlne zainteresowanie pracownikéw Ministerstwa Zdrowia’.

Ponadto Zespdt do spraw opracowania koncepcji zmian w zakresie systemu

lecznictwa uzdrowiskowego wskazywat na Kkonieczno$¢ zweryfikowania

osrodkéw odpowiedzialnych za badania wiasciwosci leczniczych klimatu.

Réwniez nieprawidtowosci stwierdzone przez NIK w dziataniach IMGW-PIB

oraz IGiPZPAN (pkt 5.2. informacji o wynikach kontroli) catkowicie

potwierdzajg zasygnalizowane wyzej ryzyka. Nalezy réwnoczes$nie zwrocié
uwage, ze art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej warunkuje, ze potwierdzenie
wtlasciwosci leczniczych klimatu uzdrowiska odbywa sie na podstawie
udokumentowanych badan potwierdzajacych te wlasciwosci oraz
wyKkluczajacych ich negatywne oddzialywanie na organizm ludzki, a jednym

z elementéow wtasciwosci leczniczych klimatu jest ocena jakoSci powietrza

(Zatacznik nr 3 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie witasciwosci leczniczych

klimatu). Ponadto sam Minister Zdrowia w decyzji nr 2/2017 z 20 grudnia

2017 r. wskazat, ze: Podmiot ubiegajqcy sie o nadanie uprawnieii (...) powinien

udokumentowac nie tylko swoje mozliwosci w zakresie sprzetu (...) ale réwniez

w zakresie kadry naukowej dajqcej rekojmie wtasciwej oceny wynikéw badan,

co pozwoli na kompetentng ocene wplywu tych wtasciwosci pod wzgledem

mozliwosci ich wykorzystania w lecznictwie uzdrowiskowym, a przede
wszystkim jego bezpieczeristwa dla pacjentéw.

W okresie objetym Kkontrolg lub wczes$niej Minister Zdrowia nie wykonat
obowigzku, okreslonego w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej, dotyczacego
wystapienia do Rady Ministréw o pozbawienie statusu uzdrowiska - Cieplice
(cze$¢ obszaru miasta Jelenia Goéra) i Goczatkowice-Zdr6j w zwigzku
z nieusunieciem przez te gminy uzdrowiskowe nieprawidtowosci dotyczacych
zanieczyszczenia powietrza, ktére Minister Zdrowia stwierdzit w decyzjach
uzdrowiskowych z 2009 r.

W przypadku tych uzdrowisk Minister postapil nieprawidlowo i nierzetelnie,
poniewaz:

73 Pomimo potwierdzenia wtasciwosci leczniczych klimatu w $wiadectwach klimatycznych, inne
zapisy w sporzadzonej dokumentacji wskazywaty na zupetnie odmienng sytuacje.
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w przypadku uzdrowiska Cieplice - Minister nie wystapit, po otrzymaniu
wdniu 19 wrzesnia 2018 r. od Prezydenta Miasta Jelenia Géra operatu
uzdrowiskowego’4, do Rady Ministrow o pozbawienie tego obszaru statusu
uzdrowiska w zwigzku z niedoprowadzeniem w wyznaczonym okresie
dostosowawczym’® do spetniania norm ustalonych dla pytu PM10,
a w konsekwencji nieusunieciem przez gmine uzdrowiskowa
nieprawidtowos$ci stwierdzonej przez Ministra Zdrowia w decyzji nr 37
z dnia 23 czerwca 2009 r. polegajacej na przekroczeniu zmierzonych stezen
zanieczyszczen w powietrzu dotyczacych pytu zawieszonego i tlenku wegla;
zgodnie z zapisami wydanego przez 1GiPZ PAN $wiadectwa klimatycznego
z 28 maja 2018r., stanowigcego element operatu uzdrowiskowego oraz
zalgczonych do niego dokumentéw, stan sanitarny powietrza w Cieplicach
byt mato korzystny dla stosowania klimatoterapii i w dalszym ciagu
przekroczone byly wartosci normatywne okre$lone dla pylu PM10
(w okresie objetym analiza przez IGiPZ PAN, tj. 2015-2017, przekroczono
dopuszczalng liczbe dni ze stezeniem dobowym PM10 powyzej 50 pg/m?);
ponadto w dokumentacji wskazano na przekroczenia wartosci
normatywnych dla stezen $redniorocznych B(a)P w latach 2015-2017 oraz
stezen o$miogodzinnych ozonu w latach 2015-2016 (Infografika nr 3
i Zatacznik 6.4);

w przypadku uzdrowiska Goczatkowice-Zdr6j (caly obszar gminy
Goczatkowice-Zdroj oraz cze$¢ obszaru gminy Strumien) Minister Zdrowia,
po otrzymaniu 21 czerwca 2016 r. wniosku Wéjta Gminy Goczatkowice-Zdroéj
o potwierdzenie mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego?,
nie wystgpil do Rady Ministrow o pozbawienie tego obszaru statusu
uzdrowiska w zwigzku z niedoprowadzeniem w wyznaczonym okresie
dostosowawczym’’ do spelniania norm ustalonych dla B(a)P i pylu
zawieszonego; w konsekwencji nie zostala usunieta nieprawidtowos$¢
stwierdzona przez Ministra Zdrowia w decyzji nr 30 z dnia 30 kwietnia
2009 r., polegajaca na przekroczeniu zmierzonych stezen zanieczyszczen
w powietrzu dotyczacych B(a)P i pylu zawieszonego; w $wiadectwie
klimatycznym z 2016 r. wskazano na przekroczenia wartos$ci normatywnej
dla stezen dobowych PM10, a w dokumentacji stanowigcej podstawe
wydania tego $wiadectwa wskazano, ze liczba dni ze stezeniami dobowymi
PM10 powyzej 50 pg/m3 wyniosta odpowiednio 116 (331% normy),
106 (303% normy) i 92 (263% normy); w dokumentacji tej nie podano
danych dotyczacych stezen B(a)P; niemniej jednak informacje w kolejnym
operacie klimatycznym (z 2018 r.) potwierdzily, Ze stezenia tej substancji
w latach 2013-2016 miescity sie w przedziale 700%-1 110% normy (wiecej
na str. 74-75 informacji); wobec powyzszych danych szczegélnie krytycznie
nalezy oceni¢ skierowanie przez Ministerstwo Zdrowia do gminy
Goczatkowice-Zdroj pisma z 29 lipca 2016 r., w ktérym wskazano, ze zostaty
usuniete nieprawidtowos$ci (pismo podpisane przez Podsekretarza Stanu
w Ministerstwie Zdrowia), lecz w uzasadnieniu do tego pisma nie odniesiono
sie do stezen dobowych PM10, ktére w istotny sposéb przekraczaty
obowigzujaca norme; natomiast jeszcze w piSmie Ministerstwa Zdrowia
z7 czerwca 2016r. skierowanym do gminy Goczatkowice-Zdroj
(podpisanym przez Dyrektora Organizacji Ochrony Zdrowia) wskazano, ze:
uzyskanie przez Gmine statusu uzdrowiska nastqpito pod warunkiem
spelnienia okreslonych dziatan naprawczych, ktorych termin uplywa
zdniem 31 grudnia 2016r. (..); ponadto dokumentacja przygotowana
przez IMGW-PIB, na podstawie ktorej Ministerstwo Zdrowia oceniato
dziatania Goczatkowic-Zdroju zostata sporzadzona czeSciowo nierzetelnie,

74
75

76

77

Zgodnie z trybem okreslonym w art. 43 ust. 1 ustawy uzdrowiskowe;j.

Pierwotnie w terminie do 31 grudnia 2013 r., a nastepnie przedtuzonym - na wniosek
Prezydenta Miasta Jelenia Gora - do 31 grudnia 2018 .

Do wniosku zataczono wydane przez IMGW-PIB §wiadectwo klimatyczne z 15 czerwca 2016r.
wraz z dokumentacje zawierajgca m.in. wyniki pomiaréw PM10 w latach 2013-2015.
Pierwotnie w terminie do 31 grudnia 2013 r., a nastepnie przedtuzonym - na wniosek gminy
-do 31 grudnia 2016 .
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poniewaz nie wskazano w niej na przekroczenia dopuszczalnych stezen
$redniorocznych PM10 i B(a)P w latach 2013-2015 (str. 74-76 informacji).

Nalezy réwniez zauwazy¢, ze wskutek przedtuzenia pierwotnych terminéw na
usuniecie nieprawidlowosci (okre$lonych w decyzjach z 2009r.), okresy
dostosowawcze w obu przedstawionych przypadkach byty dtuzsze niz pie¢ lat
(Cieplice - 9,5 roku, Goczatkowice-Zdréj - 7,5 roku), co wykraczato poza ramy
czasowe wskazane w art. 43 ust. 2 ustawy uzdrowiskowej. Ponadto
niewykonanie przez Ministra Zdrowia w tych przypadkach obowigzku
okreslonego w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej umozliwito gminom
uzdrowiskowym ubieganie sie w 2018 r. o potwierdzenie statusu uzdrowiska na
okres kolejnych dziesieciu lat. Jednak po 2018 r. uzdrowiska te w dalszym ciggu
nie spelniaty wszystkich wymogéw dotyczacych jakosci powietrza
(Zatacznik 6.5), a Minister Zdrowia nie monitorowat sytuacji w tym zakresie
(str. 99-100 informacji).

Infografika nr 20
Przebieg procesu nadawania statusu uzdrowisk Goczatkowice-Zdrdj i Cieplice

14.07.2020r.
Pismo potwierdzajace
utrzymanie statusu uzdrowiska

24.09.2019r.
Pismo potwierdzajace
utrzymanie statusu uzdrowiska

. e 12.10.2018r.

-, Otrzymanie dokumentacji zgodnie z trybem
okreslonym w art. 43 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej,
w tym infermacji o przekroczeniu w latach 2013-2017
wartosci normatywnych stezen substancji w powietrzu:

31.12.2018vr.
Przedluzony termin na
usuniecie nieprawidtowosci

- ~ PM10, PM2,5, B(a)P, O,
19.09.2018r. \
Otrzymanie dokumentacji zgodnie 31.12.2016r.
z trybem okreslonym w art. 43 PrzediuZzony termin na usuniecie nieprawidtowosci
ust. 1 ustawy uzdrowiskowej, J

w tym informacji o przekroczeniu
w latach 2015-2017 wartosci
normatywnych stezen substancji
w powietrzu: PM10, Bla)P, O, 29.07.2016 .
Pismo Podsekretarza Stanu w MZ - stwierdzenie

usunigcia nieprawidtowosci

31.12.2013 .
Wyznaczony pierwotnie termin
na usuniecie nieprawidtowosci Yy 21.06.2016T.
o Wniosek gminy o potwierdzenie mozliwosci
1 prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego
wraz z dokumentami sporzadzonymi przez
IMGW-PIB, w ktérych:
» wskazano na przekroczenie w latach

02.12.2013r.
Pismo Dyrektora Departamentu

Organizacji Ochrony Zdrowia w
MZ stanowigce akceptacje
wniosku Prezydenta Miasta
Jelenia-Géra

06.08.2013 r.

i06.11.2013r.

Wnioski Prezydenta Miasta
Jelenia-Gora o wydluzenie terminu
na usuniecie nieprawidlowosci z 31
grudnia 2013 r. na 31 grudnia 2018 r.

23.06.2009 r.
Decyzja uzdrowiskowa - stwierdzenie
nieprawidlowosci dotyczace] przekrocze
nia wartosci normatywnych stezen
substancji w powietrzu: PM10, CO
Wyznaczono okres dostosowawczy na
usunigcie nieprawidlowosci - do 31
grudnia 2013 r.

Cieplice

Zrédio: opracowanie wiasne NIK.

2013-2015 wartosci normatywnych stezen
w powietrzu w przypadku PM10

+ nie zawarto informacji o wynikach
pomiaréw stezen B(a)P

31.12.2013r.
Wyznaczony pierwotnie termin na usunigcie
nieprawidiowosci

13.03.2013r.
Decyzja Ministra Zdrowia stanowiaca zgode na
przediuzenie terminu usuniecia nieprawidtowosci

4 dodnia 31 grudnia 2016 +.

08.01.2013 r.

Wniosek Wdjta Gminy Goczatkowice-Zdrdj o
wydtuZenie terminu na usuniecie nieprawidtowosci
z 31 grudnia 2013 r. na 31 grudnia 2018,

30.04.2009 r.
Decyzja uzdrowiskowa - stwierdzenie nieprawidlowosci

~. dotyczacej przekroczenia wartosci normatywnych stezen
i, substancji w powietrzu: PM10, Bla)P

Wyznaczono okres dostosowawczy na usuniecie
nieprawidiowosci - do 31 grudnia 2013 r.

Goczatkowice-Zdroj
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Whioski do Ministra
Zdrowia po kontroli
P/17/078

Stan realizacji wnioskéw
po kontroli P/17/078

Wazniejsze wyniki kontroli

W informacji o wynikach kontroli P/17/078 Ochrona powietrza przed
zanieczyszczeniami zawarto trzy wnioski do Ministra Zdrowia, ktorych realizacje
poddano analizie w toku niniejszej kontroli NIK. WniosKi te dotyczyty:

1) podjecia wspétpracy z Ministrem Srodowiska’® w celu rozwigzania problemu
braku wynikéw badan jako$ci powietrza w czesci gmin uzdrowiskowych
i wobec niemozliwoéci przeprowadzenia przez WIOS bezposrednich
pomiaréw jakoSci powietrza we wszystkich gminach uzdrowiskowych
wypracowanie innego, alternatywnego rozwigzania w tej kwestii, w tym
np. wykorzystania do oceny poziomoéw niektérych substancji w powietrzu
wynikéw modelowania matematycznego prowadzonego w ramach PMS,

2) podjecia dziatan majacych na celu zapewnienie wykonywania badan jakosci
powietrza wewnagtrz budynkéw pod wzgledem zanieczyszczenia pytami
zawieszonymi i B(a)P oraz przeprowadzenie analizy kosztéw i korzysci
mozliwego zastosowania urzadzen ochronnych w przypadku wysokich
stezen tych substancji (np. oczyszczaczy powietrza), ktére mogtyby by¢ m.in.
podstawg kierowania rekomendacji co do zasadnos$ci zakupu przez jednostki
samorzadu terytorialnego takich urzadzen, zwtlaszcza do placowek
edukacyjnych,

3) rozwazenia mozliwo$ci zainicjowania badan medycznych bazujacych na
obserwacjach krajowych w zakresie negatywnego wptywu zanieczyszczen
powietrza na zdrowie ludzkie i zapewnienia odpowiednich sSrodkéw
finansowych na ich wykonanie, z uwagi na znacznie wyzsze niz w innych
krajach UE poziomy stezen niektérych substancji w powietrzu, zwtaszcza
B(a)P i mozliwe bardziej dotkliwe, negatywne skutki z tego tytutu.

Minister Zdrowia nie zrealizowat dwéch z trzech wnioskéw pokontrolnych NIK
sformutowanych w informacji o wynikach kontroli P/17 /078 Ochrona powietrza
przed zanieczyszczeniami, mimo Ze w stanowisku do tej informacji potwierdzit
ich zasadno$¢, a w odniesieniu do kolejnego wniosku nie zostaty podjete
dziatania prowadzace do catkowitego rozwigzania problemu w nim ujetego.

Whniosek nr 1

W celu realizacji tego wniosku Minister Zdrowia zwrécit sie we wrze$niu 2018 r.
do MS z prosba o informacje w sprawie prowadzenia badan jakosci powietrza
w gminach uzdrowiskowych oraz mozliwo$ci wypracowania innego
alternatywnego rozwigzania w przedmiotowej problematyce. W odpowiedzi
Minister Srodowiska wskazat na prowadzenie dziatan w tym obszarze przez
Inspekcje Ochrony Srodowiska, wskazujac réwniez, ze WIOS jest
odpowiedzialny za system monitoringu i oceny jako$ci powietrza na terenie
catego obszaru wojewddztwa’® i poinformowat, ze jednoczeénie raz na pie¢ lat
dokonuje sie tzw. wieloletniej oceny jakosci powietrza, w wyniku ktorej
okreslany jest system monitoringu jako$ci powietrza i dobiera sie metody oceny
dla kazdej strefy. Minister Srodowiska poinformowat Ministra Zdrowia,
Ze obowigzek prowadzenia pomiaréw, a takze lokalizacja stacji pomiarowych
funkcjonujacych w ramach systemu PMS, w tym stacji WIOS w uzdrowiskach
iich zakres pomiarowy, wynikajg bezposrednio z wymogéw dotyczacych
rocznych ocen jakosci powietrza, zdefiniowanych w przepisach ustawy Pos,
a nie sg warunkowane realizacjg zadan okreslonych w ustawie uzdrowiskowe;j.

Minister Srodowiska poinformowat réwniez Ministra Zdrowia o:

— wykonaniu w 2018 r., w ramach PMS, statych lub okresowych pomiaréw
jakosci powietrza w 18 sposréd 45 uzdrowisk oraz dokonywaniu oceny
jakosci powietrza na obszarze pozostalych gmin uzdrowiskowych na
podstawie modelowania matematycznego (wykonywanego zgodnie
z wymaganiami prawnymi, a nastepnie weryfikowanego wynikami
pomiaréw ze stacji pomiarowych PMS oraz poddawanego sprawdzeniu
poprawnosci jego wynikdw za pomoca europejskich standardéw) oraz
z wykorzystaniem stacji mobilnych,

78 QObecnie Minister Klimatu i Srodowiska. Dalej: MS lub MKiS.

79 Przy czym od stycznia 2019 r. zadanie to realizuje GIOS zgodnie z ustawa z dnia 20 lipca 2018 r.
0 zmianie ustawy o Inspekcji Ochrony Srodowiska oraz niektérych innych ustaw (Dz. U.z 2018 r.
poz. 1479).
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— rozwijaniu i wzmacnianiu monitoringu miejscowosci uzdrowiskowych
w zakresie jakos$ci powietrza, w tym m.in. o prowadzeniu prac nad
uruchomieniem w 2019 r. pomiaréw jako$ci powietrza w kolejnych szesciu
uzdrowiskach).

Po przestaniu w latach 2019-2021 do gmin uzdrowiskowych pism
potwierdzajacych utrzymanie statusu uzdrowiska, Minister Zdrowia
nie nawigzywal juz kontaktu z ministrem wlasciwym do spraw Srodowiska,
jakiz GIOS w sprawie zrealizowania mobilnych pomiaréw w gminach
uzdrowiskowych, w ktérych nie byly prowadzone pomiary bezposrednie.

NIK dostrzega przy tym, ze wg stanu na 2022r., w o$miu gminach
uzdrowiskowych z 12, ktérych dokumentacje objeto analiza, nie prowadzono
bezposrednich pomiaréw PM2,5. W zwigzku z tym, do oceny poziomow tej
substancji w powietrzu konieczne staje sie wykorzystanie modelowania
matematycznego. W swietle obowigzujacych uregulowan prawych jest to jedna

z dopuszczalnych metod, niemniej jednak wskazania takie maja nizszy poziom

referencyjnosci niz pomiary bezposrednie. Nalezy réwnocze$nie zauwazyc, ze:

— pyt PM2,5 jest szczegdlnie grozny dla zdrowia, a wg propozycji nowelizacji
Dyrektywy CAFE w przysztosci obowigzywac bedzie w tym zakresie - oprocz
normy $redniorocznej - poziom dopuszczalny dla stezen krotkoterminowych
(24 godzinnych) tej substancji;

— zgromadzone w toku kontroli bezposrednich dane wskazuja na mozliwe
przekroczenia w latach 2018-2022 poziomu dopuszczalnego dla PM2,5
wczterech z  szeSciu skontrolowanych gmin  uzdrowiskowych,
a w pozostatych dwoch wskazania byty bliskie lub réwne warto$ci granicznej
(str. 39 informacji oraz Infografika nr 6).

Bioragc pod uwage powyzsze argumenty, zdaniem NIK wskazane jest
rozszerzenie w uzdrowiskach pomiaréw bezposrednich PM2,5. Opisana powyzej
sytuacja wskazuje, ze mimo wnioskow NIK do Ministra Zdrowia i Ministra
Srodowiska, sformutowanych w informacji o wynikach kontroli P/17/078,
nie rozwiazano tego problemu. Nalezy zauwazy¢, ze gminy uzdrowiskowe s3
szczegblnym punktem na mapie kraju, poniewaz w ramach zadan publicznych
kierowani sg tam na leczenie pacjenci, ktdrzy maja odzyska¢ sprawnos¢
po przebytej wczesniej chorobie lub wypadku. Natomiast dane dotyczace jakosci
powietrza, za okres dwoch lat przed zlozeniem wniosku o potwierdzenie
wlasciwosci leczniczych klimatu, sa wymagane do potwierdzenia statusu danego
uzdrowiska. W ocenie NIK powyzsze wzgledy $wiadcza o dalszej konieczno$ci
wspotpracy wymienionych resortow w celu zapewnienia gminom
uzdrowiskowym najbardziej wiarygodnych danych dotyczacych jakosci
powietrza. Podstawy tej wspotpracy wyznaczaja niejako przepisy art. 90 ust. 3
ustawy Po$, Kktére stanowia, ze minister wiasciwy do spraw klimatu
w porozumieniu z ministrem wtasciwym do spraw zdrowia, okresli w drodze
rozporzadzenia metody i zakres dokonywania oceny poziomdédw substancji
w powietrzu. Z kolei w art. 90 ust. 4 ustawy Pos$ wskazano, Ze w rozporzadzeniu
tym ustalone zostang w szczegélnoSci kryteria lokalizacji punktow
pomiarowych, a takze przypadki, gdy ocena jakosci powietrza powinna by¢
dokonywana metodami pomiarowymi.

Whniosek nr 2

Minister Zdrowia podjat dzialania w celu realizacji tego wniosku pokontrolnego.
Pismem z dnia 27 marca 2019 r. Minister zwrécit sie do Gtéwnego Inspektora
Sanitarnego® z prosba o wystgpienie do Rady Sanitarno-Epidemiologicznej
o przygotowanie stanowiska Komisji Bezpieczenstwa Zdrowotnego Srodowiska
przy tej Radzie, dotyczacego wykonywania badan jako$ci powietrza wewnatrz
budynkéw, ustanowienia w przepisach prawa powszechnie obowigzujacych
standardéw jakoSci powietrza wewnatrz pomieszczen przeznaczonych na pobyt
ludzi, z wytgczeniem $rodowiska pracy objetego odrebnymi przepisami oraz
ewentualnego ustanowienia metodyki przeprowadzania tych badan i pomiaréw.
W zwigzku z tym pismem oraz Informacja NIK o wynikach kontroli i zawartymi

80 Dalej: GIS.
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w niej wnioskami, 14 maja 2019 r., w siedzibie GIS odbylo sie posiedzenie
Komisji do spraw Zagrozen Srodowiskowych, podczas ktérego poddano pod
dyskusje trzy kwestie:
— przyczyny i sposoby walki z zanieczyszczeniem powietrza wewnatrz
pomieszczen, w ktérych przebywaja ludzie,
— parametry, pod katem ktérych powinno sie bada¢ powietrze we wnetrzach,
— zasadno$¢ stosowania oczyszczaczy powietrza w pomieszczeniach,
w ktorych przebywajg ludzie.
W podsumowaniu posiedzenia Komisja wskazata, Ze z uwagi na fakt, ze stan
powietrza wewnatrz pomieszczen jest pochodng stanu powietrza na zewnatrz,
priorytetem powinno by¢ dbanie o powietrze na zewnatrz. Dodatkowo
wskazano, ze kwestie oczyszczaczy powietrza powinno sie pozostawi¢ na
posiedzenie Komisji pod koniec czerwca 2019r. z uwagi na fakt,
ze prawdopodobnie do tego czasu WHO opublikuje wyniki badan nad
urzadzeniami tego typu®.
NIK zwraca uwage, ze Minister Zdrowia nie wyegzekwowat wymaganego
stanowiska Komisji Bezpieczefistwa Zdrowotnego Srodowiska przy Radzie
Sanitarno-Epidemiologicznej, a poza zwréceniem sie w marcu 2019 r. do GIS,
Minister nie podjat innych dziatan celem realizacji wniosku pokontrolnego,
w szczego6lnosci nie zainicjowal ani nie wnioskowat do innych podmiotéw
o zainicjowanie badan naukowych w celu ustalenia dopuszczalnych pozioméw
zanieczyszczen w powietrzu wewnatrz pomieszczen przeznaczonych na pobyt
ludzi, bazujgcych m.in. na obserwacjach krajowych dotyczacych negatywnego
wplywu zanieczyszczenn na ich zdrowie. Nie wystapil réwniez z inicjatywa
dotyczacag wprowadzenia przepiséw dotyczacych wykonywania badan jakosci
powietrza wewnatrz budynkéw, w tym metodyki przeprowadzania tych badan
i pomiaréw, ustanowienia obowigzujacych standardéw jako$ci powietrza
wewnatrz pomieszczen przeznaczonych na pobyt ludzi.

W odniesieniu do kwestii wniosku dotyczacego przeprowadzenia analizy
kosztow i korzy$ci mozliwego zastosowania urzadzen ochronnych
(oczyszczaczy powietrza) w przypadku wysokich stezen tych substancji, w toku
kontroli przedstawiono stanowisko Ministra Zdrowia analogiczne jak w pi$mie
Ministra Zdrowia z 24 wrze$nia 2018 r., skierowanym do Prezesa NIK w zwigzku
z otrzymaniem Informacji NIK o wynikach kontroli, Ze ich efektywnos$¢ jest
zalezna nie tylko od typu i jakosci urzadzenia ale takze od wielu innych
czynnikow, tj. potozenie, konstrukcja i stan techniczny budynku, typ i sposéb
korzystania z systemu wentylacji, rodzaju ogrzewania, liczby os6b, warunkow
mikroklimatycznych pomieszczenia, emisji szkodliwych zwiazkéw z materiatow
budowlanych i wykonczeniowych. Ponadto poinformowano, ze problematyka ta
bedzie przedmiotem dalszych analiz w trakcie kolejnych spotkan Zespotu
roboczego ds. wplywu zanieczyszczen powietrza na zdrowie.

NIK zwraca uwage, ze Minister Zdrowia, podejmujac w latach 2019-2022
decyzje o potwierdzeniu statusu poszczegélnych uzdrowisk na terenie
wojewddztwa dolnoslgskiego, matopolskiego i $laskiego, na obszarze ktérych
najczesciej nie byty spelnione wszystkie wymagane poziomy normatywne
substancji w powietrzu, nie dysponowat danymi wskazujagcymi na jako$¢
powietrza wewnatrz pomieszczen zakltadéw lecznictwa uzdrowiskowego.
Minister nie miat réwniez informacji, czy i w jaki sposéb zaktady lecznictwa
uzdrowiskowego zabezpieczaty swoich pacjentéw przebywajacych wewnatrz
pomieszczen przed negatywnym wptywem niedostatecznej jakos$ci powietrza
zewnetrznego, w tym, ile oczyszczaczy powietrza byto stosowanych w tych
jednostkach. Dziatania takie nie byty obligatoryjne, lecz brak danych w tym
zakresie mégl by¢ niewystarczajacy do stwierdzenia, ze przebywanie kuracjuszy
wewnatrz budynkéw w sezonie chtodnym (z uwagi na znacznie gorsza jakos$¢
powietrza zewnetrznego niz w pozostatej czesci roku) wykluczato negatywne
oddziatywanie zanieczyszczenia powietrza zewnetrznego na ich zdrowie.

81 Stosownie do informacji podanej w toku kontroli Ministerstwa Zdrowia, wedtug stanu na
19 sierpnia 2023 r. w dalszym ciagu nie opublikowano wynikéw takich badan.
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Nalezy przy tym nadmieni¢, ze wyniki eksperymentu przeprowadzonego przez
WIOS w Krakowie, na zlecenie NIK w ramach kontroli P/17/078 Ochrona
powietrza przed zanieczyszczeniami (str. 26-27 1 150-155 tego raportu), a takze
pomiary wykonane w wyniku inicjatywy Stowarzyszenia Krakowski Alarm
Smogowy wskazaty, ze w czasie tzw. epizodéw smogowych stezenia PM10
iB(a)P wewnatrz pomieszczen moga przekracza¢ poziomy normatywne
ustalone dla tych substancji w otaczajacym powietrzu. Tym samym jako$¢
powietrza wewnatrz pomieszczen moze nie gwarantowac catkowitej ochrony
przed negatywnymi skutkami zanieczyszczenia powietrza na zewnatrz. Sredni
wspotczynnik stezen PM10 i B(a)P wewnatrz pomieszczen wzgledem powietrza
otaczajacego wyniost w trakcie badan przeprowadzonych na zlecenie NIK -
odpowiednio 36% i 42%°%2. Natomiast wyniki opracowania Indoor Air Quality
in a Selected Health Resort Facility: Analysis of PM;, PM;s and 2???Rn
Concentrations®® wskazuja na jeszcze mocniejszy zwigzek miedzy jakoécig
powietrza na zewnatrz i wewnatrz pomieszczen. W przeprowadzonych
badaniach wykonano m.in. pomiary 24-godzinnych stezen PM10, PM2,5
w okresie od 5 lutego do 25 lutego 2021 r. w gabinecie zabiegowym jednego
z polskich uzdrowisk potozonych na Dolnym Slasku. Zaobserwowano zwigzek
pomiedzy zmienno$cia stezen PM2,5 i PM10 w pomieszczeniach a zmienno$cia
stezen PM10 mierzonych w powietrzu zewnetrznym (wspotczynnik 0,8).
Przedstawione analizy wykazaly, Ze na stezenia badanych zanieczyszczen miata
wplyw wymiana i infiltracja powietrza z zewnatrz do wewnatrz.

Biorac pod uwage ww. wspétczynniki (ok. 0,4-0,8) oraz jako$¢ powietrza za lata

2016-2017 charakteryzujgca skontrolowane prze NIK gminy uzdrowiskowe®,

dobowe stezenia ww. substancji wewnatrz pomieszczen mogly osiagac

maksymalne warto$ci z przedziatu:

e 50-403 pg/m3 dla PM10 przy poziomie dopuszczalnym dla powietrza
zewnetrznego wynoszacym 50 pug/m3 i rekomendowanym obecnie przez
WHO w wysokosci 45 pg/ms3;

e 10-93 ng/m® dla B(a)P wobec poziomu docelowego dla powietrza
zewnetrznego wynoszgcego 1 ng/m3 w skali roku oraz poziomu 0,12 ng/m?3,
ktéry wg rekomendacji WHO dla powietrza wewnatrz pomieszczen przy
narazeniu przez cate zycie danej osoby generuje ryzyko zachorowalnosci na
raka na poziomie 1/100 000%).

Infografika nr 21

Potencjalne wartosci stezehh dobowych PM10 i B(a)P wewnatrz pomieszczenh na terenie
skontrolowanych gmin uzdrowiskowych

Zakres mozliwych maksymalnych stezen dobowych

. PM10 B(a)P

Lp. Gmina

P [ng/m?| [ng/m?]

od do od do
1. Goczatkowice-Zdroj 201,4 402,8 46,4 92,8
2. Ustron 128,6 257,1 28,2 56,4
3, JeleniaGora 92,1 184,2 22,0 441
(Cieplice)

4. Szczawno-Zdroj 92,3 184,6 15,8 31,7
5. Rabka-Zdréj 78,4 156,8 14,0 28,0
6. Szczawnica 49,6 99,2 9,7 19,4

Zrédfo: opracowanie wiasne NIK na podstawie danych przedstawionych w operatach
klimatycznych i uzyskanych z GIOS oraz z uwzglednieniem opisanych w tek$cie wynikéw badan.

82 Nalezy jednak odnotowaé, ze pomiary prowadzone byly poza godzinami funkcjonowania
badanych placéwek lub w dniach wolnych od pracy, a zatem nie wystepowata tak duza jak
w dniach roboczych wymiana powietrza ,zewnatrz do wewnatrz”.

83 Zrédto: Journal of Ecological Engineering 2022, 23(10), 202-215; dostep na 30.04.2024 r.

84 Maksymalne odnotowane stezenia PM10 i B(a)P w okresie 24 godzin (Infografiki nr 4 i 5).

85 WHO guidelines for indoor air quality: selected pollutants, WHO, 2010 r.
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Podkreslenia wymaga fakt, ze Minister Zdrowia dokonujac nowelizacji
rozporzadzenia w sprawie okreslenia wymagan, jakim powinny odpowiadaé
zaktady i urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, nie brat pod uwage kwestii
jako$ci powietrza wewnatrz pomieszczen w odniesieniu do stezen pytéw PM10,
PM2,5 oraz B(a)P, w przypadku ktérych najczes$ciej miaty miejsca przekroczenia
warto$ci normatywnych w powietrzu na zewnatrz na obszarze 12 uzdrowisk,
ktérych dokumentacje poddano analizie, a takze kwestii stosowania urzadzen
majacych na celu poprawe jakosci powietrza wewnatrz pomieszczen w tych
zaktadach. NIK zwraca przy tym uwage, Ze zgodnie z art. 19 ust. 2 ustawy
uzdrowiskowej, Minister Zdrowia okresSlajac, w drodze rozporzadzenia,
wymagania, jakim powinny odpowiada¢ zaktady i urzadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego, powinien kierowaé sie bezpieczenistwem pacjenta
i koniecznoscig zachowania standardéw $wiadczen opieki zdrowotnej, a takze
wskazaniami nauki i praktyki.

NIK zwrécita sie do wojewodzkich i powiatowych stacji sanitarno-
-epidemiologicznych (dalej: WSSE i PSSE) wtasciwych miejscowo dla gmin
uzdrowiskowych objetych niniejszg kontrolg NIK (facznie osiem jednostek)
o udzielenie informacji dotyczacych badania i oceny w latach 2018-2022 jako$ci
powietrza wewnatrz budynkéw pod wzgledem stezen PM10, PM2,5 i B(a)P.
Z uzyskanych odpowiedzi wynikato, ze w $wietle art. 4 ustawy z dnia 14 marca
1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej®® do zakresu dziatania Inspekcji
w dziedzinie biezacego nadzoru sanitarnego nalezy kontrola przestrzegania
przepis6w okreslajagcych wymagania higieniczne i zdrowotne, w szczegélnosci
dotyczacych higieny $rodowiska, w tym powietrza w pomieszczeniach
przeznaczonych na pobyt ludzi. Przepisy te jednak nie precyzowaty form,
sposobow i zakresu dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Natomiast wykaz
oraz dopuszczalne stezenia substancji chemicznych w powietrzu wskazano
w zalacznikach do Zarzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia
12 marca 1996r. w sprawie dopuszczalnych stezen i natezen czynnikow
szkodliwych dla zdrowia, wydzielanych przez materialy budowlane, urzagdzenia
i elementy wyposazenia w pomieszczeniach przeznaczonych na pobyt ludzi®.
W wykazie tym nie wykazano pytu zawieszonego o frakcji PM2,5 i PM10 oraz
B(a)P. Dodatkowo jedna z WSSE wskazata, Ze to zarzadzenie nie stanowito
zrodta prawa powszechnie obowigzujgcego i w takim stanie prawnym nie mogto
by¢ podstawa materialnoprawng decyzji administracyjnej. Z uwagi na powyzsze
zadna wojewddzka i powiatowa stacja sanitarno-epidemiologiczna, od ktérych
zasiegnieto informacji, nie przeprowadzata w latach 2018-2022 kontroli,
ktdérych przedmiotem byto sprawdzenie jako$ci powietrza wewnatrz budynkéw
pod katem zanieczyszczenia PM10, PM2,5 i B(a)P.

Biorac pod uwage przedstawione powyzej informacje, w ocenie NIK,
wniosek pokontrolny nr 2 nie zostal zrealizowany i pozostaje dalej
aktualny. NIK dostrzega, Ze jako$¢ powietrza wewnatrz pomieszczenn moze mieé
szczegOlne znaczenie w przypadku placéwek publicznych, w ktérej przebywaja
osoby szczegolnie narazone na zla jakos¢ powietrza (np. podmioty wykonujace
dziatalnos¢ lecznicza, w tym prowadzgce lecznictwo uzdrowiskowe, zlobki,
przedszkola, szkoly podstawowe, domy pomocy spotecznej) i ewentualne
dzialania w opisywanym zakresie powinny w pierwszej kolejnosci objac
te podmioty.

Whniosek nr 3

Minister Zdrowia nie zrealizowal tego wniosku, pomimo wskazania przez
upowaznionego przedstawiciela Ministra Zdrowia, w pi$mie z 24 wrze$nia
2018 r. skierowanym do Prezesa NIK, na potrzebe rozpoczecia w Polsce
zalecanych badan potwierdzajacych $wiatowe wnioski i wzbogacajacych
dowody naukowe o szkodliwo$ci zanieczyszczen. Zgodnie z wdwczas
przedstawionym stanowiskiem Ministra Zdrowia, miata by¢ rozwazona
mozliwo$¢ uzupeinienia rozporzadzenia Rady Ministréow z dnia 4 sierpnia

86 Dz.U.z 2023 r. poz. 338, ze zm.
87 M.P.Nr 19, poz. 231.
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2016 r. w sprawie Narodowego Programu Zdrowia o badania dokumentujace
pozytywny wptyw na zdrowie poprawy sytuacji w dziedzinie zanieczyszczen
powietrza. Jednak nie zrealizowano zatozonych zadan.

Biorac pod uwage, ze 17 maja 2018 r. powotano Zespét Roboczy ds. Wplywu
Zanieczyszczen Powietrza na Zdrowie przy Radzie Zdrowia Publicznego, ktérego
kluczowa rola byta ocena zagrozenia zdrowotnego oraz potencjalnych skutkéow
wynikajacych z narazenia na to zagrozenie i dostarczanie Ministrowi Zdrowia
odpowiednich potwierdzonych naukowo argumentéw dotyczacych wptywu
zanieczyszczen na zdrowie, Minister Zdrowia mdgt wykorzystaé
interdyscyplinarng wiedza i dorobek naukowy cztonkéw tego zespotu celem
przygotowania zatozen badan medycznych dotyczacych negatywnego wptywu
zanieczyszczen powietrza, w tym rowniez przy krotkotrwatej ekspozycji,
na zdrowie cztowieka. Zgodnie z informacja uzyskang od Przewodniczgcego tego
Zespotu, Minister Zdrowia nie zwro6cil sie o opinie Zespotu pomimo takiej
mozliwosci. Réwnoczes$nie, wg stanowiska Ministra Zdrowia, przedstawionego
w toku kontroli NIK przez Dyrektora Departamentu Lecznictwa, Istnieje szereg
dowoddéw  naukowych, opartych na publikowanych wynikach badan
epidemiologicznych, potwierdzajqcych, Ze narazenie ludzi na zanieczyszczenie
powietrza atmosferycznego - przy okreslonych poziomach i w czasie narazenia -
moze mie¢ wptyw na zdrowie (...). Ze wzgledu na brak zapewnienia stabilnego
finasowania badan epidemiologicznych w Polsce (brak zdefiniowanych
programow dedykowanych tym zagadnieniom), szczegilnie ditugoletnich
badan kohortowych, Polski wktad w okreslenie zwigzkéw przyczynowo-
skutkowych wptywu zanieczyszczen powietrza na zdrowie (uwzgledniajqcy
specyfike populacji Polski oraz obserwowane poziomy zanieczyszczen) jest
relatywnie niewielki. Kluczowym problemem wydaje sie fakt, iz dtugoletnie
kohortowe badania epidemiologiczne nie sq ujete ani w programach Narodowego
Centrum Nauki ani w programach Narodowego Centrum Badan i Rozwoju.
Zewzgledu na powyzsze, w projektach krajowych pozostate typy badan
wykonywane sq rzadko i najczesciej ,przy okazji”, jako dodatkowy element
realizacji danego projektu (nigdy jako podstawowy, gdyz takie projekty otrzymujq
negatywng ocene na etapie kwalifikacji poprzez uzasadnienie, Ze nie wpisujq sie
one do danego programu finansowania). Prowadzone obecnie badania naukowe
wtej dziedzinie najczesciej finansowane sq ze Srodkéw witasnych jednostek
je wykonujqgcych lub z pozyskanych Srodkéw spoza kraju. Z tego wzgledu,
zdefiniowanie i wdrozenie programéw w Ministerstwie Edukacji i Nauki staje sie
kluczowym wyzwaniem na najblizsze lata.

5.3.2. Monitorowanie zachowania warunkoéw leczniczych
i Srodowiskowych w uzdrowiskach pod katem dotrzymania
norm jako$ci powietrza

Minister Zdrowia - po przestaniu w latach 2019-2021 do gmin uzdrowiskowych
pism potwierdzajacych utrzymanie statusu uzdrowiska - nie monitorowat,
w ramach zadan wskazanych w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowe;j,
zachowania przez 12 gmin uzdrowiskowych, ktérych dokumentacje objeto
analizg, warunkéw koniecznych do utrzymania statusu uzdrowiska pod katem
spetniania norm dotyczacych jako$ci powietrza. Dziatania takie nie byty
prowadzone, mimo ze w dokumentacji stanowigcej podstawe potwierdzenia
przez Ministra Zdrowia spetniania przez uzdrowiska wymagan ustawowych
wskazano na przekroczenia warto$ci normatywnych wybranych substancji
w powietrzu. NIK podkre§la przy tym, ze niedostateczna jako$¢ powietrza
w szeSciu gminach objetych bezposrednig kontrolg NIK utrzymywata sie
conajmniej od czasu sporzadzenia pierwszego operatu uzdrowiskowego,
tj. od 2008 r. (str. 35 informacji), a w dwéch przypadkach byto to podstawa
stwierdzenia przez Ministra Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych z 2009 r.
nieprawidtowosci i wyznaczenia okreséw dostosowawczych na ich usuniecie,
czego nie udato sie zrealizowa¢ gminom do konica 2018 r. (str. 91-93 informacji).
NIK zwraca takze uwage, ze dane dotyczace jakoSci powietrza sa
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ogblnodostepne®®, a dodatkowo Minister Zdrowia mial mozliwo$c¢
wykorzystania danych dotyczacych stanu zanieczyszczenia powietrza
w uzdrowiskach, przedstawionych w raportach problemowych dotyczacych
tego zagadnienia, sporzadzonych przez GIOS za poszczegdlne lata 2018-2022.
Mogt réwniez skorzysta¢ ze wskazanego w art. 23 ustawy uzdrowiskowe;j
uprawnienia do zwracania sie do witasciwych stuzb i inspekcji z wnioskiem
o przeprowadzenie kontroli dotyczacej przestrzegania przepiséw o ochronie
srodowiska, czego nie zrobit w okresie objetym kontrola. Nalezy takze
podkresli¢, ze mimo poprawy jako$ci powietrza wlatach 2018-2022 na obszarze
wiekszosci skontrolowanych przez NIK gmin uzdrowiskowych, w dalszym ciggu
wystepowaty w tym oKkresie przekroczenia wartosci normatywnych ustalonych
dla PM10, PM2,5 i B(a)P (Zatacznik 6.5 do informacji).

Zgodnie ze stanowiskiem Ministra Zdrowia przedstawionym w trakcie kontroli,
zadanie okre$lone w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowej byto realizowane
poprzez przedktadanie przez gminy uzdrowiskowe $wiadectw klimatycznych
wraz z operatami klimatycznymi sporzadzonych przez uprawnione jednostki
oraz cykliczne kierowanie do gmin uzdrowiskowych wytycznych dotyczacych
koniecznosci realizacji przez wiladze gmin uzdrowiskowych obowigzkow
wynikajgcych z art. 46 ustawy uzdrowiskowej. Ponadto Dyrektor Departamentu

Lecznictwa w Ministerstwie Zdrowia wskazal, ze w zakresie przyznanych

uprawnien minister wtasciwy do spraw zdrowia nie jest zobligowany do

analizowania biezacego stanu jako$ci powietrza, bowiem ta materia pozostaje

w wylacznej kompetencji Ministra Klimatu i Srodowiska (odpowiedzialnego

za dzial administracji rzadowej klimat i §rodowisko). NIK nie podziela tych

argumentow, poniewaz:

e w wyniku opisanych wyzej dziatan Minister Zdrowia uzyskiwal wiedze
o stanie jako$ci powietrza w uzdrowiskach jedynie raz na 10 lat, co wynika
wprost z postanowien art. 43 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej;

e tym samym Minister Zdrowia nie realizowal zadania okres$lonego w art. 19
ust. 1 pkt 3 ustawy uzdrowiskowej, a jedynie wykonywat w takich
przypadkach (zresztg nieprawidtowo) zadanie okre$lone w art. 19 ust. 1
pkt5 tej ustawy, polegajace na potwierdzeniu spelnienia warunkéw
koniecznych do utrzymania tego statusu na podstawie operatu
uzdrowiskowego;

e stosujac opisane powyzej mechanizmy, Minister Zdrowia nie mial
mozliwos$ci zastosowania trybu okreSlonego w art. 44 ustawy
uzdrowiskowej, ktory wskazywal m.n., ze jezeli ustaly warunki
uzasadniajgce nadanie danemu obszarowi statusu uzdrowiska, minister
wlasciwy do spraw zdrowia wystepuje do gminy o podjecie dziatan
koniecznych w celu przywro6cenia tych warunkdéw; nalezy podkresli¢,
ze jednym z warunkéw nadania statusu uzdrowiska byto spelnianie
wymagan w stosunku do Srodowiska, w tym réwniez wymagan odno$nie do
jakosci powietrza (art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy uzdrowiskowej).

Nieprawidtowy spos6b dzialania Ministra Zdrowia w powyzszym zakresie
najlepiej obrazuje sytuacja dotyczaca prowadzenia w uzdrowiskach rehabilitacji
po przebytej chorobie COVID-19, ktérej negatywne skutki najczeSciej dotykaja
uktadu oddechowego. Przyktadowo, w $wietle ostatnich danych dotyczacych
jakosci powietrza (2017 r.), przedstawionych w operacie klimatycznym
sporzadzonym dla Goczatkowic-Zdroju, stezenia dobowe PM10 uksztattowaty
sie na poziomie 291% normy, a stezenia $rednioroczne B(a)P na poziomie
1 440% normy. Réwnoczesnie z rehabilitacji po chorobie COVID-19 skorzystato
tam 525 pacjentéw w sezonie chtodnym z okresu 2021-2022, przy czym
uzdrowisko to nie miato ustalonych przez Ministra Zdrowia kierunkéw
leczniczych odnoszacych sie do choréb gérnych lub dolnych drég oddechowych
(str. 103 informacji).

8  GIOS udostepnia te dane na Portalu o jakosci powietrza, np. w zaktadce Bank danych
pomiarowych.
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Minister Zdrowia nie podjat dziatan na bazie istniejacych przepiséw prawa ani
nie zainicjowat powstania nowych rozwigzan prawnych, zapewniajacych
uwzglednienie - sformutowanych w $wiadectwach klimatycznych wydanych
w latach 2018-2019 przez IGiPZ PAN (str. 67-69 informacji) - przeciwwskazan
do leczenia w czterech uzdrowiskach (Busko-Zdroéj, Cieplice, Szczawnica,
Szczawno-Zdréj) oséb ze schorzeniami uktadu oddechowego lub uktadu
krazenia. Tre$¢ tych przeciwskazan zostata zacytowana w uzasadnieniu pism
Ministra Zdrowia skierowanych do poszczegélnych gmin uzdrowiskowych
i stanowigcych potwierdzenie spelniania przez obszar uzdrowiska wymagan
okres$lonych w ustawie uzdrowiskowej. Pisma te zostaty wystane réwniez do
wiadomosci Prezesa NFZ oraz wtasciwych miejscowo wojewod6éw i Dyrektorow
0ddziatow Wojewoddzkich NFZ.

Kwestii tej Minister Zdrowia nie uwzglednit réwniez w wydanym, zgodnie
z obowigzkiem okreSlonym w art. 19 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej,
rozporzadzeniu w sprawie sposobu kierowania i kwalifikowania pacjentéw do
zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego, w ktérym zawarte powinny zostaé
przeciwwskazania do leczenia uzdrowiskowego albo rehabilitacji
uzdrowiskowej stanowigce podstawe kwalifikowania pacjenta. Zgodnie
z przywolanym przepisem ustawy uzdrowiskowej, Minister Zdrowia powinien
byt przy tym kierowac sie bezpieczenstwem pacjenta, a takze wskazaniem nauki
i praktyki.

Minister Zdrowia tym samym nie zrealizowat obowigzku okres§lonego w art. 34
ust. 1 ustawy z dnia 4 wrze$nia 1997 r. o dziatach administracji rzadowej?®
dotyczacego inicjowania i opracowywania polityki Rady Ministréw w stosunku
do dzialu, ktérym kieruje, a takze przedktadania w tym zakresie inicjatyw,
projektéw zatozen projektow ustaw i projektéw aktow normatywnych na
posiedzenia Rady Ministréw - na zasadach i w trybie okreslonych w regulaminie
pracy Rady Ministréw. Nalezy rowniez podkresli¢, ze do zadan Ministra Zdrowia
- oprécz wydawania rozstrzygnie¢ w przedmiocie spelniania przez uzdrowisko
wymagan okreslonych w ustawie uzdrowiskowej (art. 43 ust. 1) - nalezy
réwniez okres$lenie sposobu kierowania i kwalifikowania pacjentéw do
zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego, w tym przeciwwskazan do leczenia
uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowiskowej (art. 19 ust. 3 powotanej
ustawy).

Réwnoczesdnie informacje uzyskane w toku kontroli przeprowadzonych przez

NIK w trzech gminach uzdrowiskowych (Szczawnica, Szczawno-Zdréj, Jelenia-

Gora) od wiasciwych wojewod6w?? wskazujg, ze nie byty prowadzone kontrole

zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego zlokalizowanych w tych uzdrowiskach

w zakresie przestrzegania ograniczen wynikajgcych z tresci S$wiadectw

klimatycznych i pism Ministra Zdrowia, a z informacji przekazanych przez NFZ

wynika, ze sformutowane w $wiadectwach klimatycznych przeciwskazania
nie byly brane pod uwage przy kierowaniu pacjentéw na leczenie
uzdrowiskowe. Zgodnie z informacjg przekazang przez NFZ, oddziaty
wojewddzkie NFZ potwierdzaty skierowania na leczenie uzdrowiskowe albo
rehabilitacje uzdrowiskowa $wiadczeniobiorcéw oraz finansowaty realizacje
tych $wiadczen na terenie uzdrowisk w przypadkach, w ktérych pismo Ministra

Zdrowia o spetnianiu wymagan okre$lonych w ustawie uzdrowiskowej lub

$Swiadectwo Kklimatyczne naktadaly ograniczenia w tym zakresie (zwieratly

przeciwskazania do kierowania do uzdrowiska pacjentéw z okreslonymi
schorzeniami). Jako przyczyny takiego postepowania NFZ wskazat, ze:

e kierowanie na leczenie uzdrowiskowe reguluja przepisy rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 7 lipca 2011 r. w sprawie kierowania na leczenie
uzdrowiskowe albo rehabilitacje uzdrowiskowa, zgodnie z ktérymi
skierowanie na leczenie uzdrowiskowe podlega ocenie lekarza specjalisty
zatrudnionego w OW NFZ na podstawie przepiséw oraz przy uwzglednieniu

89 Dz U.z2022r., poz. 2512, ze zm.

9%  Zgodnie z postanowieniami art. 17 ustawy uzdrowiskowej, wojewoda sprawuje nadzér nad
lecznictwem uzdrowiskowym prowadzonym przez zakiady lecznictwa uzdrowiskowego na
obszarze wojewddztwa przy pomocy naczelnego lekarza uzdrowiska.
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danych medycznych zawartych w skierowaniu na leczenie uzdrowiskowe,
aktualnego stanu zdrowia pacjenta, wskazan i przeciwwskazan do leczenia;

e drugi etap kwalifikacji na leczenie uzdrowiskowe ma miejsce w chwili
przyjazdu pacjenta na leczenie do uzdrowiska i wynika z przepisow
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 lipca 2013 r. w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego, zgodnie
z ktérymi przed rozpoczeciem leczenia uzdrowiskowego, lekarz prowadzacy
leczenie uzdrowiskowe pacjentéw znajacy uwarunkowania uzdrowiska,
wtasciwosci lecznicze klimatu, wystepujace tam naturalne surowce lecznicze
oraz ograniczenia wynikajagce z decyzji Ministra Zdrowia, w trakcie
wstepnego badania dokonuje oceny stanu zdrowia pacjenta, a kwalifikacja do
leczenia oparta jest na bezposrednim kontakcie z pacjentem i odbywa sie na
podstawie wywiadu lekarskiego, badania fizykalnego oraz przedstawione;j
dokumentacji medycznej; w przypadku stwierdzania przeciwwskazan do
leczenia uzdrowiskowego - pacjent nie zostanie przyjety na leczenie;

e stwierdzenie pdtrocze ciepte nie jest zdefiniowane w przepisach prawa,
co daje elastyczno$¢ w podejmowaniu decyzji w odniesieniu do mozliwosci
leczenia uzdrowiskowego, kwalifikacji i oceny lekarskiej, dodatkowo zalezy
tez od aktualnie panujacych i prognozowanych warunkéw pogodowych.

Kontrola wykazata rowniez, Ze Minister Zdrowia nie miat danych wskazujacych,
ile os6b ze schorzeniami uktadu oddechowego lub uktadu krazenia byto
leczonych w latach 2018-2022 w tych czterech uzdrowiskach, w tym ilu
pacjentéw leczono w sezonie chtodnym. Przedmiotowe dane byty miat NFZ, ktory
jako ptatnik zawiera umowy ze $wiadczeniodawcami na realizacje Swiadczen
z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego oraz poprzez swoje oddziaty
wojewoOdzkie kieruje pacjenta do danego wuzdrowiska (po weryfikacji
skierowania pacjenta na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje
uzdrowiskowa, ocenie jego celowosci i aprobacie). Zgodnie z danymi
przekazanymi przez NFZ, w sezonach chtodnych z okresu 2018-2022,
w wymienionych czterech uzdrowiskach leczonych byto facznie 2271
pacjentow®! (z wylaczeniem dzieci) ze schorzeniami, ktére objete byly
przeciwskazaniami sformutowanymi w dokumentacji przygotowanej przez
IGiPZ PAN. W ocenie NIK, kierowanie pacjentéw ze wskazanymi chorobami do
uzdrowisk, pomimo ww. przeciwwskazan zawartych w $§wiadectwach mogto
narazac ich na pogorszenie stanu zdrowia, zamiast zapewnic im zachowanie lub
przywrdcenie zdrowia, tagodzenie skutkéw lub objawéw choréb zgodnie
z zatozeniami przyjetymi w ustawie uzdrowiskowej. Taki wniosek znajduje
zresztg potwierdzenie w zapisach dokumentacji opracowanej przez IGiPZ PAN
(str. 68 informacji), w ktérej w szczegblnoSci wskazano, ze: Oddychanie
powietrzem zanieczyszczonym moze powodowac szereg réznych problemdw,
zaleznych od rodzaju zanieczyszczen (...). Ponadto zgodnie ze stanowiskiem
Konsultanta Krajowego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej,
przedstawionym w toku kontroli: Szkodliwy wplyw zanieczyszczen powietrza na
stan zdrowia jest, takze w mojej ocenie jako lekarza, bezdyskusyjny i nie
zamierzam polemizowa¢ z ustaleniami w tym zakresie — to prawda, ze liczne
dowody naukowe wskazujq na istnienie zwiqzku pomiedzy ekspozycjq na
zanieczyszczenia powietrza a wystepowaniem réznorakich negatywnych efektéw
zdrowotnych. Natomiast wg Przewodniczacego Zespotu Roboczego ds. Wptywu
Zanieczyszczenn Powietrza na Zdrowie przy Radzie Zdrowia Publicznego -
Najwieksze skutki, ze wzgledu na najwyzszq ogolna zachorowalnos¢ i umieralnosé,
obserwuje sie dla jednostek chorobowych zwiqzanych z uktadem krgzenia oraz
dolnym i gérnym uktadem oddechowym.

Wedtug stanowiska Ministra Zdrowia, przedstawionego w toku kontroli przez
Dyrektora Departamentu Lecznictwa, podejmowane byly dziatania celem
zapewnienia respektowania wymienionych zalecen, dotyczacych ograniczen do
leczenia w uzdrowiskach os6b cierpiacych na schorzenia uktadu oddechowego

91 Busko-Zdrdj - 17 pacjentéw ze schorzeniami uktadu oddechowego, Cieplice - dwoch pacjentéw
ze schorzeniami uktadu oddechowego oraz 82 pacjentéw ze schorzeniami uktadu krazenia,
Szczawnica - 1 325 pacjentdw z chorobami ukladu oddechowego, Szczawno-Zdréj - 845
pacjentéw z chorobami uktadu oddechowego.
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lub uktadu krazenia i polegaty one na wzywaniu wtadz gmin uzdrowiskowych
do przedstawienia programdéw naprawczych, w ktérych wskazywane byty
informacje na temat podjetych badz planowanych dziatan w odpowiednich
ramach czasowych, majgcych na celu poprawe stanu sanitarnego powietrza.
Ponadto w stanowisku tym wskazano, ze: tylko kryteria medyczne mogq by¢
podstawq do skierowania pacjenta do danego zaktadu lecznictwa
uzdrowiskowego, a takze profil/kierunek leczniczy uzdrowiska, natomiast
wzgledy sanitarne powietrza nie powinny byé w zaden sposéb wprowadzane
do materii regulacji zwiqzanej z leczeniem pacjentéw. Sq to dwa odrebne
zakresy tematyczne, jeden dotyczqcy dziatu zdrowia, drugi zas zakresu
sSrodowiska.

NIK nie podziela przedstawionych powyzej argumentdw, poniewaz to nie gminy
uzdrowiskowe, lecz Minister Zdrowia byt odpowiedzialny z systemowa
organizacje lecznictwa uzdrowiskowego i miat uprawnienia do podjecia dziatan,
ktére mogly ograniczy¢ kierowanie do uzdrowisko pacjentéw z okreslonymi
schorzeniami w sytuacji istnienia odpowiednich przeciwskazan. Ponadto
Z przepis6w o lecznictwie uzdrowiskowym wprost wynika, Ze kwestie ochrony
zdrowia i ochrony $srodowiska w kontekscie lecznictwa uzdrowiskowego sg ze
sobg $cisle zwigzane (str. 27 informacji). Brak dziatan Ministra Zdrowia w celu
zapewnienia respektowania przeciwskazan do leczenia uzdrowiskowego jest
réwniez zastanawigjagcy w Kkonteks$cie wyjasnien Dyrektora IGiPZ PAN
potwierdzajgcych, ze: wskazania ewentualnych przeciwwskazan oczekuje
w swiadectwach Ministerstwo Zdrowia. Dlatego w swiadectwie podano takZe
informacje o przeciwwskazaniach dla kierowania do uzdrowiska w okresie
zimowym konkretnych grup kuracjuszy (...). Nalezy rowniez zauwazy¢, ze w lipcu
2019 r. dwczesny Dyrektor Departamentu Systemu Zdrowia w Ministerstwie
Zdrowia wskazat w piSmie do Prezydenta Miasta Jelenia Goéra na istniejaca
obawe oddzialywania wnioskowanych przez gmine uzdrowiskowa nowych
kierunkéw lecznictwa uzdrowiskowego w uzdrowisku Cieplice, tj. choréb
gornych drég oddechowych i choréb uktadu nerwowego w zwigzku informacja
o istniejacych przeciwwskazaniach do leczenia w uzdrowisku oséb chorych na
przewlekte choroby uktadu oddechowego i astme oraz niektére choroby uktadu
nerwowego zawarta w $wiadectwie potwierdzajacym wtasciwosci lecznicze
klimatu. Ostatecznie nie doszto do rozszerzenia prowadzonych kierunkéw
leczniczych w tym uzdrowisku o wskazane choroby.

W okresie od 1 maja 2021 r. do 30 czerwca 2022 r.w 10 z 12 uzdrowisk, ktérych
dokumentacje objeto analiza NIK (z wyjatkiem Swoszowic i Kudowy-Zdroju),
prowadzona byla - w ramach programu przygotowanego i wdrazanego przez
NFZ na polecenie Ministra Zdrowia®? - rehabilitacja pacjentéw po przebytej
chorobie COVID-19%, tj. pacjentéw ze zmniejszeniem wydolnosSci fizycznej
ioddechowej, za$ celem tego $wiadczenia byla poprawa sprawnosci
oddechowej, wydolnosci wysitkowej i krazeniowej, sity miesniowej i ogélne;j
sprawnoSci fizycznej oraz wsparcie zdrowia psychicznego.

Minister Zdrowia okre$lajac zalozenia dla tego programu rehabilitacji
pocovidowej nie wzigt pod uwage informacji wskazujacych na negatywny wpltyw
Zanieczyszczonego powietrza na zdrowie pacjentéw rehabilitowanych
w uzdrowiskach, szczegblnie w sezonie chtodnym. W ocenie NIK, takie dziatania
mogty skutkowac narazeniem pacjentow korzystajacych z tej rehabilitacji w tym

92 Decyzja Ministra Zdrowia znak: DLG.745.7.2021.]] z dnia 2 kwietnia 2021 r. Kolejne decyzje
dotyczace tej kwestii byty podejmowane w okresie od 29 kwietnia 2021 r. do 23 maja 2022 r.

9 Najczestsza postacia kliniczng objawowego zakazenia SARS-CoV-2 jest ciezkie, sSrodmigzszowe
zapalenie ptuc charakteryzujace sie wystepowaniem goraczki, kaszlu, dusznosci oraz
obustronnych naciekéw uwidocznionych w badaniach obrazowych ptuc. Sredni okres powrotu
do zdrowia u 0séb bez zaburzen odporno$ci wynosi od 2 do 3 tygodni. Jezeli choroba nie rozwija
sie wkierunku zapalenia ptuc, to po 14 dniach pacjenta nalezy uzna¢ za ozdrowienca.
Czynnikami zwiekszajacymi ryzyko ciezkiego przebiegu COVID-19 sg: starszy wiek, choroby
wspotistniejace, zwtaszcza choroby uktadu krazenia (w tym nadci$nienie tetnicze), cukrzyca,
choroby nowotworowe, przewlekla niewydolno$¢ nerek i przewlekle choroby ukiadu
oddechowego. Powiktania i $mier¢ wystepuja czeSciej u os6b starszych oraz pacjentéw
z chorobami wspétistniejacymi. Zrédto: raport pt. Rehabilitacja lecznicza dla oséb po chorobie
COVID-19, Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, 2021 r.; dostep na 30.04.2024 r.
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okresie (na przetomie lat 2021-2022) w uzdrowiskach ze ztg jakoscia powietrza
na brak poprawy lub pogorszenie ich sprawnosci oddechowej, wydolnosci
wysitkowej i krazeniowej. W okresie od 1 pazdziernika do 31 grudnia 2021 .
oraz od 1 stycznia do 31 marca 2022 r., tj. w miesigcach stanowigcych sezon
chtodny, z tego $wiadczenia finansowanego przez NFZ skorzystato w tych
uzdrowiskach tacznie 3 922 pacjentow®*, co stanowito 40% Korzystajgcych
z rehabilitacji pocovidowej ogétem w tych uzdrowiskach w catym okresie
obowigzywania tego Swiadczenia. Koszty tych $wiadczen (w sezonie chtodnym)
wyniosty ogétem 13 miln zt.

NIK zwraca przy tym uwage, ze =zaklady lecznictwa uzdrowiskowego
zlokalizowane w uzdrowiskach Busko-Zdroj, Cieplice, Goczatkowice-Zdroj,
Inowroctaw realizowaly rehabilitacje pacjentdéw po przebytej chorobie
COVID-19, pomimo ze Minister Zdrowia w decyzjach uzdrowiskowych
wydanych w latach 2008-2010 na podstawie art. 40 ust. 2 ustawy
uzdrowiskowej oraz w kolejnych decyzjach dotyczacych tej kwestii
nie uwzglednit w ustalonych kierunkach leczniczych dla tych uzdrowisk choréb
gérnych lub dolnych drég oddechowych. W latach 2021-2022 w sezonie
chtodnym z rehabilitacji pocovidowej skorzystato w tych uzdrowiskach tacznie
1 707 pacjentow.

Nalezy podkresli¢, Zze z Raportu Parlamentu Europejskiego przygotowanego

przez zespét ekspertéw wspétpracujacych z Komisja Ochrony Srodowiska

Naturalnego, Zdrowia Publicznego i Bezpieczefistwa Zywnosci, w ktérym

podsumowano wiedze na temat zwigzku jako$ci powietrza i pandemii

COVID-19° (styczen 2021 r.) wynika m.in., Ze:

e nawet krotkotrwate narazenie na zanieczyszczenia powietrza moze obnizac
odporno$¢ drég oddechowych wobec wiruséw i bakterii,

e zanieczyszczone powietrze ma negatywny wplyw na ozdrowiencow
zmagajacych sie z dtugotrwatymi skutkami tej choroby,

e wielu pacjentéw zmaga sie z powiktaniami COVID-19 obejmujgcymi uktad
oddechowy, serce oraz inne narzady, a dtugo i krétkotrwate narazenie na
zanieczyszczenia powietrza groza pogorszeniem sie stanu zdrowia wielu
takich pacjentéw,

e eksperci wskazali na konieczno$¢ podejmowania dziatan majacych na celu
tagodzenie negatywnych skutkéw zaréwno zanieczyszczen powietrza,
jak i COVID-19 wobec o0s6b szczegblnie narazonych na oddziatywanie tych
czynnikow i potrzebujacych takiego wsparcia.

9% Busko- Zd6j - 18 0s6b, Szczawno-Zdroéj - 157 os6b, Inowroctaw - 215 osdb, Szczawnica - 223
osoby, Ciechocinek - 288 os6b, Rabka-Zdréj - 366 oséb, Goczatkowice-Zdrdj - 525 oséb,
Polanica-Zdroéj - 544 osoby, Ustron - 637 oséb, Cieplice - 949 oséb.

9 Air pollution and COVID-19. Including elements of air pollution in rural areas, indoor air
pollution, vulnerability and resilience aspects of our society against respiratory disease, social
inequality stemming from air pollution; dostep na 30.04.2024 r.
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6. ZALACZNIKI

Zataczniki

6.1. Metodyka kontroli i informacje dodatkowe

Cel gtéwny kontroli

Cele szczegotowe

Zakres podmiotowy

Kryteria kontroli

OKkres objety
kontrola

Data rozpoczecia
i zakonczenia kontroli

Dzialania na
podstawie art. 29
ustawy o NIK

Czy gminy podjety skuteczne dziatania w celu zapewnienia odpowiedniej jakosci
powietrza zewnetrznego, pozwalajacej na utrzymanie statusu i spetnianie
funkcji uzdrowiska?

1. Czy gminy uzdrowiskowe podjely dziatania pozwalajace na poprawe jakosci
powietrza badz jej utrzymanie na wymaganych poziomach?

2. Czy proces potwierdzania, przez jednostki uprawnione przez Ministra
Zdrowia, wtasciwosci leczniczych klimatu w gminach uzdrowiskowych,
w czesci dotyczacej stanu sanitarnego powietrza przebiegat prawidlowo
i rzetelnie?

3. Czy proces oceny i weryfikacji dotrzymywania przez gminy uzdrowiskowe
wymagan dotyczacych jakosci powietrza w kontekscie potwierdzenia
spetnienia warunkéw do utrzymania statusu uzdrowiska i zachowania jego
funkcji przebiegat rzetelnie i zgodnie z wymaganiami, a jego organizacja
uwzgledniata wnioski z kontroli NIK nr P/17/078 skierowane do Ministra
Zdrowia?

Kontrole P/23/063 Dziatania na rzecz odpowiedniej jakoSci powietrza
w uzdrowiskach przeprowadzono w Ministerstwie Zdrowia, w dwdch
jednostkach uprawnionych do oceny i potwierdzania wtasciwosci leczniczych
klimatu uzdrowisk (Instytut Meteorologii i Gospodarki Wodnej Panstwowy
Instytut Badawczy, Instytut Geografii i Przestrzennego Zagospodarowania
Polskiej Akademii Nauk) oraz w sze$ciu urzedach miast lub gmin
uzdrowiskowych (Urzad Gminy Goczatkowice-Zdro6j, Urzad Miasta Jelenia Gora,
Urzad Miejski w Rabce-Zdroju, Urzad Miasta i Gminy w Szczawnicy, Urzad
Miejski w Szczawnie-Zdroju, Urzad Miasta Ustron).

Kontrole w Ministerstwie Zdrowia oraz w podmiotach uprawnionych do
potwierdzania wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk przeprowadzono
z wykorzystaniem Kkryteriéw legalno$ci i rzetelnosci. Natomiast kontrola
jednostek samorzadu terytorialnego prowadzona byta pod wzgledem legalnosci,
gospodarnosci i rzetelnosci.

Lata 2018-2023, z wykorzystaniem dowoddéw spoza tego okresu, ktére miaty
wptyw na kontrolowane obszary.

Kontrole rozpoczeto 24 kwietnia 2023 r., a zakonczono 19 pazdziernika 2023 r.
(data podpisania ostatniego wystgpienia pokontrolnego).

W trakcie kontroli lub na etapie jej przygotowania, w trybie art. 29 ust. 1 pkt 2

lit. f ustawy o NIK, zasiegano informacji od:

e Gléwnego Inspektora Ochrony Srodowiska oraz trzech wojewddzkich

inspektor6w ochrony S$rodowiska (wtasciwych dla obszaru gmin

uzdrowiskowych objetych kontrola),

Gtéwnego Inspektora Nadzoru Budowlanego,

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia,

Prezesa Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych,

Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego,

Prezesa Zarzadu NFOSiGW oraz pieciu prezeséw zarzadu WFOSiGW

(wlasciwych dla obszaru uzdrowisk objetych analizg w toku kontroli

w Ministerstwie Zdrowia),

e trzech marszatkéw wojewodztw (wlasciwych dla obszaru gmin
uzdrowiskowych objetych kontrolg),

e trzech wojewoddw (wtasciwych dla obszaru gmin uzdrowiskowych objetych
kontrola),

e czterech starostow powiatowych (wtasciwych dla obszaru gmin
uzdrowiskowych objetych kontrolg),
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e trzech wojewoddzkich inspektoréw sanitarnych oraz pieciu powiatowych
inspektoréw sanitarnych (wtasciwych dla obszaru gmin uzdrowiskowych
objetych kontrola),

o konsultanta krajowego w dziedzinie zdrowia srodowiskowego (petniacego te
funkcje od 5 marca 2020 r.),

e konsultanta krajowego w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej
(petiacego te funkcje od 7 pazdziernika 2022 r.)

e Przewodniczacego Zespotu Roboczego ds. wptywu zanieczyszczen powietrza
na zdrowie przy Radzie Zdrowia Publicznego,

e podmiotéw prowadzacych zaktady lecznictwa uzdrowiskowego na terenie
skontrolowanych gmin uzdrowiskowych.

W kontroli NIK nie uczestniczyly inne organy.

Do kontroli dobrano sze$¢ gmin uzdrowiskowych (urzedéw miast/gmin)

wg nastepujacych kryteriow:

— cztery gminy, w ktérych w latach 2018-2021° prowadzony byt
(w ramach PMS) monitoring jakosci powietrza w formie bezposrednich
pomiaréw (na stacjach pomiarowych) i wystgpity przynajmniej dwa lata,
w ktorych odnotowano przekroczenia pozioméw dopuszczalnych dla PM10
lub PM2,5 lub poziomu docelowego dla B(a)P, tj. gminy: Goczatkowice-Zdroj,
Jelenia Gora, Rabka-Zdrdj oraz Szczawno-Zdroj;

— dwie gminy, w ktérych w okresie objetym kontrolg nie prowadzono
bezposrednich pomiaréw jakosci powietrza na terenie uzdrowiska
w odniesieniu do B(a)P, lecz z analizy GIOS%?7, wykonanej na podstawie
danych przestrzennych uzyskanych w wyniku matematycznego
modelowania transportu i przemian substancji w powietrzu, wynikaty
przekroczenia na terenie uzdrowiska poziomu docelowego dla B(a)P
w kazdym roku z okresu 2019-2021, tj. gminy: Szczawnica®® oraz Ustron.

Dodatkowym kryterium byt dobér przynajmniej potowy jednostek, na obszarze
ktérych dzialaly uzdrowiska prowadzace leczenie chordb zwigzanych
z zanieczyszczeniem powietrza® (wymog ten spetniaty uzdrowiska potozone na
terenie gmin Rabka-Zdroj, Szczawnica, Szczawno-Zdré6j i Ustron). Ponadto
wszystkie uzdrowiska potozone na terenie wytypowanych do kontroli
jednostek, oprocz kierunkéw leczniczych uzdrowisk wynikajacych z art. 13
ustawy uzdrowiskowej, znajdowaty sie na licie placéwek prowadzacych
(wramach programu przygotowanego przez NFZ na polecenie Ministra
Zdrowial%?) rehabilitacje po przebytej chorobie COVID-19, ktérej negatywne
skutki najczesciej dotykaja uktadu oddechowego.

W wyniku kontroli skierowano do wtasciwych adresatéw dziewie¢ wystgpien
pokontrolnych, w ktérych zawarto 1acznie 38 wnioskéw pokontrolnych, z tego
11 zostalo zrealizowanych, w trakcie realizacji byto 13 wnioskéw,
a 14 wniosk6w miato status niezrealizowanych. Do trzech wystapien

9%  QOkres objety kontrolg obejmuje lata 2018-2022, lecz w czasie przygotowania programu kontroli
nie byly jeszcze dostepne dane GIOS na temat pozioméw zanieczyszczen powietrza za 2022 r.

97 Analiza przedstawiona w Raportach problemowych na temat jakosci powietrza w uzdrowiskach

w Polsce w roku 2018, 2019, 2020 i 2021, opublikowanych przez GIOS.

W 2022r. w Szczawnicy dziatala mobilna stacja monitoringu zanieczyszczen powietrza tla

miejskiego, zlokalizowana w Parku Dolnym w strefie uzdrowiskowej "A". Na stacji prowadzony

byt automatyczny pomiar PM10 oraz manualne pomiary PM10 i B(a)P.

Przyjeto, ze nastepujace kierunki lecznicze uzdrowiska sg zwigzane z zanieczyszczeniem

powietrza: choroby kardiologiczne i nadci$nienie, choroby gérnych drég oddechowych oraz

choroby dolnych drég oddechowych.

100 Program realizowany od maja 2021 r. do 30 czerwca 2022 r. w trybie stacjonarnym i w leczeniu
uzdrowiskowym. Przyjeta stawka za kazdy osobodzien rehabilitacji postcovidowej wynosita
188 zt. Koszty miat pokry¢ Narodowy Fundusz Zdrowia ze $rodkéw Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19 oraz budzetu panstwa, z czeSci ktérej dysponentem jest Minister Zdrowia.

98

99
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pokontrolnych zgtoszono zastrzezenia. W dwdch przypadkach zastrzezenia te
uwzgledniono czeSciowo!%, a w kolejnym przypadku - odrzucono w catosci.

Jednostka Imie i nazwisko
organizacyjna NIK Nazwa jednostki kierownika
Lp. . . - .
przeprowadzajaca kontrolowanej jednostki
kontrole kontrolowane;j!%?
1. Delegatura NIK Ministerstwo Zdrowia Katarzyna Sé6jka
w Krakowie
Instytut Geografii
2 Delegatura NIK i Przestrzenpego . Michat Stowiriski
w Krakowie Zagospodarowania Polskiej
Akademii Nauk
Instytutu Meteorologii
3 Delegatura NIK i Gospodarki Wodnej Janusz Kar
’ w Krakowie Panstwowy Instytut P
Badawczy
Delegatura NIK Urzad Miejski oo
4. w Krakowie w Rabce-Zdroju Leszek Swider
5. Delegatura NIK Urzad Miasta i F}mlny Grzegorz Niezgoda
w Krakowie w Szczawnicy
Delegatura NIK Urzad Gminy .
6. w Katowicach Goczatkowice-Zdrdj Gabriela Placha
7. Delegatur.a NIK Urzad Miasta Ustron Przemystaw Korcz
w Katowicach
Delegatura NIK . s ..
8. we Wroctawiu Urzad Miasta Jelenia Géra Jerzy Luzniak
9, Delegatura N'IK Urzad Mle]skl ' Marek Fedoruk
we Wroctawiu w Szczawnie-Zdroju

101
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Wprowadzone zmiany w wystapieniach pokontrolnych w wyniku uchwat Komisji
Rozstrzygajacych w NIK nie wptynety w istotny sposdb na ocene realizacji celu gtéwnego i celow

szczegbtowych kontroli.

Stan na dzien przekazania wystapienia pokontrolnego NIK.
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Wykaz ocen kontrolowanych jednostek

Zataczniki

Lp.

Ministerstwo
Zdrowia

Nazwa jednostki
kontrolowanej

Ocena

kontrolowanej
dziatalnosci*/

negatywna

Stany majace wplyw na wydana ocene:

prawidlowe

1. Skierowanie do witadz gmin uzdrowiskowych pism
stanowigcych wytyczne, ktérymi nalezy sie kierowaé przy
sporzadzaniu operatu uzdrowiskowego w zwiazku
zwymogiem okreSlonym w art. 43 ust. 1 ustawy
uzdrowiskowej, w tym dotyczacych:

— konieczno$ci uwzglednienia w operacie uzdrowiskowym
zagadnien dotyczacych wiasciwosci leczniczych klimatu
(stanu sanitarnego powietrza),

— potwierdzenia wlasciwosci leczniczych klimatu w oparciu
o wyniki uzyskane na obszarze stref ochrony
uzdrowiskowej, w szczegélnosci w przypadku pylow
zawieszonych,

— uwzgledniania w operacie opisu realizacji zalecen
sformutowanych ~w  decyzjach  potwierdzajacych
mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego,

— obowigzujacego  terminu  zloZenia przez  gmine
uzdrowiskowa operatu uzdrowiskowego do Ministra
Zdrowia.

Ponadto w tych pismach Minister przypominat gminom
uzdrowiskowym o bezwzglednej koniecznosci
respektowania przepiséw ustawy uzdrowiskowej m.in.
w zakresie ochrony warunkéw klimatycznych uzdrowiska,
realizacji przez gminy uzdrowiskowe, obok wynikajacych z
ustawy o samorzadzie gminnym, zadan wiasnych zwigzanych
z zachowaniem funkcji leczniczych uzdrowiska, w tym m.in.
ochrony warunkéw naturalnych uzdrowiska oraz spetniania
wymagan w zakresie dopuszczalnych norm zanieczyszczen
powietrza, o ktérych mowa w odrebnych przepisach oraz
tworzenia warunkéw do funkcjonowania zakltadéw
iurzadzen lecznictwa uzdrowiskowego oraz rozwoju
infrastruktury komunalnej, w celu zaspokajania potrzeb oséb
przebywajacych w gminie w celu leczenia uzdrowiskowego.

2. Podjecie w 2018r. dziatan w celu realizacji wniosku
pokontrolnego nr 1 skierowanego do Ministra Zdrowia
w wyniku kontroli P/17/078 dotyczacego nawigzania
wspélpracy z Ministrem Srodowiska w celu zapewnienia

nieprawidlowe

1. Nieprawidtowe i nierzetelne dziatania w procesie potwierdzania
statusu 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analizg,
realizowanym w okresie objetym kontrolg, ktore polegaty na m.in.

— niedochowaniu nalezytej starannos$ci w procesie weryfikacji
dokumentacji przedstawionej przez gminy uzdrowiskowe
w czes$ci dotyczacej jakoSci powietrza jako elementu oceny
wlasciwosci  leczniczych  klimatu, w tym $wiadectw
klimatycznych oraz operatéw klimatycznych przedstawionych
wraz z operatami uzdrowiskowymi, czego skutkiem byto
dokonanie niekompletnej oceny spelnienia przez 12 uzdrowisk,
ktorych dokumentacje analizowano, wymagan dotyczacych
jako$ci powietrza,

— braku stwierdzenia nieprawidlowosci polegajacych na
niespelnieniu przez uzdrowiska: wymagan w stosunku do stanu
sanitarnego powietrza okreslonych w przepisach o ochronie
Srodowiska (warunek okres$lony w art. 34 ust. 1 pkt 4 ustawy
uzdrowiskowej) oraz warunku dotyczacego wystepowania
klimatu o wtlasciwosciach leczniczych, potwierdzonych na
zasadach okreslonych w ustawie (warunek okres§lony w art. 34
ust. 1 pkt 2 wskazanej ustawy), pomimo ze w kazdym z 12
uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, w badanym
okresie miato miejsce przekroczenie poziomu docelowego
$redniorocznego stezenia B(a)P w powietrzu, a w przypadku
dziewieciu uzdrowisk stwierdzono rdéwniez przekroczenie
warto$ci normatywnych okreslonych dla pytéw PM10 lub PM2,5
lub ozonu, co wptywato negatywnie na witasciwosci lecznicze
klimatu tych uzdrowisk.

2. Niewykonanie przez Ministra Zdrowia obowigzku okreslonego
w art. 43 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej dotyczacego wystapienia do
Rady Ministréw o pozbawienie statusu uzdrowiska obszaréw
stanowigcych uzdrowiska Goczatkowice-Zdréj oraz Cieplice
wzwigzku z nieusunieciem przez gminy uzdrowiskowe
nieprawidlowosci dotyczacych zanieczyszczenia powietrza na
obszarze tych uzdrowisk, ktére zostaly stwierdzone przez Ministra
w decyzjach o potwierdzeniu mozliwo$ci prowadzenia lecznictwa
uzdrowiskowego wydanych w 2009 r. na podstawie art. 40 ust. 2
ustawy uzdrowiskowe;j.
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w gminach uzdrowiskowych danych o jakosci powietrza
zewnetrznego, co skutkowato uzyskaniem informacji o tym,
ze oprocz stalych lub okresowych pomiaréw jakosSci
powietrza prowadzonych w ramach PMS na obszarze
uzdrowisk (w 2018 r. w 18 sposréd 45 uzdrowisk), jakos¢
powietrza oceniana jest, zgodnie z wymaganiami prawnymi,
na podstawie modelowania matematycznego
weryfikowanego wynikami pomiardw ze stacji pomiarowych
PMS oraz poddawanemu sprawdzeniu poprawnosci jego
wynikéw za pomocg europejskich standardéw.

Przy czym po wydaniu decyzji w latach 2019-2021
stanowigcych potwierdzenie spelniania przez obszar 12
uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, wymagan
ustawowych, Minister Zdrowia nie nawigzywat kontaktu
zaré6wno z Ministrem Srodowiska, jak i GIOS w sprawie
zrealizowania  mobilnych  pomiar6w w  gminach
uzdrowiskowych bez stacji pomiarowych, jesli na obszarze
uzdrowisk wystepowatly, zgodnie z wynikami modelowania
matematycznego wykonanego przez GIOS, przekroczenia
norm dotyczacych pozioméw substancji w powietrzu
okreslonych w rozporzadzeniu w sprawie pozioméw
niektérych substancji w powietrzu.

3. Nieprzeprowadzenie kontroli jednostek uprawnionych do
wydawania gminom uzdrowiskowym Swiadectw klimatycznych po
wydaniu w 2007 r. decyzji udzielajacych im tego prawa, pomimo
czynnikéw wskazujacych na zasadno$¢ przeprowadzenia takiej
kontroli, tj. niezawarcia przez te jednostki ww. wymaganych
informacji o stanie czysto$ci powietrza, nieprzedstawienia dowodéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych w kazdym z 12 uzdrowisk, ktérych dokumentacje
objeto analiza, przekroczen warto$ci normatywnych substancji
w powietrzu oraz rekomendacji Zespotu do spraw opracowania
koncepcji zmian w zakresie systemu lecznictwa uzdrowiskowego
dotyczacej koniecznosci zweryfikowania osrodkow
odpowiedzialnych za badania naturalnych surowcéw i klimatu.

4. Nieprzekazanie przez Ministra Zdrowia do gmin uzdrowiskowych
i jednostek uprawnionych do wydawania swiadectw klimatycznych
informacji o:

— braku mozliwosci uwzglednienia wynikéw pomiaréw jakosci
powietrza nieprowadzonych w ramach PMS w ocenie
wilasciwosci leczniczych klimatu, w tym w ocenie stanu
sanitarnego powietrza, ktérej zasady zostaty okreslone w pkt 2
Zatacznika nr 3 do rozporzadzenia w sprawie zakresu badan
niezbednych do ustalenia wtasciwosci leczniczych klimatu,

— konieczno$ci stosowania do oceny stanu sanitarnego powietrza
wynikéw  modelowania matematycznego prowadzonego
w ramach PMS, w przypadku braku na obszarze uzdrowiska
stacji pomiarowej funkcjonujgcej w ramach systemu PMS.
5. Niepodjecie dziatan zmierzajacych do wprowadzenia przepiséw
wsprawie zasad wykonywania badan i ustanowienia
obowigzujacych standardéw jakosci powietrza wewnatrz budynkéw
pod wzgledem zanieczyszczenia pylami zawieszonymi i B(a)P,
co stanowito brak realizacji wniosku pokontrolnego nr 2
skierowanego do Ministra Zdrowia w wyniku kontroli P/17/078.
6. Niepodjecie decyzji o uzupelnieniu badz odstgpieniu od
uzupelnienia rozporzadzen Rady Ministréw w sprawie Narodowego
Programu Zdrowia o badania dokumentujace pozytywny wptyw na
zdrowie poprawy sytuacji w dziedzinie zanieczyszczen powietrza,
pomimo poinformowania Prezesa NIK we wrze$niu 2018r.
o rozwazeniu takich dziatan, w zaleznosci od dostepnych srodkéw
finansowych, co stanowito brak realizacji wniosku pokontrolnego nr
3 skierowanego do Ministra Zdrowia w wyniku kontroli P/17/078.

7. Nieskorzystanie ze wsparcia merytorycznego Zespotu Roboczego
ds. Wptywu Zanieczyszczen Powietrza na Zdrowie przy Radzie
Zdrowia Publicznego (powotanego 17 maja 2018r.) w zakresie
oceny zagrozenia zdrowotnego zanieczyszczen powietrza
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w uzdrowiskach, szczegdlnie w sezonie chtodnym oraz skutkéw
wynikajacych z narazenia na to zagrozenie kuracjuszy i pacjentéow
przebywajacych w uzdrowiskach ze zla jako$cia powietrza.

8. Nieprzeprowadzanie przez Ministra Zdrowia, w ramach
obowigzku wynikajacego z art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy
uzdrowiskowej, analizy biezacego stanu jakos$ci powietrza
(na podstawie wynikéw pomiaréw wykonywanych w ramach PMS$
lub wynikéw modelowania matematycznego) na obszarze badanych
12 uzdrowisk w celu ustalenia, czy na ich obszarze byty spetnione
wymagania warunkujgce utrzymanie statusu uzdrowiska odno$nie
do stanu sanitarnego powietrza, w tym niekorzystanie z uprawnienia
okreslonego w art. 23 ustawy uzdrowiskowej umozliwiajacego
zwrécenie sie do Gléwnego Inspektora Ochrony Srodowiska lub
Wojewddzkich Inspektoréw Ochrony Srodowiska z wnioskiem
o przeprowadzenie kontroli dotyczacych spelniania przez gminy
uzdrowiskowe wymagan w zakresie dopuszczalnych norm
Zanieczyszczenia powietrza.

9. Niepodjecie dziatann na bazie istniejacych, ani niezainicjowanie
powstania nowych rozwigzan prawnych, zapewniajgcych
uwzglednienie przeciwwskazan do leczenia w sezonie chtodnym
pacjentéow z przewlektymi chorobami uktadu oddechowego, ktére
zostaty sformutowane w $wiadectwach wydanych przez IGiPZ PAN,
a nastepnie zawarte w tresci pism Ministra Zdrowia skierowanych
do gmin uzdrowiskowych, czego skutkiem byto kierowanie takich
pacjentow na leczenie do zaktadéw lecznictwa uzdrowiskowego
w okresie, gdy stan sanitarny powietrza byl znacznie gorszy niz
w pozostatej cze$ci roku, co moglo naraza¢ tych pacjentéw na
pogorszenie stanu zdrowia zamiast zapewni¢ im zachowanie lub
przywroécenie zdrowia, tagodzenie skutkéw lub objawéw choréb
zgodnie z definicja wilasciwosci leczniczych klimatu zawartg
w ustawie uzdrowiskowej.

Instytut Geografii
i Przestrzennego
Zagospodarowania
Polskiej Akademii
Nauk

w formie
opisowej

1. Zawarcie w sporzadzonej dokumentacji dla wszystkich
uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analiza, wynikéw
klasyfikacji stref (wskazujacych na przekraczanie badz
dotrzymywanie warto$ci normatywnych w danej strefie,
w ktérej dokonuje sie oceny jakoSci powietrza), wg rocznych
ocen jakosci powietrza wykonanych przez poszczegdlne
WIOS oraz, w przypadku wiekszosci uzdrowisk, konkretnych
wartosci  stezen/liczby  przypadkéw ze  stezeniami
przekraczajacymi zatozone poziomy w odniesieniu do
poszczegdblnych substancji - w oparciu o wykorzystane rézne
zrodta danych (pomiary bezposrednie w danej gminie
uzdrowiskowej lub udostepnione przez WIOS wyniki
modelowanego stan sanitarnego powietrza w uzdrowisku.

1. Potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu w przypadku
wszystkich siedmiu uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto
analizg, pomimo:

— wystepowania przekroczen wartosci normatywnych niektérych
zanieczyszczen powietrza w kazdym uzdrowisku (w odniesieniu
do jednej z nastepujacych substancji w powietrzu: PM10, PM2,5,
B(a)P lub ozon) a takze niezaleznie od skali tych przekroczen,
wyraznego pogorszenia jako$ci powietrza w sezonie chtodnym,

—nieprzedstawienia  dowoddéw  wykluczajacych  negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki w tych przypadkach, co byto
wymagane w $wietle postanowien art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowe;j
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2. Odniesienie sie przez instytut, w wydanych $wiadectwach
klimatycznych (dla badanych siedmiu uzdrowisk) do stanu
sanitarnego  powietrza ~w  kontek$cie = mozliwosci
prowadzenia leczenia klimatycznego oraz wskazanie, dla
ktérych zanieczyszczen powietrza (stezen substancji
w powietrzu) zostaly naruszone warto$ci normatywne.

3. Dostrzezenie przez Instytut problematyki wystepowania
zanieczyszczen powietrza w gminach uzdrowiskowych i ich
negatywnego wplywy na zdrowie ludzi, co mialo
odzwierciedlenie w operatach klimatycznych poprzez
zawarcie informacji wskazujacych na negatywny wplyw
zanieczyszczenia powietrza pytami (PM10 i PM2,5), B(a)P
oraz ozonu na uktad oddechowy i uklad krwionos$ny
cztowieka.

4. Sformutowanie w odniesieniu do czterech z siedmiu
uzdrowisk, ktoérych dokumentacje objeto analiza (Buska-
Zdroju, Cieplic, Szczawnicy, Szczawna-Zdroju),
przeciwwskazan do leczenia o0s6b z okreSlonymi
schorzeniami w zwigzku z niedostateczng jako$cia powietrza
na ich obszarze, a takze sformutowanie w odniesieniu do
wiekszosci badanych uzdrowisk zalecen dotyczacych m.in.
pilnego zintensyfikowania dziatan stuzacych ograniczeniu
zanieczyszczenia powietrza oraz wprowadzenia systemu
informowania kuracjuszy i personelu medycznego
o zwiekszonych stezeniach zanieczyszczen powietrza.

—licznych opracowan i dowoddéw naukowych wskazujacych na
istnienie zwigzku pomiedzy ekspozycja na zanieczyszczenia
powietrza, a wystepowaniem réznorakich negatywnych efektéw
zdrowotnych (w tym przywotanych w  dokumentacji
przygotowanej przez IGiPZ PAN).

2. Brak nalezytej staranno$ci przy sporzadzaniu $wiadectw

klimatycznych wybranych do analizy siedmiu uzdrowisk, w tym:

—niezwrécenie sie do GIOS o podanie dostepnych danych
szacunkowych wynikajacych z modelowania matematycznego
o stezeniach substancji w powietrzu na obszarze dwdéch badanych
uzdrowisk (Kudowa-Zdrdj, Polanica-Zdroéj) dla okreséw, w ktérych
nie byly prowadzone pomiary bezposrednie zanieczyszczen
powietrza, a w konsekwencji nieuwzglednienie w sporzadzone;j
dokumentacji kompletnych danych dotyczacych stanu sanitarnego
powietrza, = wskazujacych  na  przekroczenia  wartos$ci
normatywnych niektérych substancji w powietrzu, tj. stezen B(a)P,

—zawarcie zapisé6w odnoszacych sie do wtasciwosci leczniczych
klimatu dla poszczegélnych kierunkéw leczniczych, ktére nie
odzwierciedlaty sytuacji zwigzanej ze stwierdzonym stanem
sanitarnym powietrza, tj. zapiséw wskazujacych, ze uzdrowiska
charakteryzowaty sie mato korzystnym (Cieplice, Szczawnica
i Szczawno-Zdréj) lub umiarkowanie korzystnym (Busko-Zdroj,
Ciechocinek) stanem sanitarnym powietrza, cho¢ przedstawione
dane i informacje w dokumentacji przygotowanej przez instytut
potwierdzaly wystepowanie przekroczen warto$ci normatywnych
substancji okreslajacych jako$¢ powietrza oraz niekorzystne
warunki  aerosanitarne  przynajmniej w  czeSci  roku
kalendarzowego (sezon chtodny),

— sformutowanie tylko w niektérych $wiadectwach klimatycznych
zapisow wskazujagcych na przeciwwskazania do leczenia
w uzdrowiskach o0séb z okreSlonymi schorzeniami, mimo
niedostatecznej jakos$ci powietrza we wszystkich uzdrowiskach,
ktérych dokumentacje objeto analiza, i znacznego pogorszenia
sytuacji w sezonie chtodnym, przy jednoczesnym braku jednolitego
podejscia co do tresci tych zapiséw oraz nie odniesienia sie w nich
do choréb uktadu krazenia, cho¢ pacjenci z takimi chorobami s3
zaliczani do grupy osdéb szczegdélnie narazonych na zlg jako$¢
powietrza.

i

Instytutu
Meteorologii
Gospodarki Wodnej
Panstwowy Instytut
Badawczy

negatywna

1. Niespetnienie, w czasie nadawania przez Ministra Zdrowia
uprawnien do potwierdzania wtasciwosci leczniczych Kklimatuy,
atakze w okresie pdzniejszym, tj. od momentu nadania tych
uprawnien (9 lipca 2007r.) do dnia zakonczenia czynnosci
kontrolnych (29 wrze$nia 2023 r.), wymogu okreslonego w §8
rozporzadzenia w sprawie wymagan dla jednostek uprawnionych do
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wydawania $wiadectw klimatycznych w zwigzku z tym, ze zadna
z 0s6b petnigcych w tym okresie funkcje Dyrektora Instytutu
nie miata stopnia naukowego doktora z dyscyplin wskazanych
w powyzszym przepisie (geografia, chemia, farmacja lub medycyna).
2. Dokonywanie oceny wtasciwosci leczniczych klimatu uzdrowisk
w sposob niekompletny w zwigzku z przyjeciem przez instytut, na
potrzeby realizacji tego procesu, definicji naukowej klimatu
lokalnego nieuwzgledniajacej kwestii zanieczyszczenia powietrza,
tj. niezgodnie z wymogami art. 36 ustawy uzdrowiskowej, § 415 oraz
zalacznikéw nr 3 i nr 4 do rozporzadzenia w sprawie wlasciwosci
leczniczych klimatu.

3. Potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu w przypadku

wszystkich pieciu uzdrowisk, ktérych dokumentacje objeto analizg,

pomimo:

—wystepowania przekroczen warto$ci normatywnych niektérych
zanieczyszczen powietrza w kazdym uzdrowisku (w odniesieniu
do jednej z nastepujacych substancji w powietrzu: PM10, PM2,5,
B(a)P lub ozon) a takze niezaleznie od skali tych przekroczen,
wyraznego pogorszenia jako$ci powietrza w sezonie chtodnym,

—nieprzedstawienia  dowodéw  wykluczajacych  negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki w tych przypadkach, co byto
wymagane w S$wietle postanowien art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej,

—licznych opracowan i dowodéw naukowych wskazujacych na
istnienie zwigzku pomiedzy ekspozycja na zanieczyszczenia
powietrza, a wystepowaniem réznorakich negatywnych efektéw
zdrowotnych.

4. Wykorzystanie wynikéw pomiaréw wtasnych pytu PM10 na

obszarze uzdrowiska Goczatkowice-Zdréj w przeprowadzone;j

w 2016 r. ocenie wiasciwosci leczniczych klimatu tego uzdrowiska,

co nie speiniatlo wymogéw art. 88 ustawy Po$, ktéry stanowi,

ze oceny jako$ci powietrza i obserwacji zmian dokonuje sie

w ramach panstwowego monitoringu srodowiska.

5. Brak nalezytej staranno$ci przy sporzadzaniu $wiadectw

klimatycznych wybranych do analizy pieciu uzdrowisk, w zwiazku z:

—rozbiezno$ciami  pomiedzy ich trescia a  wynikami
przeprowadzonych badan stwierdzonymi w przypadku trzech
uzdrowisk (Inowroctaw, Rabka-Zdréj, Ustron), dla ktérych w
czeSciach szczegdétowych operatow klimatycznych wskazano na
przekroczenia wartosci normatywnych dla PM2,5 lub B(a)P, lecz
informacje te nie byly uwzgledniane w $wiadectwach
klimatycznych, a takze w przypadku $wiadectwa klimatycznego
wydanego w 2016 r. dla uzdrowiska Goczatkowice-Zdrdj, w ktérym
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zawarto niezgodne z prawda stwierdzenie, Ze nie odnotowano
przekroczen stezen $redniorocznych pytu zawieszonego PM10,
—niepodaniem danych dotyczacych poziomu stezen niektérych
substancji w powietrzu lub odniesieniem sie do nich w sposéb zbyt
ogoblnikowy,
— nieprzedstawieniem
24-miesieczny okres,
— niestosowaniem jednolitego sposobu zapiséw,
niewykorzystanie wszystkich dostepnych zrédet informacji o jakosci
powietrza takich jak wyniki bezpos$rednich pomiaréw wszystkich
wymaganych substancji dostepnych ze stacji PMS lub wyniki
modelowania matematycznego transportu i przemian substancji
w powietrzu (ktére w $wietle uregulowan prawnych byto i nadal jest

danych obejmujacych wymagany

Urzad Miejski
w Rabce-Zdroju

w formie
opisowej

Poprawa parametréow dot. zanieczyszczenia powietrza
w latach 2018-2022 w odniesieniu do 2017 r. pod wzgledem
stezen pytu PM10.

Wymiana 604 kottéw na paliwa state w latach 2018-2022
na rozwigzania bardziej ekologiczne.

Przeprowadzenie 1 779 kontroli indywidualnych systemow
grzewczych w latach 2018-2022.

Uruchomienie w gminie od 2019 r. punktu obstugi programu
Czyste Powietrze oraz zatrudnienie od ekodoradcy.
Prowadzenie licznych dziatann edukacyjno-informacyjnych
dot. problematyki zanieczyszczenia powietrza, wymogéw
uchwaly antysmogowej, form dofinansowania wymiany
kottow.

jedna z metod dokonywania oceny pozioméw substancji
w powietrzu), ktérymi dysponowat GIOS i WIOS.
Gmina miejsko-wiejska Rabka-Zdr6j nie podjela rzetelnych

i skutecznych dziatan na rzecz zapewnienia jakoSci powietrza
zewnetrznego pozwalajacej na utrzymanie i speinianie funkcji
uzdrowiska w kontrolowanym okresie. Dziatania gminy na rzecz
ograniczenia niskiej emisji w tym okresie nie miaty charakteru
kompleksowego i nie odpowiadaly wymogom obowiazujacych
programéw ochrony powietrza. Ubiegajac sie w 2018r. o status
uzdrowiska gmina przedlozyta Ministrowi Zdrowia (MZ)
dokumentacje, ktéra nie zawierala pelnej i rzetelnej informacji
o stanie aerosanitarnym oraz dowoddw wykluczajacych negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki stwierdzonych w gminie
zanieczyszczen powietrza, co nie odpowiadalo wymogom ustawy
uzdrowiskowej.

Zaniechanie realizacji niektérych zadan na rzecz ograniczenia niskiej
emisji okre$lonych w POP z 2017 r. i z 2020 r. lub nieosiagniecie
w wyznaczonym czasie zaplanowanej skali lub efektéw tych
przedsiewzie¢ wcigz nie pozwolity na wyeliminowanie w latach
2018-2022 wystepujacych na terenie gminy przekroczen wartos$ci
normatywnych niektérych substancji w powietrzu (PM2,5, PM10
iB(a)P), a przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla PM10
wystepowaty juz w latach 2004-2007, tj. w okresie branym pod
uwage przy wydawaniu pierwszego $wiadectwa potwierdzajacego
wiasciwosci lecznicze klimatu Uzdrowiska (2008 r.).

Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrddet ciepta,
udziat kottéw  pozaklasowych (w najwiekszym stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tacznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie gminy,
weciaz byt znaczny i wynosit 63,7% (wedtug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gléwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego) lub 51,9%
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(wedtug danych z bazy CEEB przedstawionych przez gmine). Analiza
przeprowadzona przez NIK wykazata, ze przy $rednim tempie
wymiany kotléw na paliwo state z lat 2018-2022 wyeliminowanie
wszystkich kottéw ponizej V klasy zajmie od 16 do 57 lat i bedzie
wykracza¢ poza ramy czasowe POP z 2020r. (2026r.), jak
i wymagane terminy pelnego wdrozenia ograniczen i zakazéw
wynikajacych z uchwal antysmogowych obowiazujgcych na terenie
gminy (zasadniczo 1 stycznia 2027 r.).

W latach 2018-2022, w ramach PDK, ogtoszono dla obszaru
obejmujacego rowniez gmine miedzy 43 a 89 komunikatéw
(otrzymane dane =z roéznych jednostek byly rozbiezne)
o wprowadzeniu poszczegdlnych pozioméw zagrozenia
zanieczyszczeniem powietrza pytem PM10, co potwierdzato wcigz
niedostateczng jako$¢ powietrza w okresie objetym kontrola.

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyly przede wszystkim:

e zawarcia umowy z IMGW-PIB (12 marca 2018 r.) dotyczacej oceny
witasciwosci leczniczych klimatu oraz umowy z podmiotem
zewnetrznym (9 pazdziernika 2017 r.) na wykonanie operatu
uzdrowiskowego niezgodnie z Regulaminem udzielania zamdéwien
publicznych, ktérych warto$¢ nie przekraczata wyrazonej
w zlotych réwnowarto$ci kwoty 30 tys. euro, poniewaz
postepowania w tym zakresie przeprowadzono bez zachowania
uczciwej konkurencji; wysokos¢ wynagrodzenia tytutem realizacji
tych uméw okreslono odpowiednio na kwoty 61,5 tys.zt
i58,0 tys. z};

e odebrania od jednostki zewnetrznej (IMGW-PIB) dokumentacji
z 2018 r. dot. oceny wlasciwosci leczniczych klimatu, ktéra:

— nie zawierata udokumentowanych badan lub dowodéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych  przekroczen  wartosci  normatywnych
niektorych substancji w powietrzu, tj. PM10; PM2,5 i B(a)P,
cobylo wymagane w S$wietle art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej;

— zawierala czeSciowo nierzetelne zapisy, poniewaz w Konkluzji
(podsumowaniu) operatu klimatycznego, a takze w tresci
Swiadectwa potwierdzajacego witasciwosci lecznicze klimatu
nie wskazano na przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla
PM2,5, cho¢ informacje dotyczace takich przekroczen w latach
2016-2017 zamieszczono w czeSci szczegétowej (Warunki
sanitarne powietrza) operatu klimatycznego;

e niezwrdcenia sie do podmiotu zewnetrznego, z ktérym zawarto
umowe 0 skorygowanie zapisow przedstawionych
w podsumowaniach operatéw uzdrowiskowych (z 2018r.
i 2020 r.) wskazujacych, ze gmina spetnia okreslone w przepisach
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o ochronie Srodowiska wymagania w stosunku do $rodowiska,
mimo Ze z dokumentacji dotyczacej oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu, wynikaty przekroczenia stezen $redniorocznych B(a)P
(7,45 ng/m3 w 20167r. i 7,55 ng/m3 w 2017 r. wobec poziomu
docelowego wynoszacego 1 ng/m3), przekroczenia dopuszczalnej
liczby dni ze stezeniami dobowymi PM10 powyzej 50 pg/m3
(69dni w 2016r. i 78 dni w 2017r. wobec poziomu
dopuszczalnego wynoszacego do 35 dni w roku kalendarzowym)
oraz przekroczenia stezen $redniorocznych PM2,5 (25,8 pug/m3
w 2016T.1 25,8 pg/m3 w 2017 r. wobec poziomu dopuszczalnego
wynoszacego w tym okresie 25 pg/m?).

¢ niepodjecia realizacji lub niepeinej realizacji w okresie objetym
kontrolg niektdrych zadan okreslonych w POP z 2017 r. i 2020 .
oraz nieosiggniecia w latach 2017-2019 efektéw ekologicznych
-redukcja emisji PM10, PM2,5 oraz B(a)P; efekty te wyniosty
odpowiednio 34%, 34% i 24% wartos$ci przewidzianych w POP
z 2017 r. dla tego okresu;

¢ niepodjecia wystarczajacych dziatan, aby zapewni¢ w wymaganym
czasie realizacje zakazéw i ograniczen wynikajacych z uchwat
antysmogowych obowigzujacych na jej terenie; w szczegdlnos$ci
zgromadzone dane wskazuja na niewyeliminowanie do korca
2022 r. wszystkich kottéw pozaklasowych w strefach: A i B
ochrony uzdrowiskowej oraz ryzyko niewyeliminowania takich
kottéw do 30 kwietnia 2024 r. na pozostalym obszarze gminy;

e nieopracowania procedury przeprowadzania kontroli palenisk
pod katem przestrzegania uchwat antysmogowych i zakazu
spalania odpaddw, co byto wymagane zapisami POP z 2020 r.;

e niezapewnienia w latach 2020-2022 pobrania, wymaganej przez
POP z 2020 r., liczby prébek z palenisk w toku przeprowadzonych
interwencyjnych kontroli indywidualnych systeméw grzewczych;

e niewpisania zaktadéw lecznictwa uzdrowiskowego, dziatajacych
na terenie gminy, na liste e-mailingowa adresatéw komunikatéw
o zagrozeniach  jakoSci powietrza (stopniach zagrozenia
zamieszczeniem powietrza) ogtaszanych w ramach PDK;

e nieopracowania w okresie objetym kontrola gminnego programu
ochrony $§rodowiska, co byto niezgodne z art. 17 ust. 1 ustawy Pos.

Wymiana 403 kotléw na paliwa state w latach 2018-2022 Miasto i gmina Szczawnica w latach 2018-2022 nie podjeta
narozwigzania bardziej ekologiczne, w tym uzyskanie rzetelnych i skutecznych dziatan na rzecz zapewnienia jakosci
powietrza zewnetrznego pozwalajacej na utrzymanie i spetnianie

Urzad Miasta . $rodkéw zewnetrznych (poza programem Czyste Powietrze) - ) > ’ ) : A
i Gminy wf_ormle: na dofinansowanie w latach 2018-2021 wymiany przez fun.kg]l uzdrow1ska..D21z'ﬂan1.a gminy na rzecz ograniczenia HI.SkI'EJ
opisowej mieszkaricow 332 zrédet ciepta na paliwo state. emisji w tym okresie nie mialy charakteru kompleksowego i nie

S .
W zczAWIey odpowiadaty wymogom obowigzujacych programéw ochrony

powietrza z 2017 r. i 2020 r. Gmina zidentyfikowata na swoim
terenie 177 gospodarstw domowych dotknietych problemem

Przeprowadzenie 372 kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych w latach 2018-2022.
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Uruchomienie w gminie od 2020 r. jednego punktu obstugi
programu Czyste Powietrze oraz zatrudnienie od 2021r.
ekodoradcy.

Prowadzenie dziatan edukacyjno-informacyjnych
dot. problematyki zanieczyszczenia powietrza, wymogéw
uchwaly antysmogowej, form dofinansowania wymiany
kottow.

ubdstwa energetycznego, a takze opracowata program ostonowy,
adresowany do osdb, ktdre dokonaly zmiany systemu ogrzewania,
co byto rekomendowane w POP z 2020 r. Jednak z programu tego
w okresie objetym kontrolg nie skorzystata zadna osoba, a sam
burmistrz okreslit jego warunki jako nieatrakcyjne. Ubiegajac sie
w 2018 r. o potwierdzenie statusu uzdrowiska, gmina przedtozyta
Ministrowi Zdrowia dokumentacje, ktéra nie zawierata pelnej
irzetelnej informacji o stanie aerosanitarnym oraz dowodéw
wykluczajgcych negatywne oddzialywanie na organizm ludzki
stwierdzonych w gminie przekroczen wartosci normatywnych
niektorych zanieczyszczen powietrza, co nie odpowiadato wymogom
ustawy uzdrowiskowe;j.

Dziatania podejmowane przez gmine w celu poprawy jakosci
powietrza badZz utrzymania jej na wymaganych poziomach nie
skutkowaty zauwazalng poprawa stanu powietrza. Swiadczyta o tym
rowniez znaczna liczba ogloszonych komunikatéw o zagrozeniu
zanieczyszczeniem powietrza (miedzy 55 a 98 alertow
o wprowadzeniu poszczegdlnych stopni zagrozenia zanieczyszczenia
powietrza pytem PM10). W dalszym ciggu powaznym problemem
pozostawatlo wysokie $rednioroczne stezenie benzo(a)pirenu
(w 2022 r. byto to 600% normy), a nalezy zaznaczy¢, ze substancja ta
zostata sklasyfikowana jako czynnik rakotwoérczy dla ludzi.

Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrddet ciepta,
udziat kottéw  pozaklasowych (w najwiekszym stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tacznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie gminy,
wcigz byt znaczny i wynosit 41% (wedtug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gtéwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego) lub 32%

(wedtug danych z bazy CEEB przedstawionych przez gmine). Analiza

przeprowadzona przez NIK wykazata, Ze przy $rednim tempie

wymiany kottéw na paliwo state z lat 2018-2022 wyeliminowanie
wszystkich kottéw ponizej V klasy zajmie od 12 do 35 lat i bedzie
wykraczaé poza ramy czasowe POP z 2020r. (2026r.), jak
iwymagane terminy pelnego wdrozenia ograniczen i zakazéw
wynikajacych z uchwatl antysmogowych obowigzujacych na terenie

gminy (zasadniczo 1 stycznia 2027 r.).

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty przede wszystkim:

e przekazania w  2018r. Ministrowi Zdrowia operatu
uzdrowiskowego po uptywie okresu 10 lat od przekazania
poprzedniego operatu uzdrowiskowego, co naruszato art. 43 ust. 1
ustawy uzdrowiskowej (op6znienie wyniosto 21 dni);

¢ przekazania operatu uzdrowiskowego zawierajacego $wiadectwo
potwierdzajgce wtasciwosci lecznicze klimatu, sporzadzone na
podstawie badan jako$ci powietrza za okres 12 miesiecy, zamiast
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24 miesiecy, wymaganych przez § 1 rozporzadzenia w sprawie

wlasciwosci leczniczych klimatu;
e odebrania od jednostki zewnetrznej (IGiPZ PAN) dokumentacji
z 2018 r. dot. oceny wiasciwos$ci leczniczych klimatu, ktéra nie
zawierata udokumentowanych badan lub dowodéw
wykluczajgcych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych przekroczen warto$ci normatywnych wybranych
substancji w powietrzu, tj. B(a)P i PM10, co bylo wymagane
w Swietle art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej;
przekazania Ministrowi Zdrowia operatu uzdrowiskowego
(2018r.)ijego korekt (2020 r.i2021 r.), w podsumowaniu ktérych
wskazano, ze: gmina spetnia okreslone w przepisach o ochronie
Srodowiska wymagania w stosunku do sSrodowiska, mimo
ze z dokumentacji dotyczacej oceny wtasciwosci leczniczych
klimatu, sporzadzonej przez jednostke uprawniona (tj. IGiPZ PAN),
wynikaty prawdopodobne przekroczenie w 2015r. liczby dni
z dopuszczalng norma dla stezen dobowych PM10 i skrajne
przekroczenia normy dla stezenia $redniorocznego B(a)P
(990% normy w 2015 r. i 660% normy w 2017 r.);
¢ niepodjecia realizacji lub niepelnej realizacji w okresie objetym
kontrolg niektérych zadan okre$lonych w POP z 2017 r. i 2020 .
oraz nieosiggniecia w latach 2017-2019 efektéw ekologicznych
-redukcja emisji PM10, PM2,5 oraz B(a)P odpowiednio na
poziomie 49%, 47% i 34% warto$ci przewidzianych w POP
z 2017 r. dla tego okresu;
niezawarcia do 1 marca 2023 r. umowy na badanie prébek popiotu
z palenisk, czym nie zapewniono warunkéw do spetnienia
wymagan okre$lonych w POP z 2020 r.; faktycznie w 2018-2022
w toku przeprowadzonych kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych nie pobrano zadnej probki popiotu z palenisk, a tym
samym burmistrz nie sprawowal nalezytej kontroli nad
przestrzeganiem przez mieszkancéw wymogéw uchwaty
antysmogowej z 2017 r. w zakresie jakosSci stosowanych paliw
statych, do czego zobowigzywaty go postanowienia art. 379 ust. 1
ustawy Pos;
niezrealizowania kontroli pod katem spalania odpaddéw
i przestrzegania wymagan uchwaty antysmogowej w liczbie
wymaganej przez PDK (okre$lony w POP z 2020 r.) na wypadek
ogloszenia poszczegdlnych stopni zagrozenia zanieczyszczeniem
powietrza;
niezorganizowania systemu ostrzegania kuracjuszy i personelu
medycznego o sytuacjach atmosferycznych mogacych stanowic
zagrozenie dla zdrowia, pomimo iz w $wiadectwach
potwierdzajacych wtasciwosci lecznicze klimatu z 2018 r.i 2019 r.
sformutowano zalecenie w tym zakresie; ponadto otrzymywane
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informacje dotyczace stopni zagrozenia zanieczyszczeniem
powietrza do maja 2023 r. nie byty przekazywane do zaktadéw
lecznictwa uzdrowiskowego dziatajacych na terenie gminy, co nie
spetniato wymogéw PDK z 2020 r.;
nieprzyjecia przez gmine w okresie od 2018 r. do 28 czerwca
2023 r. zatozen do planu zaopatrzenia w cieplo, energie
elektryczng i paliwa gazowe dla obszaru gminy, co stanowito
naruszenie art. 19 ust. 1 i ust. 8 ustawy z dnia 10 kwietnia 1997 r.
Prawo energetyczne;
¢ niepodjecia dzialan w zakresie promocji paliw kwalifikowanych,
ktére zostaty wskazane w pkt 7.1 planu gospodarki niskoemisyjnej
wprowadzonego uchwatg nr XVIII/125/2016 Rady Miejskiej
z 15 lutego 2016 .

Urzad Gminy

Goczatkowice-Zdroéj

w formie
opisowej

W latach 2018-2022 w gminie realizowano dziatania
naprawcze w zakresie ograniczenia niskiej emisji okreslone
w POP i innych dokumentach przyjetych przez Rade Gminy.
Realizacja dziatan w zakresie ograniczania niskiej emisji byta
mozliwa dzieki uzyskaniu dofinansowania zewnetrznego
(NGOSiGW, WFOSiGW w Katowicach, Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Slaskiego).

Poprawa parametrow dot. zanieczyszczenia powietrza
w latach 2018-2022 w odniesieniu do 2017 r. pod wzgledem
stezen pytu PM10 i B(a)P.

Wymiana 622 kottéw na paliwa state w latach 2018-2022
na rozwigzania bardziej ekologiczne.

Przeprowadzenie 582 kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych w latach 2018-2022.

W wyniku realizacji przedsiewzie¢ na rzecz ograniczenia
niskiej emisji uzyskano w okresie 2018-2022 efekty
ekologiczne w postaci redukcji pytu PM10, pytu PM2,5 oraz
B(a)P na poziomie ponad 200% warto$ci docelowych
zatozonych w POP z 2017 r. do osiggniecia przez gmine do
2027 r.

Przekazanie informacji o ogloszeniu w ramach PDK
poszczegblnych  stopni zagrozenia zanieczyszczeniem
powietrza m.in. do podmiotéw prowadzacych lecznictwo
uzdrowiskowe na terenie gminy.

Prowadzenie punktu konsultacyjno-informacyjnego
w ramach programu Czyste Powietrze.

Prowadzenie dzialan edukacyjno-informacyjnych dot.
problematyki zanieczyszczenia powietrza, form

dofinansowania wymiany kottéw.

Gmina podjeta szereg dziatann w okresie objetym kontrola na rzecz
ochrony powietrza, jednakze dziatania te, w ocenie NIK, nie zawsze
byty realizowane prawidtowo oraz nie byty w peini skuteczne.

Przekazano Ministrowi Zdrowia zdrowia w wymaganym terminie
operat uzdrowiskowy, jednak dokumentacja ta nie zawierata peinej
i rzetelnej informacji o stanie aerosanitarnym, w tym wynikéw
udokumentowanych badan wykluczajacych negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki stwierdzonych przekroczen
poziomdw normatywnych niektérych zanieczyszczen powietrza.
Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrddet ciepta,
udziat kottéw  pozaklasowych (w najwiekszym  stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tgcznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie gminy,
wecigz byt znaczny i wynosit 43,5% (wedlug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gléwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego) lub 34,4%
(wedtug danych z bazy CEEB przedstawionych przez gmine).

W latach 2018-2022, w ramach PDK, ogloszono dla obszaru
obejmujacego réwniez gmine miedzy 114 a 163 komunikaty
(otrzymane dane =z réznych jednostek byly rozbiezne)
o wprowadzeniu poszczegdlnych poziomoéw zagrozenia
zanieczyszczeniem powietrza pytem PM10, co potwierdzato wciaz
niedostateczng jako$¢ powietrza w okresie objetym kontrola.

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty przede wszystkim:

e realizacji przez Urzad Gminy Goczatkowice-Zdroéj
(do 17 pazdziernika 2018r.) zadan okreslonych w ustawie
uzdrowiskowej w odniesieniu do obszaru Uzdrowiska
rozszerzonego o jednostke pomocniczg gminy Strumien
(na podstawie decyzji Ministra Zdrowia z 7 stycznia 2015r.),
w sytuacji gdy skontrolowana gmina nie utworzyta z gming
Strumien zwigzku miedzygminnego, ani do dnia 17 pazdziernika
2018 r. nie zawarta porozumienia miedzygminnego, o ktdérych
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mowa w art. 64-74 ustawy o samorzadzie gminnym, w celu

ustalenia, zgodnie z art. 3 ustawy uzdrowiskowej, podmiotu

uprawnionego do realizacji zadan okres$lonych w tej ustawie;
wydania przez Wéjta Gminy (8 pazdziernika 2018 r.) zarzadzenia

w sprawie przyjecia i przekazania Ministrowi Zdrowia operatu

uzdrowiskowego (operat przekazano 9 pazdziernika 2018r.),

pomimo Ze projekt tego dokumentu nie zostat zaopiniowany przez

Komisje Uzdrowiskowa, a wiec nie zostal dopeiniony wymoég

wynikajacy z art. 47 ust. 2 pkt 1 ustawy uzdrowiskowej;

przekazania w  2018r. Ministrowi Zdrowia operatu
uzdrowiskowego w brzmieniu otrzymanym od wykonawcy,
pomimo Ze w dokumencie tym nie przedstawiono rzetelnie
kompletnych informacji o stanie czystoSci powietrza

i o przeciwwskazaniach w prowadzeniu lecznictwa

uzdrowiskowego, wymaganych w art. 39 ust. 4 pkt 8 i 11 ustawy

uzdrowiskowej; w operacie uzdrowiskowym zamieszczono

jedynie roczng ocene jako$ci powietrza dla strefy $laskiejza 2017 r.

(dane w takim uktadzie nie pozwalaty na stwierdzenie jakosci

powietrza w Goczatkowicach Zdroju, poniewaz w sktad tej strefy

wchodzito 148 gmin); ponadto podano w nim, w $lad za
dokumentacja sporzadzong przez IMGW-PIB, ze z punktu widzenia
klimatologicznego brak jest przeciwskazan do prowadzenia
lecznictwa  uzdrowiskowego w  kierunkach leczniczych
okres§lonych w § 8 Statutu Uzdrowiska, lecz pominieto podany

w tych dokumentach wyjatek: ,poza zastrzezeniami dotyczacymi

parametréw jako$ci powietrza”;

odebrania od jednostki zewnetrznej (IMGW-PIB) dokumentacji

z 2018 r. dot. oceny wtasciwosci leczniczych klimatu, ktéra:

— nie zawierata udokumentowanych badan lub dowoddéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych  przekroczen  warto$ci  normatywnych
niektérych substancji w powietrzu, tj. PM10; PM2,5 i B(a)P,
cobylo wymagane w S$wietle art. 36 ust. 3 ustawy
uzdrowiskowej;

— zawierata czeSciowo nierzetelne zapisy, poniewaz w Konkluzji
(podsumowaniu) operatu klimatycznego, a takze w tresci
Swiadectwa potwierdzajgcego wiasciwosci lecznicze klimatu
nie wskazano na przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla
PM2,5, cho¢ informacje dotyczace takich przekroczen w latach
2016-2017 zamieszczono w czesci szczegotowej (Warunki
sanitarne powietrza) operatu klimatycznego;

nierzetelnej  realizacji zadan  2018-2022  dotyczacych

przeprowadzania kontroli indywidualnych systemdéw grzewczych,

poniewaz podczas przeprowadzonych 582 kontroli w tym okresie
nie pobrano prébki popiotéw z paleniska do dalszych badan
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analitycznych, a takze nie wprowadzono procedury okreslajacej
zasady wykonywania takich czynnosci;

e nieprzeprowadzenia wymaganej przez PDK liczby kontroli
indywidualnych systeméw grzewczych w sytuacji ogtoszenia II lub
III poziomu ostrzegania;

e nieupowszechnienia ws$réd mieszkancow gminy informacji
zawartych w otrzymanych komunikatach o poziomach ostrzegania
o ztej jako$ci powietrza w inny sposéb niz poprzez zamieszczenie
na stronie internetowej Urzedu (np. poprzez lokalne rozgtosnie,
w ogloszeniach zamieszczanych na terenie gminy); nie spetniono
zatem wymogow okreslonych w PDK z 2017 r.i PDK 2020 r;

¢ btednego podania w sprawozdaniach z realizacji POP niektérych
wymaganych informacji.

Urzad Miasta Ustron

w formie
opisowej

W latach 2018-2022 w gminie realizowano dziatania
naprawcze w zakresie ograniczenia niskiej emisji okreslone
w POP i innych dokumentach przyjetych przez Rade Miasta.

Poprawa parametréw dot. zanieczyszczenia powietrza
w latach 2018-2022 w odniesieniu do 2017 r. pod wzgledem
stezen pytu PM10.

Wymiana 437 kottéw na paliwa state w latach 2018-2022
na rozwigzania bardziej ekologiczne.

Przeprowadzenie 631 kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych w latach 2018-2022.

W wyniku realizacji przedsiewzie¢ na rzecz ograniczenia
niskiej emisji uzyskano w okresie 2018-2022 (potowa okresu
realizacji POP z 2017 r.) efekty ekologiczne w postaci redukcji
pytu PM10, pytu PM2,5 oraz B(a)P na poziomie odpowiednio
56%, 63% i 75% wartosci docelowych zatozonych w POP
z 2017 r. do osiagniecia przez gmine do 2027 r.

Przekazanie informacji o ogloszeniu w ramach PDK
poszczegblnych  stopni zagrozenia zanieczyszczeniem
powietrza m.in. do podmiotéw prowadzacych lecznictwo
uzdrowiskowe na terenie gminy.

Prowadzenie punktu konsultacyjno-informacyjnego
wramach programu Czyste Powietrze oraz zatrudnienie
od grudnia 2022 r. ekodoradcy.

Prowadzenie dziatan edukacyjno-informacyjnych dot.
problematyki zanieczyszczenia powietrza, form
dofinansowania wymiany kottéw.

Gmina podjeta szereg dziatan w okresie objetym kontrolg na rzecz
ochrony powietrza, jednakze dziatania te, w ocenie NIK, nie byty
w petni skuteczne.

Przekazano Ministrowi Zdrowia zdrowia w wymaganym terminie
operat uzdrowiskowy, jednak dokumentacja ta nie zawierata
wynikéw udokumentowanych badan wykluczajacych negatywne
oddziatywanie na organizm ludzki stwierdzonych przekroczen
poziomdéw normatywnych niektérych zanieczyszczen powietrza.
Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrédet ciepta,
udziat kottéw  pozaklasowych (w najwiekszym stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tacznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie gminy,
wciaz byt znaczny i wynosit 44% (wedtug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gtéwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego) lub 40%
(wedtug danych z bazy CEEB przedstawionych przez gmine). Analiza
przeprowadzona przez NIK wykazata, Ze przy $rednim tempie
wymiany kottléw na paliwo state z lat 2018-2022 wyeliminowanie
wszystkich kottéw ponizej V klasy zajmie od 12 do 41 lat i bedzie
wykracza¢ poza ramy czasowe POP z 2020r. (2026r.), jak
i wymagane terminy pelnego wdroZenia ograniczen i zakazdéw
wynikajacych z uchwatly antysmogowej obowigzujacej na terenie
gminy (1 stycznia 2028 r.).

W latach 2018-2022, w toku przeprowadzonych 631 kontroli
indywidualnych systeméw grzewczych, nie pobrano zadnej prébki
popiotéw z paleniska do dalszych badan analitycznych, a takze nie
opracowano pisemnej procedury przeprowadzania kontroli palenisk
pod katem przestrzegania uchwaty antysmogowej i zakazu spalania
odpadéw.

W latach 2018-2022, w ramach PDK, ogloszono dla obszaru
obejmujacego réwniez gmine miedzy 34 a 82 komunikaty
(otrzymane dane z réznych jednostek byly rozbiezne)
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o0 wprowadzeniu poszczegdlnych pozioméw zagrozenia
zanieczyszczeniem powietrza pytem PM10, co potwierdzato wcigz
niedostateczng jako$¢ powietrza w okresie objetym kontrola.

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty przede wszystkim:
e odebrania od jednostki zewnetrznej (IMGW-PIB) dokumentacji

z 2017 r. dot. oceny wtasciwosci leczniczych klimatu, ktéra:

— nie zawierata udokumentowanych badan lub dowoddéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych  przekroczen  warto$ci  normatywnych
niektérych substancji w powietrzu, m. in. PM10, B(a)P, co byto
wymagane w $§wietle art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej;

— zawierata  czeSciowo nierzetelne zapisy, poniewaz
w $wiadectwie potwierdzajacym  wtasciwosci lecznicze
klimatu z 27 listopada 2017 r. nie wskazano na Zadne
przekroczenia warto$ci normatywnych zanieczyszczen
powietrza, chociaz w operacie klimatycznym przedstawiono
dane ze stacji pomiarowych uznanych za reprezentatywne dla
Uzdrowiska, z ktérych wynikato, ze stezenia $rednioroczne
B(a)P miescity sie w latach 2014-2016 w przedziale
532-840% poziomu docelowego okreslonego dla tej
substancji.

Urzad Miasta
Jelenia Géra

w formie
opisowej

Poprawa parametréw dot. zanieczyszczenia powietrza
w latach 2018-2022 w odniesieniu do 2017 r. pod wzgledem
stezen pytu PM10, PM2,5 oraz B(a)P.
Wymiana 2 109 kottéw na paliwa state w latach 2018-2022
na rozwigzania bardziej ekologiczne.

Przeprowadzenie 867 kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych w latach 2018-2022, w toku ktorych pobrano 62
prébki popiotéw z palenisk do dalszej analizy. Kierowanie
wnioskéw do sadu o ukaranie w sytuacji naruszenia
przepisow o ochronie §rodowiska stwierdzonych w wyniku
ww. kontroli (tgcznie skierowano 22 wnioski).

Przekazanie informacji o ogtoszeniu w ramach PDK
poszczegblnych stopni zagrozenia zanieczyszczeniem
powietrza m.in. do podmiotéw prowadzacych lecznictwo
uzdrowiskowe na terenie gminy.

Prowadzenie punktu konsultacyjno-informacyjnego
w ramach programu Czyste Powietrze.

Prowadzenie dziatan edukacyjno-informacyjnych dot.
problematyki zanieczyszczenia powietrza, form
dofinansowania wymiany kottow.

Proces oceny i weryfikacji dotrzymywania przez miasto Jelenia Géra
wymagan dotyczacych jako$ci powietrza pod katem speiniania
warunkow do utrzymania statusu uzdrowiska Cieplice i zachowania
jego funkcji przebiegat nie w peini prawidtowo. Kontrola ujawnita
nienalezytg realizacje uméw na ustugi zwiazane z opracowaniem
ostatniego operatu uzdrowiskowego (2018 r.) oraz przedstawienie
tego dokumentu Ministrowi Zdrowia, mimo ze nie zawierat on
wszystkich danych wymaganych przez przepisy prawa. Ponadto
stwierdzono, Ze nie usunieto w wymaganym piecioletnim terminie,
tj. do 31 grudnia 2013 r., nieprawidtowoSci stwierdzonych przez MZ
w pierwotnym operacie uzdrowiskowym (sporzadzonym po wejsciu
w zycie ustawy o lecznictwie uzdrowiskowym).

Podejmowane przez Urzad Miasta w latach 2018-2022 dziatania na
rzecz zapewnienia odpowiedniej jakoSci powietrza zewnetrznego
nie byty w pelni skuteczne. Zbyt wolne tempo realizacji dziatan
naprawczych dotyczacych ograniczenia niskiej  emisji,
przewidzianych w POP z 2014 r. i POP z 2017 r., nieokre$lenie
harmonograméw  indywidualnych dla niektérych dziatan
naprawczych ujetych w tych programach oraz niepeina realizacja
wlatach 2021-2022 zatozen wynikajacych z POP z 2020 r., nie
pozwolity na catkowite wyeliminowanie wystepujacych przekroczen
warto$ci normatywnych niektérych substancji w powietrzu,
a zastrzezenia w tej kwestii sformutowano juz w pierwszym
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Swiadectwie potwierdzajagcym wilasciwosci lecznicze klimatu
uzdrowiska Cieplice (2008 r.) i w pierwszej decyzji uzdrowiskowej
wydanej przez Ministra Zdrowia (2009 r.).

Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrédet ciepta,
udziat kotléw pozaklasowych (w najwiekszym stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tgcznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie Gminy,
wciaz byt znaczny i wynosit 72% (wedtug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gtéwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego). Analiza
przeprowadzona przez NIK wykazata, ze przy $rednim tempie
wymiany kotléw na paliwo state z lat 2018-2022 wyeliminowanie
wszystkich kottéw ponizej V klasy zajmie ok. 22 lata i bedzie
wykracza¢ poza ramy czasowe POP z 2020r. (2026r1),
jak i wymagane terminy pelnego wdrozenia ograniczen i zakazéw
wynikajacych z uchwat antysmogowych obowiazujacych na terenie
Gminy (1 lipca 2028 r.).

W latach 2018-2022, w ramach PDK, ogtoszono dla obszaru
obejmujacego réwniez gmine miedzy 49 a 71 komunikatéw
(otrzymane dane =z roéznych jednostek byly rozbiezne)
o0 wprowadzeniu poszczegdlnych pozioméw zagrozenia
zanieczyszczeniem powietrza pytem PM10, co potwierdzato wcigz
niedostateczng jako$¢ powietrza w okresie objetym kontrola.

Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyly przede wszystkim:

e odebrania od jednostki zewnetrznej (IGiPZ PAN) dokumentacji
z 2018 r. dot. oceny wtasciwosci leczniczych klimatu, ktéra nie
zawierata udokumentowanych badan  lub dowoddéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych przekroczen wartosci normatywnych niektérych
substancji w powietrzu, m. in. PM10, B(a)P, co byto wymagane w
Swietle art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej;

nieusuniecia w wyznaczonym okresie, tj. do 31 grudnia 2013 r.,,
nieprawidtowosci stwierdzonych przez Ministra Zdrowia
wdecyzji Nr 37 z 23 czerwca 2009r., polegajacych m.in. na
przekroczeniu dopuszczalnych stezen pytu PM10; zamiast tego
Urzad Miasta zwrdcit sie 6 listopada 2013 r. do Ministra Zdrowia
z wnioskiem o wydtuzenie do 31 grudnia 2018r. terminu na
usuniecie nieprawidtowos$ci, pomimo Ze ustawa o lecznictwie
uzdrowiskowym nie przewidywata takiej mozliwosci, a przed
uptywem tego okresu, przekazal Ministrowi Zdrowia (17 wrzes$nia
2018r.) kolejny operat uzdrowiskowy (w trybie art. 43 ust. 1
ustawy uzdrowiskowej);

nieustalenia indywidualnych planéw (zaré6wno w wymiarze
rzeczowym, jak i finansowym) w odniesieniu do przewidzianych
wPOP z 2014r. dwdch podstawowych dziatan z zakresu
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ograniczenia niskiej emisji (obniZenie emisji z ogrzewania
indywidualnego oraz wzrost efektywnosci energetycznej miast
i gmin);

niepetnej realizacji w latach 2021-2022 zaplanowanych w POP
z 2020 r. efektow rzeczowych w przypadku giéwnego dziatania
naprawczego w zakresie redukcji niskiej emisji, dotyczacego
ograniczenia emisji zanieczyszczen do powietrza z ogrzewania
indywidualnego; zamiast zaplanowanej w tym programie dla
Jeleniej Géry wymiany w skali jednego roku 483 niskosprawnych
kottéw lub piecow na paliwo state, doprowadzono do wymiany
364 takich zrédet ciepta w 2021 r. oraz 219 w 2022 r., co stanowito
odpowiednio 75,4% i 45,3% planu.

Urzad Miejski
w Szczawnie-Zdroju

w formie
opisowej

Poprawa parametrow dot. zanieczyszczenia powietrza
w latach 2018-2022 w odniesieniu do 2017 r. pod wzgledem
stezen pytu PM10 i PM2,5 oraz B(a)P.

Wymiana 209 kottéw na paliwa stale w latach 2018-2022
na rozwigzania bardziej ekologiczne.

Przeprowadzenie 234 kontroli indywidualnych systeméw
grzewczych w latach 2018-2022.

Zapewnienie funkcjonowania od lipca 2021r. punktu
konsultacyjno-informacyjnego w ramach programu Czyste
Powietrze.

Prowadzenie dziatan edukacyjno-informacyjnych
dot. problematyki  zanieczyszczenia powietrza, form
dofinansowania wymiany kottow.

Proces oceny i weryfikacji dotrzymywania przez gmine wymagan
dotyczacych jakos$ci powietrza pod katem speiniania warunkéw do
utrzymania statusu uzdrowiska i zachowania jego funkcji przebiegat
nie w petni prawidlowo. Urzad odebral od wykonawcy
zewnetrznego dokumentacje z 2018 r. dotyczaca oceny wtasciwosci
leczniczych klimatu bez nalezytego zweryfikowania tresci tych
dokumentoéw w zakresie dotyczacym stanu sanitarnego powietrza.
W latach 2018-2022 w Urzedzie podejmowano, cho¢ nie w petni
skutecznie, dziatania majace na celu poprawe na terenie gminy
Szczawno-Zdr6j jakoSci powietrza atmosferycznego. Brak
szczegblowego planu wdrazania na poziomie gminy gtéwnych
dziatann naprawczych w zakresie ograniczenia niskiej emisji
przewidzianych w POP z 2014 r. oraz niepetna realizacja w latach
2021-2022 efektéw rzeczowych dotyczacych wymiany kottéw na
paliwa state zaplanowanych w POP z 2020r. nie pozwolity na
catkowite wyeliminowanie w latach 2018-2022 wystepujacych na
terenie Szczawna-Zdroju przekroczen warto$ci normatywnych
niektdrych substancji w powietrzu.

Pomimo podejmowanych dziatan w zakresie wymiany Zrddet ciepta,
udziat kottéw  pozaklasowych (w najwiekszym stopniu
przyczyniajacych sie do emisji zanieczyszczen powietrza) w tacznej
liczbie kottéw na paliwa state zlokalizowanych na terenie gminy,
wcigz byt znaczny i wynosit 69% (wedtug danych z bazy CEEB
uzyskanych z Gtéwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego) lub 64%
(wedtug danych z bazy CEEB przedstawionych przez gmine). Analiza
przeprowadzona przez NIK wykazata, Zze przy $rednim tempie
wymiany kottéw na paliwo state z lat 2018-2022 wyeliminowanie
wszystkich kottéw ponizej V klasy zajmie od 10 do 25 lat i bedzie
wykracza¢ poza ramy czasowe POP z 2020r. (2026r),
jak i wymagane terminy pelnego wdrozenia ograniczen i zakazéw
wynikajacych z uchwat antysmogowych obowiazujacych na terenie
gminy (1 lipca 2028 r.).
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W latach 2018-2022, w toku przeprowadzonych 234 kontroli
indywidualnych systemdéw grzewczych, nie pobrano zadnej probki
popiotéw z paleniska do dalszych badan analitycznych.

W latach 2018-2022, w ramach PDK, ogtoszono dla obszaru
obejmujacego réwniez gmine miedzy 21 a 27 komunikatéw
(otrzymane dane =z réznych jednostek byly rozbiezne)
o wprowadzeniu poszczegdlnych pozioméw zagrozenia
zanieczyszczeniem powietrza pytem PM10, co potwierdzato wcigz
niedostateczng jako$¢ powietrza w okresie objetym kontrola.
Stwierdzone nieprawidtowosci dotyczyty przede wszystkim:

e odebrania od jednostki zewnetrznej (IGiPZ PAN) dokumentacji
z 2018 r. dot. oceny wiasciwosci leczniczych klimatu, ktéra nie
zawierata udokumentowanych badan lub dowoddéw
wykluczajacych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki
stwierdzonych przekroczen warto$ci normatywnych niektérych
substancji w powietrzu, tj. PM10, B(a)P, co byto wymagane
w $wietle art. 36 ust. 3 ustawy uzdrowiskowej;

nieustalenia indywidualnych planéw (zaréwno w wymiarze
rzeczowym, jak i finansowym) w odniesieniu do przewidzianych
wPOP z 2014r. dwéch podstawowych dziatan z zakresu
ograniczenia niskiej emisji (obniZenie emisji z ogrzewania
indywidualnego oraz wzrost efektywnosci energetycznej miast
i gmin);

niepetnej realizacji w latach 2021-2022 zaplanowanych w POP
7 2020 r. efektow rzeczowych w przypadku giéwnego dziatania
naprawczego w zakresie redukcji niskiej emisji, dotyczacego
ograniczenia emisji zanieczyszczen do powietrza z ogrzewania
indywidualnego; zamiast zaplanowanej w tym programie dla
Szczawna-Zdroju wymiany w  skali  jednego roku
132 niskosprawnych kottéw lub piecow na paliwo state,
doprowadzono w latach 20121-2022 do wymiany 1acznie
109 takich zrodet ciepta, co stanowito 83% planu;
niesporzadzenia sprawozdania z realizacji POP za 2018 r., wbrew
wymogom tego programu i w konsekwencji nieprzekazania tego
dokumentu Zarzadowi Wojewé6dztwa Dolnoslaskiego;

nierzetelnej realizacji Gminnego Programu Rewitalizacji
(nie opracowano systemu monitoringu programu oraz systemu
jego ewaluacji, od 2016 r. nie sporzadzono rocznych sprawozdan
monitoringowych z realizacji programu, a takze nie sporzadzono
czeSciowego raportu ewaluacyjnego za lata 2016-2021
- obowigzek wykonania wymienionych dziatan wynikat wprost
z przyjetego programu);
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e niesporzadzenia sprawozdan i raportéw z realizacji Programu
Gospodarki Niskoemisyjnej, co byto niezgodne z przyjetym
systemem jego realizacji i monitorowania;

niedokonania aktualizacji projektu zatozen do planu zaopatrzenia
gminy w ciepto, energie elektryczng i paliwa gazowe, co byto
niezgodne z obowigzujacymi przepisami w tym zakresie;
nierzetelnej realizacji Programu Ograniczania Niskiej Emisji
(nie opracowano szczegétowych planéw rzeczowo-finansowych
i systemu monitoringu dla tego Programu oraz nie sporzadzano
rocznych sprawozdan z jego realizacji co bylo niezgodne
z postanowieniami tego Programu);

nieobjecia systemem zarzadzania kryzysowego w gminie zagrozen
dotyczacych  zanieczyszczen  powietrza  atmosferycznego,
co skutkowato m.in. niewdrazaniem w latach 2018-2022 na
obszarze gminy dziatan krétkoterminowych przewidzianych
w PDK, a w konsekwencji m.in. nieprzekazywaniem ogtaszanych
komunikatbw o  poszczegélnych  stopniach  zagrozenia
zanieczyszczeniem  powietrza do  zakladéw  lecznictwa
uzdrowiskowego dziatajacych na terenie gminy;

nieopracowania w okresie objetym kontrolg gminnego programu
ochrony $rodowiska, co byto niezgodne z art. 17 ust. 1 ustawy Pos.

*/ pozytywna / negatywna / w formie opisowej
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6.2. Analiza stanu prawnego i uwarunkowan organizacyjno-
ekonomicznych

Status uzdrowiska

0d pazdziernika 2005 r. tworzenie i funkcjonowanie uzdrowisk, zasady leczenia
uzdrowiskowego oraz odrebnego statusu gmin uzdrowiskowych, w tym ich
zadan, reguluje ustawa z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowiskowym,
uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach
uzdrowiskowych'%3. Zgodnie z art. 2 pkt 3 powyzszej ustawy, uzdrowisko to
obszar, na terenie ktérego prowadzone jest lecznictwo uzdrowiskowe,
wydzielony w celu wykorzystania i ochrony znajdujacych sie na jego obszarze
naturalnych surowcéw leczniczych, speiniajacy warunki, o ktérych mowa
w art. 34 ust. 1 tej ustawy, ktéremu zostat nadany status uzdrowiska.

Rozdziat 5 ustawy uzdrowiskowej reguluje nadawanie obszarowi statusu

uzdrowiska. Zgodnie z art. 33 ust. 1 i 2 granice obszaru, ktéremu zostat nadany

status uzdrowiska, pokrywaja sie z granicami administracyjnymi gmin, miastlub
jednostek pomocniczych gmin. Ponadto granica obszaru, ktéremu zostat nadany
status uzdrowiska, pokrywa sie z granica strefy C ochrony uzdrowiskowe;.

Status uzdrowiska moze by¢ nadany obszarowi, ktéry speinia tacznie piec

warunkdow, okreslonych w art. 34 wskazanej ustawy, tj.:

1) posiada ztoza naturalnych surowcéw leczniczych o potwierdzonych
wilasciwosciach leczniczych na zasadach okre$lonych w ustawie;

2) posiada klimat o wilasciwosciach leczniczych potwierdzonych na
zasadach okreslonych w ustawie;

3) na jego obszarze znajduja sie zaklady lecznictwa uzdrowiskowego
i urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, przygotowane do prowadzenia
lecznictwa uzdrowiskowego;

4) spelnia okreslone w przepisach o ochronie Srodowiska wymagania
w stosunku do Srodowiska;

5) posiada infrastrukture techniczng w zakresie gospodarki wodno-$ciekowej,
energetycznej, w zakresie transportu zbiorowego, a takze prowadzi
gospodarke odpadami.

Przez wymagania w zakresie ochrony srodowiska nalezy rozumie¢ m.in.
wymagania odnoszace sie do czystosci powietrza, okreslone w ustawie z dnia
27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodowiskal%* oraz aktéw wykonawczych do
tej ustawy. Normy dla obszaréw uzdrowisk sg takie same jak dla innych terenéw,
niepodlegajacych szczegdlnej ochronie. Minister wlasciwy do spraw zdrowia
moze zwraca¢ sie do wilasciwych stuzb i inspekcji z wnioskiem
o przeprowadzenie kontroli w zakresie przestrzegania przepiséw o ochronie
Srodowiska (art. 23 ustawy uzdrowiskowej).

Uzdrowisko nie jest tozsame z pojeciem gminy uzdrowiskowej. Przez gmine
uzdrowiskowa rozumie sie gmine, ktorej obszarowi lub jego czeSci zostat
nadany status uzdrowiska w trybie okres§lonym w ustawie (art. 2 pkt 2 ustawy
uzdrowiskowej).

Gmina, ktora ubiega sie o nadanie obszarowi statusu uzdrowiska, w pierwszej
kolejnosci jest obowigzana do uzyskania potwierdzenia m.in. wiasciwosci
leczniczych klimatu w formie $wiadectwa, wydanego przez jednostke
uprawniong (art. 35-36 ustawy). Zgodnie z obowigzujacymi przepisami tylko
jednostki badawcze wymienione w obwieszczeniach Ministra Zdrowia mogg
wyda¢ s$wiadectwa potwierdzajace wlasciwosci lecznicze Kklimatu.
Nastepnie, gmina sporzadza operat uzdrowiskowy w celu okreslenia
mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na danym obszarze
(art.39 wust. 1 ustawy uzdrowiskowej). W czeSci opisowej operatu
uzdrowiskowego uwzglednia sie w szczegolnosci informacje dotyczace stanu
czystosci powietrza, opracowane zgodnie z odrebnymi przepisami (art. 39 ust. 4

103 Dz.U.z 2023 r. poz. 151, ze zm.; dalej: ustawa uzdrowiskowa.
104 Dz.U.z 2024 r. poz. 54.
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pkt 11 ustawy). Obligatoryjna czescig operatu uzdrowiskowego jest rowniez
Swiadectwo potwierdzajace witasciwosci lecznicze klimatu, wydawane przez
jednostke wskazang przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia (art. 39 ust. 4
pkt 6 ustawy w zwiazku z art. 36 ustawy).

Gmina przesyta operat uzdrowiskowy ministrowi wtasciwemu do spraw
zdrowia w celu potwierdzenia spetnienia warunkéw koniecznych do nadania
statusu uzdrowiska przez obszar, dla ktérego sporzadzono operat
uzdrowiskowy (art. 40 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej). Stwierdzenie, w oparciu
o przestany operat uzdrowiskowy, spetnienia warunkéw, o ktérych mowa
w art. 34 ustawy uzdrowiskowej, nastepuje w drodze decyzji o potwierdzeniu
mozliwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na obszarze, dla ktoérego
sporzadzono operat uzdrowiskowy (art. 40 ust. 2 wskazanej ustawy).

Gmina, na obszarze ktérej znajduje sie uzdrowisko, jest obowigzana do
sporzadzenia i przedstawienia, nie rzadziej niz raz na 10 lat, ministrowi
wlasciwemu do spraw zdrowia operatu uzdrowiskowego, celem potwierdzenia
spetniania przez jej obszar albo jego cze$¢ wymagan okreslonych w ustawie
(art. 43 ust. 1 ustawy uzdrowiskowej). Jezeli na podstawie ztozonego operatu
uzdrowiskowego minister wilasciwy do spraw zdrowia stwierdzi
nieprawidtowo$ci, wyznacza okres dostosowawczy w celu ich usuniecia. Okres
ten nie moze by¢ dtuzszy niz 5 lat (art. 43 ust. 2 ww. ustawy). W przypadku
nieusuniecia tych nieprawidtowosci, minister wtasciwy do spraw zdrowia
wystepuje do Rady Ministrow o pozbawienie danego obszaru statusu
uzdrowiska lub statusu obszaru ochrony uzdrowiskowej (art. 43 ust. 3 ustawy).

Druga sytuacja, w ktorej obszar moze by¢ pozbawiony statusu uzdrowiska
okres$lona zostata w art. 44 ustawy uzdrowiskowej. Zgodnie z tym przepisem,
jesli ustaty warunki uzasadniajagce nadanie danemu obszarowi statusu
uzdrowiska, wéwczas minister wtasciwy do spraw zdrowia wystepuje do gminy
o podjecie dziatan koniecznych w celu przywrécenia tych warunkdéw. Jezeli
gmina w terminie 5 lat nie przywréci powyzszych warunkéw, Rada Ministrow,
na wniosek ministra wiasciwego do spraw zdrowia, w drodze rozporzadzenia,
pozbawia dany obszar takiego statusu. Do tej pory na podstawie tego przepisu
status uzdrowiska utracito miasto Jastrzebie-Zdréj, potozone na obszarze
wojewddztwa $lgskiego!®®. Ponadto na tej podstawie, rozporzadzeniem z dnia
3 stycznia 2023 r., Rada Ministrow pozbawita statusu obszaru ochrony
uzdrowiskowej, potozony na obszarze gminy Makoéw, w powiecie
skierniewickim, w wojewddztwie t6dzkim, obszar o nazwie Obszar Ochrony
Uzdrowiskowej Skierniewice - Makéw'®.

Art. 19 ust. 1 pkt 3 i 5 ustawy uzdrowiskowej stanowi, ze do zadan ministra
wlasciwego do spraw zdrowia nalezy w szczeg6lno$ci: monitorowanie
zachowania warunkéw leczniczych i $rodowiskowych warunkujacych
przyznanie i utrzymanie statusu uzdrowiska albo statusu obszaru ochrony
uzdrowiskowej oraz potwierdzenie spetnienia warunkéw koniecznych do
nadania danemu obszarowi statusu uzdrowiska albo statusu obszaru ochrony
uzdrowiskowej albo utrzymania tego statusu na podstawie operatu
uzdrowiskowego. Ponadto minister wiasciwy do spraw zdrowia wystepuje do
Prezesa Rady Ministrow o nadanie danemu obszarowi statusu uzdrowiska lub
pozbawianie danego obszaru takiego statusu (art. 19 ust. 1 pkt 7 ustawy).
Dodatkowo, w ramach uprawnien nadzorczych minister wiasciwy do spraw
zdrowia jest uprawniony m.in. do przeprowadzania kontroli na terenie
zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego i zadania wyjasnien potrzebnych dla
oceny ich dzialalno$ci i jakosci s$wiadczen opieki zdrowotnej oraz
funkcjonowania zaktadéw lecznictwa uzdrowiskowego (art. 20 ustawy).

Zgodnie z art. 36 ust. 6 ustawy uzdrowiskowej, minister wtasciwy do spraw
zdrowia ogtasza, w drodze obwieszczenia, w dzienniku urzedowym wydawanym

105 Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 22 pazdziernika 2007 r. w sprawie pozbawienia statusu
uzdrowiska miasta Jastrzebie-Zdrdéj (Dz. U. Nr 201, poz. 1448).
106 Dz. U. poz. 136.
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przez tego ministra oraz na stronie internetowej ministerstwa aktualny wykaz

jednostek, uprawnionych do wydawania S$wiadectw potwierdzajacych

wtasciwos$ci lecznicze wod i klimatu. Na podstawie tego przepisu Minister

Zdrowia wydat:

1) obwieszczenie z dnia 17 lipca 2007 r. w sprawie wykazu jednostek
uprawnionych do potwierdzania wlasciwosci leczniczych naturalnych
surowcow leczniczych i1 wtasciwosci leczniczych klimatu, w ktérym
wymienit: Panstwowy Zaktad Higieny Instytut Naukowo-Badawczy, Instytut
Geografii i Przestrzennego Zagospodarowania im. Stanistawa Leszczyckiego
Polskiej Akademii Nauk oraz Instytut Meteorologii i Gospodarki Wodnej!%7;

2) obwieszczenie z dnia 14 stycznia 2008 r. w sprawie wykazu jednostek
uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych
surowcow leczniczych i1 wilasciwosci leczniczych klimatu, w ktérym
wymienit: O$rodek Badan i Kontroli Srodowiska i Gtéwny Instytut
GOrnictwal®s;

3) obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 14 lipca 2009 r. w sprawie wykazu
jednostek uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci leczniczych
naturalnych surowcéw leczniczych i wtasciwosci leczniczych klimatu
wylgcznie Politechnike Wroctawska!%.

W rozporzadzeniu z dnia 30 listopada 2006 r. Minister Zdrowia okre$lit
szczegétowe wymagania, jakie powinna spelnia¢ jednostka uprawniona do
potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych oraz
wlasciwosci leczniczych klimatull®. W § 11 pkt 3 powyzszego rozporzgdzenia
wskazano m.in., Ze jednostka dokonuje oceny naturalnych surowcéw leczniczych
i klimatu oraz potwierdza ich wtasciwosci lecznicze, w szczegdlnosci na
podstawie wynikéw badan wtasciwos$ci klimatu i stanu sanitarnego powietrza.
Minister wiasciwy do spraw zdrowia moze kontrolowaé uprawniong jednostke
na zasadach okre$lonych w rozporzadzeniu z dnia 13 wrze$nia 2006T.
w sprawie trybu przeprowadzania kontroli jednostek uprawnionych do
potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych
i wlasciwosci leczniczych klimatu'™.

Zgodnie z art. 36 ust. 2 ustawy uzdrowiskowej, potwierdzenia wtasciwosci
leczniczych klimatu dokonuja jednostki uprawnione do tego przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowia, na podstawie przeprowadzonych badan. Ponadto
potwierdzenie wtasciwosci leczniczych klimatu odbywa sie na podstawie
udokumentowanych badan potwierdzajacych te  wtasciwosci oraz
wykluczajgcych negatywne oddziatywanie na organizm ludzki (art. 36 ust. 3
powotanej ustawy).

Zgodnie z § 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2006r.
w sprawie zakresu badan niezbednych do ustalenia wilasciwosci leczniczych
naturalnych surowcdw leczniczych i wtasciwosci leczniczych klimatu, kryteriow
ich oceny oraz wzoru $wiadectwa potwierdzajgcego te wlasciwoscil'?, oceny
wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych i klimatu dokonuje
sie na podstawie udokumentowanych badan przeprowadzonych w okresie
24 miesiecy przed ztozeniem wniosku o potwierdzenie wtasciwosci leczniczych
klimatu (przed 1 listopada 2016 r. okres ten wynosit 3 lata). Zakres badan
niezbednych do ustalenia wlasciwos$ci leczniczych klimatu, w tym oceny
stanu sanitarnego powietrza, okresla m.in. zatacznik nr 3 do ww.
rozporzadzenia, zgodnie z ktdrym w procesie tym nalezy uwzgledni¢ - oprécz
warunkéw klimatycznych (ust. 1) - zanieczyszczenie powietrza (ust. 2),
poziom hatasu (ust. 3) i poziomy pél elektromagnetycznych (ust. 4). Natomiast

107 Dz. Urz. Min. Zdrowia Nr 12 poz. 65.

108 Dz, Urz. Min. Zdrowia Nr 1 poz. 4.

109 Dz. Urz. Min. Zdrowia Nr 6 poz. 35.

110 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 listopada 2006r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakie powinna speinia¢ jednostka uprawniona do wydawania $wiadectw
potwierdzajacych wtasciwosci lecznicze naturalnych surowcéw leczniczych oraz wtasciwosci
lecznicze klimatu (Dz. U. Nr 236, poz. 1708).

11 Dz U.Nr 178, poz. 1321, ze zm.

12 Dz.U.z 2018 r. poz. 605.
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stosownie do postanowien okreslonych w ust. 2 zalacznika nr 3, okres$lenie

zanieczyszczenia powietrza nastepuje poprzez ocene jakosci powietrza, ktdra

dokonywana jest zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 86 ust. 11 2

oraz art. 90 ust. 3 ustawy PoS. Na podstawie powyzszych przepiséw wydano:

1) rozporzadzenie Ministra Srodowiska z dnia 24 sierpnia 2012 r. w sprawie
poziomo6w niektérych substancji w powietrzu!3,

2) rozporzadzenie Ministra Klimatu i Srodowiska z dnia 11 grudnia 2020 r.
w sprawie dokonywania oceny pozioméw substancji w powietrzu!!4.

W zwigzku z powyzszymi przepisami, w ocenie wtasciwosci leczniczych klimatu
uwzglednia sie m.in. poziomy dopuszczalne dla pytéw PM10 i PM2,5 oraz poziom
docelowy dla benzo(a)pirenu. Dla pytu PM10: poziom dopuszczalny dla stezen
24 godzinnych wynosi 50 pg/m3 i nie moze by¢ przekraczany wiecej niz przez
35dni w ciggu roku kalendarzowego. Poziom dopuszczalny dla stezenia
Sredniorocznego wynosi 40 pg/m3, poziom informowania spoteczenstwa
-100 pg/m?3 oraz poziom alarmowy - 150 pg/m3. Poziom dopuszczalny dla
stezenia Sredniorocznego dla pytu PM2,5 wynosi od 2020 r. 20 ug/m3. Docelowy
Srednioroczny poziom dla benzo(a)pirenu ustalono na 1 ng/ms3.

Zgodnie z art. 87 i 89 ustawy Po$ Gtéwny Inspektor Ochrony Srodowiska,
w terminie do dnia 30 kwietnia kazdego roku, dokonuje oceny pozioméw
substancji w powietrzu w danej strefie za rok poprzedni oraz odrebnie dla kazdej
substancji dokonuje Kklasyfikacji stref. Strefy, w ktérych dokonuje sie oceny
jakosci powietrza, stanowig: aglomeracje; miasta oraz pozostaly obszar
wojewddztwa niewchodzacy w sktad aglomeracji i miast. Do 28 lipca 2022 .
aglomeracja liczyta wiecej niz 250 tys. mieszkancow, miasto - wiecej niz 100 tys.
mieszkancéw, a poszczeg6lne strefy okreSlono w rozporzadzeniul', Od tej daty,
strefy, w ktérych dokonuje sie oceny jakoSci powietrza, oraz ich nazwy, kody
i obszary okre$lone sa w zatgczniku do ustawy PoS$. Jelenia Géra i Szczawno-
Zdro6j wchodza w sktad strefy dolnoslaskiej, Rabka-Zdréj i Szczawnica - w sktad
strefy matopolskiej, Ustron i Goczatkowice-Zdrdj - w sktad strefy $laskie;j.

Na podstawie art. 91c ustawy Pos$, w przypadku gdy przekroczenie pozioméow
dopuszczalnych lub docelowych substancji w powietrzu wystepuje na znacznym
obszarze kraju, a $rodki podjete przez organy samorzadu terytorialnego nie
wplywaja na ograniczenie emisji zanieczyszczen do powietrza, minister
wlasciwy do spraw klimatu moze opracowa¢ Krajowy program ochrony
powietrza, ktory jest dokumentem o charakterze strategicznym wyznaczajacym
cele i kierunki dziatan, jakie powinny zosta¢ uwzglednione w programach
ochrony powietrza. Natomiast samorzady wojewddztw opracowujq
wojewaddzkie programy ochrony powietrza, na podstawie art. 91 ustawy Pos,
ktére stanowig akty prawa miejscowego.

W przypadku ryzyka wystapienia w danej strefie przekroczenia poziomu
alarmowego, informowania, dopuszczalnego lub docelowego substancji
w powietrzu zarzad wojewo6dztwa, w terminie 12 miesiecy od dnia otrzymania
informacji o tym ryzyku od Gtéwnego Inspektora Ochrony Srodowiska,
opracowuje i przedstawia do zaopiniowania wtasciwym woéjtom, burmistrzom
lub prezydentom miast i starostom projekt uchwaty w sprawie planu dziatan
krétkoterminowych. Sejmik wojewddztwa, w terminie 15 miesiecy od dnia
otrzymania informacji o ryzyku od Gtéwnego Inspektora Ochrony Srodowiska,
okresla, w drodze uchwaty, plan dziatan krétkoterminowych (art. 92). Plan
dziatan krétkoterminowych jest integralng czescig wojewodzkiego programu
ochrony powietrza (art. 91 ust. 3ai 5).

Kolejnym aktem prawa miejscowego, ktéry moze by¢ podjety przez sejmik
wojewodztwa jest tzw. uchwala antysmogowa, w celu zapobiezenia
negatywnemu oddziatywaniu na zdrowie ludzi lub na $rodowisko. Uchwatg

13 Dz.U.z 2021 r. poz. 845.

114 Dz. U. poz. 2279, ze zm.

115 Na podstawie rozporzadzenia Ministra Srodowiska z dnia 2 sierpnia 2012 r. w sprawie stref,
w ktorych dokonuje sie oceny jako$ci powietrza (Dz. U. poz. 914), ktére zostato uchylone z dniem
28lipca 2022 r.
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wprowadza sie ograniczenia lub zakazy dotyczace eksploatacji instalacji,
w ktorych nastepuje spalanie paliw (art. 96 ustawy Po$).

Wojewoda przy pomocy wojewo6dzkiego inspektora ochrony Srodowiska
sprawuje nadzor w zakresie realizacji dziatan okre§lonych w programach
ochrony powietrza i ich aktualizacjach oraz planach dziatan krétkoterminowych
przez wobijta, burmistrza lub prezydenta miasta (art. 96a ustawy Pos).

Gmina uzdrowiskowa, poza zadaniami przewidzianymi przepisami ustawy
z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym!'6, realizuje zadania witasne
zwigzane z zachowaniem funkcji leczniczych uzdrowiska, ktére dotycza m.in.
ochrony warunkéw naturalnych uzdrowiska oraz spelniania wymagan
w zakresie dopuszczalnych norm zanieczyszczen powietrza, natezenia hatasu,
odprowadzania $ciekéw do wdéd lub do ziemi, gospodarki odpadami, emisji p6l
elektromagnetycznych, o ktérych mowa w odrebnych przepisach (art. 46 pkt 2
ustawy uzdrowiskowej).

Ponadto gmina uzdrowiskowa jest zobligowana do wykonania wszystkich

innych zadan cigzacych na kazdej gminie, w szczegdélnosci:

a) realizacji zadan wtasnych obejmujgcych m.in. sprawy z zakresu ochrony
$rodowiska i przyrody, a takze ochrony zdrowia (art. 7 ust. 1 pkt 1i 5 ustawy
0 samorzadzie gminnym);

b) sprawowania, jako organ ochrony S$rodowiska, kontroli przestrzegania
i stosowania przepisé6w o ochronie §rodowiska w zakresie objetym swoja
wlasciwoscig (art. 376 pkt 1 i art. 379 ustawy Pos);

c) uchwalenia gminnego programu ochrony $rodowiska oraz sporzadzania
raportéw z ich wykonania co dwa lata (art. 17 ust. 1 i art. 18 ustawy Pos$);

d) uchwalenia projektu zatozen do planu zaopatrzenia w ciepto, energie
elektryczng i paliwa gazowe dla obszaru gminy (art. 19 ustawy z dnia
10 kwietnia 1997 r. Prawo energetyczne!17);

e) wykonania obowigzkéw okreslonych przez sejmik wojewo6dztwa w POP lub
uchwale antysmogowej, ktore sg aktami prawa miejscowego (art. 84 oraz
art. 96 ustawy Pos$).

Centralna Ewidencja Emisyjnos$ci Budynkéw (CEEB) funkcjonuje na
podstawie ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o wspieraniu termomodernizacji
i remontow oraz o centralnej ewidencji emisyjnosci budynkéw (rozdziat 5a)!18,
W CEEB gromadzi sie dane dotyczace Zrddta ciepta, zZrodta energii elektrycznej,
wykorzystywanego na potrzeby budynku lub lokalu w celu ogrzewania lub
podgrzania wody uzytkowej oraz Zrdédta spalania paliw (art. 27a ust. 2 ustawy).
Wtasciciel lub zarzadca budynku lub lokalu jest zobowigzany do zlozenia
wojtowi, burmistrzowi lub prezydentowi miasta deklaracji o Zrédtach ciepta lub
Zrédtach spalania paliw w terminie 14 dni od dnia pierwszego uruchomienia
tego Zrédta ciepta lub Zrédta spalania paliw (art. 27g ust. 1 ustawy).

Nieprzestrzeganie ograniczenn, nakazow lub zakazéw  okreslonych
w wojewodzkich programach ochrony powietrza przyjetych na podstawie
art. 91 ust. 3 i 5 ustawy Po$, planach dziatan krétkoterminowych (art. 92 ust. 1c
ustawy Po$) oraz w uchwale antysmogowej stanowi wykroczenie, zagrozone
kara grzywny, na podstawie odpowiednio art. 331a, art. 332 i art. 334 ustawy
Po$. Zgodnie z art. 24 § 1 ustawy z dnia 20 maja 1971 r. Kodeks wykroczen!?®
grzywne wymierza sie w wysokosci od 20 zt do 5 000 ztotych.

Zgodnie z art. 379 ustawy Po$ wojt, burmistrz lub prezydent miasta sprawuja
kontrole przestrzegania i stosowania przepisow o ochronie $rodowiska
w zakresie objetym wtasciwoscia tych organéw. W tym celu moga upowazni¢ do
wykonywania funkcji kontrolnych pracownikéw podlegltych im urzedéw
miejskich lub gminnych lub funkcjonariuszy strazy gminnych.

116 Dz. U.z 2023 r. poz. 40, ze zm.
17 Dz.U.z 2022 r. poz. 1385, ze zm.
118 Dz.U.z 2023 r. poz. 2496.

119 Dz.U.z 2023 r. poz. 2119.
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Straznicy strazy gminnych sg uprawnieni do nakltadania grzywien w drodze
mandatu karnego za wykroczenia polegajace na nieprzestrzeganiu ograniczen,
nakazéw lub zakazéw, okreslonych w uchwale antysmogowej (od 1 listopada
2018r.), a takze na termicznym przeksztatcaniu odpadéw poza spalarnig
odpadéw lub wspétspalarnia odpadéw (art. 191 ustawy z dnia 14 grudnia
2012 r. o odpadach??). Z dniem 20 pazdziernika 2023 r. straznicy mogg rowniez
naktada¢ mandaty karne za nieztozenie w ramach CEEB deklaracji o Zrédtach
ciepta lub Zrddtach spalania paliw (art. 27h ustawy o wspieraniu
termomodernizacji i remontéw oraz o centralnej ewidencji emisyjnosci
budynkéw). Straznicy muszg mie¢ upowaznienie do naktadania grzywien
w drodze mandatu karnego?%. Uprawnienia i obowigzki straznika uregulowane
sg w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. o strazach gminnych'?2. Wysoko$¢
mandatu wynosi do 500 zt123,

Stosownie do art. 48 ustawy uzdrowiskowej, gmina uzdrowiskowa w celu
realizacji zadan wtasnych zwigzanych z zachowaniem funkcji leczniczych
uzdrowiska (wskazanych w art. 46 tej ustawy), ma prawo do pobierania oplaty
uzdrowiskowej na zasadach okreslonych w przepisach odrebnych, tj. w ustawie
z dnia 12 stycznia 1991r. o podatkach i optatach lokalnych'?4 Organem
podatkowym wtasciwym w sprawie optaty uzdrowiskowej jest wojt (burmistrz,
prezydent miasta). Optata uzdrowiskowa i optata miejscowa uregulowane sg
w rozdziale V Optaty lokalne w art. 17 ustawy. Wprowadzenie tej optaty ma
charakter fakultatywny i nalezy do kompetencji rady gminy. Optate
uzdrowiskowgq pobiera sie od o0séb fizycznych przebywajacych dtuzej niz dobe
w celach zdrowotnych, turystycznych, wypoczynkowych lub szkoleniowych
w miejscowosciach znajdujacych sie na obszarach, ktéorym nadano status
uzdrowiska - za kazda rozpoczeta dobe pobytu. Od oséb, od ktérych pobierana
jest optata uzdrowiskowa, nie pobiera sie optaty miejscowej. Pobieranie optaty
uzdrowiskowej uzaleznione jest od nadania danej miejscowosci statusu
uzdrowiska. Zta jako$¢ powietrza nie powoduje, Ze dana miejscowos¢
automatycznie traci podstawe prawng do jej pobierania. Zaprzestanie
pobierania optaty uzdrowiskowej konieczna jest utrata statusu uzdrowiska.

Optate miejscowa pobiera sie od oséb fizycznych przebywajacych diuzej niz

dobe w celach turystycznych, wypoczynkowych lub szkoleniowych:

1) w miejscowosciach majacych korzystne witasciwosci klimatyczne, walory
krajobrazowe oraz warunki umozliwiajace pobyt os6b w tych celach oraz

2) w miejscowosciach znajdujacych sie na obszarach, ktérym nadano status
obszaru ochrony uzdrowiskowej - za kazda rozpoczeta dobe pobytu.

Rada gminy, w drodze uchwaty okresla zasady ustalania i poboru oraz terminy
ptatnosci i wysoko$é stawek optat oraz moze zarzadzi¢ pobdér tych optat
w drodze inkasa oraz okresli¢ inkasentéw i wysoko$¢ wynagrodzenia za inkaso.
Uprawniona jest rowniez do wprowadzenia innych niz wymienione w ustawie
zwolnien przedmiotowych od optat lokalnych. Gérne granice stawek kwotowych
optat ogtaszane s3, w drodze obwieszczenia, w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej Monitor Polski, przez ministra wtasciwego do spraw
finanséw na kazdy rok podatkowy (art. 20).

Na podstawie art. 17 ust. 3 i 4 ustawy o podatkach i optatach lokalnych Rada
Ministrow wydala rozporzadzenie z dnia 18 grudnia 2007 r. w sprawie
warunkdw, jakie powinna speinia¢ miejscowos¢, w ktdrej mozna pobierac optate
miejscowg'?®, Zgodnie z § 2 pkt 1 powyzszego rozporzgdzenia, za minimalne

120 Dz.U.z 2023 r. poz. 1587, ze zm.

121 Katalog wykroczen, za ktéore straznicy sg uprawnieni do naktadania grzywien w drodze mandatu
karnego okreslony jest w § 2 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji
zdnia 17 listopada 2003 r. w sprawie wykroczen, za ktére straznicy strazy gminnych sa
uprawnieni do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego (Dz. U. z 2022 r. poz. 1350,
ze zm.).

122 Dz.U.z 2021 r. poz. 1763.

123 Art. 96 § 1 ustawy z dnia 24 sierpnia 2001 r. Kodeks postepowania w sprawach o wykroczenia
(Dz.U.z 2022 r. poz. 1124, ze zm.).

124 Dz.U.z 2023 r. poz. 70.

125 Dz. U. Nr 249, poz. 1851.
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warunki klimatyczne, uznaje sie zachowanie na terenie strefy, o ktdrej mowa
w art. 87 ust. 2 ustawy Po$, na obszarze ktoérej potozona jest miejscowos¢,
dopuszczalnych poziomow niektérych substancji w powietrzu ze wzgledu na
ochrone zdrowia ludzi, okre$lonych w przepisach o ochronie §rodowiska. Rada
gminy ustala miejscowos$ci odpowiadajace warunkom okreslonym w przepisach
wydanych na podstawie ust. 3 i 4, w ktorych pobiera sie optate miejscowa
(art. 17 ust. 5 ustawy o podatkach i optatach lokalnych).

Ponadto gmina uzdrowiskowa otrzymuje dotacje z budzetu panstwa (art. 49
ustawy uzdrowiskowej) w wysokosSci réwnej wptywom z tytulu optaty
uzdrowiskowej pobranej w uzdrowisku w roku poprzedzajacym rok bazowy
w rozumieniu ustawy z dnia 13 listopada 2003 r. o dochodach jednostek
samorzadu terytorialnego!?®. Tryb i terminy ustalenia oraz przekazania dotacji
z budzetu panstwa gminie uzdrowiskowej realizujgcej zadania wtasne zwigzane
z zachowaniem funkcji leczniczych uzdrowiska okresla rozporzadzenie Ministra
Finans6w z dnia 9 czerwca 2006 r. w sprawie trybu i terminéw ustalenia oraz
przekazania dotacji z budzetu panstwa gminie uzdrowiskowej'?’. Gmina
uzdrowiskowa sktada wniosek o dotacje do wojewody w terminie do 31 marca
roku budzetowego. Kwote dotacji wojewoda przekazuje na rachunek gminy
najp6zniej do 31 sierpnia roku budzetowego.

Gospodarstwa domowe, w ktorych gtéwne Zrdédto ogrzewania zasilane byto
paliwem statym, mogly uzyska¢ w 2022r. wsparcie w postaci dodatku
weglowego!?® w wysokosci 3000 zt badz w postaci dodatku ostonowego
w podwyzszonej wysokosci (od 500 zt do 1 437,50 zt w zaleznoSci od liczby oséb
wchodzacych w sktad gospodarstwa domowego)'?°. Weryfikacja wnioskow
o dodatki przebiegata m.in. w oparciu o deklaracje ztozone do CEEB.

Kwestia dodatku ostonowego zostata uregulowana w ustawie z dnia
17 grudnia 2021r. o dodatku ostonowym. Jesli gtéwnym zrdéddiem
ogrzewania gospodarstwa domowego byt kociot na paliwo state, kominek,
koza, ogrzewacz powietrza, trzon kuchenny, piecokuchnia, kuchnia weglowa
lub piec kaflowy na paliwo state, zasilane weglem lub paliwami
weglopochodnymi, to przystugiwal podwyzszony dodatek ostonowy,
wynoszacy od 500zt do 1437,50zt, w zalezno$ci od liczby o0so6b
wchodzacych w sktad gospodarstwa domowego (art. 2 ust. 6 przywotanej
ustawy). Zgodnie z postanowieniami art. 2 ust. 8 tej ustawy, dodatek
ostonowy przystuguje za okres za okres od dnia 1 stycznia 2022 r. do dnia 31
grudnia 2022 r. i jest wyptacany w dwdéch réwnych ratach w terminie do dnia
31 marca 2022 r. oraz do dnia 31 grudnia 2023 r. Zgodnie z art. 2 ust. 6a i 8a
dodatek ostonowy za okres od dnia 1 stycznia 2024 r. do dnia 30 czerwca
2024 r. wynosi 50% kwot wskazanych odpowiednio w ust. 5 albo 6 po ich
waloryzacji  $redniorocznym wskaznikiem cen towaréw i ustug
konsumpcyjnych ogétem w 2022 r. w stosunku do 2021 r. i jest wyptacany
jednorazowo w terminie do dnia 30 czerwca 2024 r.

Do 30 kwietnia 2023 r. obowigzywato rozporzadzenie Ministra Klimatu
i Srodowiska z dnia 24 pazdziernika 2022r. w sprawie odstapienia od
stosowania wymagan okres$lonych w przepisach rozporzadzenia w sprawie
wymagan jako$ciowych dla paliw statych®39, tj. wegla kamiennego, brykietéw
lub peletéw oraz produktéw w postaci statej otrzymywanych w procesie
przerobki  termicznej wegla kamiennego lub wegla brunatnego
przeznaczonego do spalania m.in. w gospodarstwach domowych. Od 1 maja
2023 1. do 31 lipca 2023 r. obowigzywalo w tym zakresie rozporzadzenie
Ministra Klimatu i Srodowiska z dnia 28 kwietnia 2023 r. w sprawie
odstgpienia od stosowania wymagan okreslonych w przepisach
rozporzadzenia w sprawie wymagan jakoSciowych dla paliw statych®3l

126 Dz. U.z 2022 r. poz. 2267, ze zm. Rok bazowy to rok poprzedzajacy rok budzetowy (art. 2 pkt 3
ustawy o dochodach jednostek samorzadu terytorialnego).

127" Dz. U.Nr 103 poz. 705.

128 Ustawa z dnia 5 sierpnia 2022 r. o dodatku weglowym (Dz. U. z 2023 r. poz. 1630).

129 Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o dodatku ostonowym (Dz. U.z 2023 r. poz. 759, ze zm.).

130 Dz. U. poz. 2186.

131 Dz. U. poz. 835.
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0d 1 sierpnia 2023 r. do 31 grudnia 2023 r. obowigzywato rozporzadzenie
Ministra Klimatu i Srodowiska z dnia 1 sierpnia 2023 r. w sprawie odstapienia
od stosowania wymagan okres$lonych w przepisach rozporzadzenia w sprawie
wymagan jakosciowych dla paliw statych!32,

132 Dz. U. poz. 1494.
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6.3. Poziomy dopuszczalne i docelowe (ze wzgledu na ochrone zdrowia ludzi) oraz informowania i alarmowe dla
wybranych substancji w powietrzu

Dopuszczalna .
Okres % . Termin
. .. . . czestosc¢ przekraczania L . .
\EVALZ usredniania Poziom Rodzaj oziomu osiagnie¢cia Poziom Poziom
substancji wynikow normatywny* poziomu do l:lszczalne o poziomu informowania alarmowy
pomiaréow P 8 normatywnego
w roku kalendarzowym
rok 5
benzen kalendarzowy [ug/m?] dopuszczalny - 2010 - -
1 godzina 200 18 razy - 400
dwutlenek [ng/m?] [ng/m’]
dopuszczalny 2010
azotu rok 40 _ B _
kalendarzowy [ng/m3]
1 godzina 350 24 razy - 500
dwutlenek [ng/m?] [ng/m?]
. dopuszczalny 2005
siarki . 125
24 godziny [ug/m?] 3 razy - -
. rok 0,5
otéw kalendarzowy [ug/m’] dopuszczalny - 2005 - -
200 300
. 50 [ng/m?] [ng/m?]
24 godziny [1g/m’] 35 razy 100** 150%*
PM10 dopuszczalny 2005 [ug/m3] [pg/m?3]
rok 40 _ _ _
kalendarzowy [ng/m?3]
20 3 2020
rok [ng/m?]
PM2,5 dopuszczalny - - -
kalendarzowy 25
3 2015
[ng/m?]
tlenek wegla 8 godzin [112/0131(3)] dopuszczalny - 2005 - -
rok 1
B(a)P kalendarzowy [ng/m?] docelowy - 2013 - -
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Dopuszczalna .
OKkres oy . Termin
. o . . czestosc¢ przekraczania L . .
Nazwa usredniania Poziom Rodzaj oziomu osiagniecia Poziom Poziom
substancji wynikéw normatywny* poziomu doplljlszczalnego poziomu informowania alarmowy
pomiarow ol Ll T e normatywnego
rok 6
arsen kalendarzowy [ng/m?] docelowy - 2013 - -
rok 5
kadm kalendarzowy [ng/m] docelowy - 2013 - -
. rok 20
nikiel kalendarzowy [ng/m?] docelowy - 2013 - -
300%*
[hg/m’]
w |
3
. 120 - [ug/m ] (Srednia)
0zon 8 godzin 3 docelowy 25 dni 2010 w okresie
[ug/m?] . 250
1 godziny ]
(8rednia) He/m
w okresie
1 godziny
(Srednia)

* Mikrogram [ug] - jedna milionowej grama (0,000001 g); nanogram [ng] - jedna miliardowa grama (0,000000001 g).

** Nowe poziomy alertowe obowiqzujq od 11 pazdziernika 2019 r. Wprowadzono je na podstawie rozporzqdzenia Ministra Srodowiska z dnia 8 paZdziernika
2019 r. zmieniajqgce rozporzqdzenie w sprawie poziomdéw niektdrych substancji w powietrzu (Dz. U. poz. 1931).

*** Liczba dni z przekroczeniem poziomu docelowego w roku kalendarzowym usredniona w ciggu kolejnych trzech lat; w przypadku braku danych pomiarowych

z trzech lat dotrzymanie dopuszczalnej czestosci przekroczen sprawdza sie na podstawie danych pomiarowych z co najmniej jednego roku.
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6.4. Jako$C¢ powietrza w latach 2015-2017 pod wzgledem stezenn PM10, PM2,5 i B(a)P w objetych analizg 12
gminach uzdrowiskowych

Stezenia Srednioroczne PM10

Stezenia dobowe PM10 powyzej 50 pg/m3

(ng/m3) (liczba dni w roku/parametr S36 max - modelowanie matematyczne)
2016
Goczatkowice-Zdréj 1 52 51 56 117 101 102
Ustron 2 23 23 25 16 21 31
Rabka-Zdréj 3 brak danych 36 35 brak danych 69 66
Szczawnica ¥ 38 18-22 16-22 28 3342 34
Jelenia Gora (Cieplice) 28 28 29 39 39 40
Szczawno-Zdréj > 28 28 28 40 32 40
Busko-Zdroj 27 27 31 38 35 58
Ciechocinek 27 25 25 43 29 26
Inowroctaw 28 23 27 42 21 27
Kudowa-Zdroj 7-24 11-21 26 ;fﬁ‘mig é;‘m‘f]g 26
Polanica-Zdréj 6-25 24 9-22 ;fﬁ'm(;z) 17 ;386‘"15{3)
Krakéw (Swoszowice) 9 45 41 43 108 80 80
Dane szacunkowe z modelowania matematycznego
Dane wskazujace na przekroczenie wartoéci normatywnej
Parametr $36 max z modelowania matematycznego, oznaczajacy 36 maksimum z wartosci stezeri dobowych PM10 — jego wartosé powyzej 50 ug/m? wskazywata na przekroczenie poziomu
dopuszczalnego dla stezer dobowych PM10 (powyzej 35 takich dni w roku kalendarzowym)
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Stezenia Srednioroczne PM2,5 Stezenia Srednioroczne B(a)P
(ng/m3) (ng/m3)
2016 2016
Goczatkowice-Zdréj V) 17-28 18-28 17-29 7,7 10,9 14,5
Ustron 2 26 28 32 54-7,7 6,1-8,4 7,1-12,3
Rabka-Zdroj 3) brak danych 26 26 brak danych 7,5 8,0
Szczawnica ¥ 14-25 14-17 14-18 9,9 X 6,2
Jelenia Gora (Cieplice) 18 22 22 5,2 7,4 5,6
Szczawno-Zdréj > 19 19 21 54 7,4 7,1
Busko-Zdroj 21 20 19 4,3 4,6 6,1
Ciechocinek 16-22 16-19 16-19 4,2 3,6 2,8
Inowroctaw 16-27 16-23 16-27 2,5 2,5 2,4
Kudowa-Zdroj 5-19 5-11 8-18 0-3,0 1,0-4,0 0-4,0
Polanica-Zdroj 5-20 5-17 6-14 0-3,0 1,0-8,0 0-7,0
Krakéw (Swoszowice) 9 32 29 31 7,0 5,2 5,0
1) Dane dla PM10 i B(a)P podano wg pomiaréw na stacji PMS w Pszczynie, ktéra zostata wskazana w operacie klimatycznym jako stacja o duzej reprezentatywnosci dla Goczatkowic-Zdroju. Dane dla
PM2,5 podano na podstawie informacji z GIOS dotyczacej wynikéw modelowania matematycznego za poszczegélne lata okresu 2015-2017.
2) Dane dla PM2,5 podano wg pomiaréw na stacji PMS w Bielsku-Biatej, a dla B(a)P wg pomiaréw na stacjach PMS w Bielsku-Biatej i Zywcu. Obie wymienione stacje pomiarowe zostaty wyszczegdlnione
w operacie klimatycznym jako stacje dostatecznie charakteryzujace stezenia dla obszaru gminy Ustron.
3) Dane dla PM10iB(a)P za 2016 r. oraz PM2,5 za lata 2016-2017 podano na podstawie wynikéw modelowania matematycznego przedstawionych w operacie klimatycznym. Natomiast dane za 2017 r.
w odniesieniu do PM10 i B(a)P podano na podstawie pomiaréw bezposrednich przeprowadzonych na stacji PMS w Rabce-Zdroju.
4) Dane dla PM10 i B(a)P za 2015 r. podano wedtug wynikéw pomiaréw mobilnych przeprowadzonych na stacji PMS w Szczawnicy. Prowadzone one byly w o$§miu dwutygodniowych sesjach
z uwzglednieniem wszystkich por roku - tacznie 112 dni pomiarowych (kompletno$¢ pomiaréw w skali roku na poziomie 30,7%).
5) Dane dla PM2,5 podano wg pomiardw na stacji PMS w Watbrzychu, ktdre zostaly wykorzystane w operacie klimatycznym.
6) Dane dla B(a)P podano na podstawie pomiaréw ze stacji PM$ Krakéw-Kurdwanéw, uznanej w operacie klimatycznym za reprezentatywna dla uzdrowiska Swoszowice. Dane dla PM10 i PM2,5
wskazano wedtug transpozycji pomiaréw ze stacji reprezentatywnej, dokonanej przez IMGW-PIB w operacie klimatycznym.
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Jako$¢ powietrza w latach 2018-2022 pod wzgledem stezenn PM10, PM2,5 i B(a)P w skontrolowanych gminach
uzdrowiskowych

Stezenia Srednioroczne PM10 (ng/m3)

2019

2020

2021

Goczatkowice-Zdroj 41-50 27-43 35,5 37,3 26,8
Ustron 25,5 17,7 14,5 18,0 16,5
Rabka-Zdroj b.d. 19-32 26,4 27,5 23,6
Szczawnica b.d. 15-24 7-24 7-24 26,1
Jelenia Géra (Cieplice) 26,8 21,1 19,6 20,0 17,6
Szczawno-Zdroj 29,4 22,4 17,3 21,9 21,0

Liczba dni w roku kalendarzowym ze stezeniami PM10
powyzej 50 pg/m3 oraz parametr S36 max z modelowania matematycznego

2018 2019 2020 2021 2022
Goczatkowice-Zdroéj brak danych 47-68 69 76 34
(s36 max)
Ustron 32 6 5 9 7
Rabka-Zdroj brak danych 38-65 45 40 27
(s36 max)
. 26-46 17-51 13-43
Szczawnica brak danych (s36 max) (s36 max) (s36 max) 31
Jelenia Gora (Cieplice) 31 18 19 22 11
Szczawno-Zdroéj 36 20 8 23 19
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Stezenia Srednioroczne PM2,5 (ng/m3)

2019 2020 2021
Goczatkowice-Zdroj 25-27 20-29 29,9 33,0 23,1
Ustron 20-25 13-21 5-20 8-23 8-21
Rabka-Zdroéj brak danych 19-32 7-26 13-28 10-21
Szczawnica brak danych 14-21 4-17 4-18 4-18
Jelenia Gora (Cieplice) 21,3 20,1 19,7 20,0 18,2
Szczawno-Zdréj b.d. 14-33 3-13 9-17 11-24

Stezenia Srednioroczne B(a)P (ng/m3)

2019 2020 2021
Goczatkowice-Zdroj 4-12 1-4 1-6 2-6 2-5
Ustron 3-6 1-4 1-3 1-3 2-3
Rabka-Zdroéj brak danych 2-7 9,0 8,4 4,2
Szczawnica brak danych 1-4 1-4 1-5 5,8
Jelenia Gora (Cieplice) 3,8 2,3 2,6 3,8 1,7
Szczawno-Zdroéj 6,1 3,9 4,1 6,9 3,7

Dane szacunkowe z modelowania matematycznego
Dane wskazujace na przekroczenie warto$ci normatywnej

Parametr S36 max z modelowania matematycznego, oznaczajacy 36 maksimum z warto$ci stezenn dobowych PM10 — jego warto$é

powyzej 50 pg/m? wskazywatla na przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla stezen dobowych PM10 (powyzej 35 takich dni
w roku kalendarzowym)
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6.6. Porownanie wybranych elementéw PDK obowigzujacych w wojewddztwach dolnoslaskim, matopolskim i slgskim

Porownanie zanieczyszczen

wojewddztwo dolnoslaskie (strefa dolno$laska)

ietrza objetych PDK (substancji, dla ktéry

wojewddztwo malopolskie

unikaty ostrzegaw

wojewddztwo $laskie

Poziomy zagrozenia/
ostrzegania kod POPz 2014 + POP z 2017 kod POP z 2017 kod POP z 2017
B . ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu pomiar stezenia 24-godzinnego pytu PM10 na stacji automatycznej przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla pytu PM10
I stopien PM10  (zaréowno w  odniesieniu  do  stezenia w dniu poprzedzajgcym osiggnat warto$¢ powyzej 50 ug/m?, (zaréwno w odniesieniu do stezenia Sredniorocznego,

Sredniorocznego, jak i liczby dni w roku kalendarzowym ze
stezeniami dobowymi powyzej 50 ug/m?3),

. ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu
PM2,5,

. ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla CO,

. ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla B(a)P,

. ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla O3,

11 stopien

e  przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla pytu PM10
(zaréwno w odniesieniu do stezenia Sredniorocznego,
jakiliczby dni w roku kalendarzowym ze stezeniami
dobowymi powyzej 50 ug/m?),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla pytu PM2,5,
przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla CO,
przekroczenie poziomu docelowego dla B(a)P,
przekroczenie poziomu docelowego dla Os.

I11 stopien

przekroczenie poziomu informowania pytu PM10,
. ryzyko przekroczenia poziomu alarmowego dla Os.

IV stopien

. wystapienie lub przekroczenie poziomu alarmowego dla
pytu PM10,
. wystapienie lub przekroczenie poziomu alarmowego dla Os.

pomiar stezenia maksymalnej Sredniej o$miogodzinnej sposrod
$rednich kroczacych 03 osiagnat warto$¢ powyzej 120 pg/m?3,
prognoza stezenia pytu PM10 na obszarze reprezentatywnym dla
danej stacji pomiarowej wskazuje dla aktualnej doby ryzyko
przekroczenia warto$ci stezenia 24-godzinnego na poziomie 50
ug/m?.

jakiliczby dni w roku kalendarzowym ze stezeniami
dobowymi powyzej 50 ug/m?3),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego pytlu PM2,5
(stezenie Srednioroczne),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla NO; (liczba
godzin w roku kalendarzowym ze stezeniami powyzej 200
ug/m?),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla SO, (liczba
dni w roku kalendarzowym ze stezeniami dobowymi
powyzej 125 ug/m?3),

ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla B(a)P
(stezenie Srednioroczne).

pomiar stezenia 24-godz. pytu PM10 dla S$redniej ze stacji
pomiarowych WIOS w dniu poprzedzajacym osiggnat wartosé
powyzej 150 pg/m® lub na co najmniej jednej stacji pomiarowej
osiggnat warto$é powyzej 200 pug/m?,

pomiar stezenia godzinowego O; na stacji automatycznej WIOS
osiggnat warto$é powyzej 180 pug/m?,

prognoza stezenia pytu PM10 wskazuje dla aktualnej doby ryzyko
przekroczenia warto$ci stezenia 24-godz. powyzej 150 pg/m?>.

przekroczenie poziomu wynoszacego 150 pg/m? dla pytu
PM10 w pomiarach z ostatniej doby.

pomiar stezenia 24-godz. pytu PM10 na stacji automatycznej WIOS
w dniu poprzedzajagcym osiagnat warto$¢ > 300 pg/m* oraz 8-
godzinna $rednia kroczaca liczona z danych 1-godzinnych do
godziny 7 wiacznie dnia nastepnego po przekroczeniu poziomu
alarmowego przekracza 260 pg/m?,

pomiar stezenia godzinowego Oz na stacji automatycznej WIOS
osiagnat warto$é powyzej 240 pg/m?® przez kolejne 3 godziny,
pomiar stezenia godzinowego NO, na stacji automatycznej WIOS
osiagnat warto$é > 400 pg/m?® przez kolejne 3 godziny,

pomiar stezenia godzinowego SO, na stacji automatycznej WIOS
osiagnat warto$é > 500 pg/m?® przez 3 kolejne godziny,

prognoza stezenia pytu PM10 wskazuje dla kolejnej doby ryzyko
przekroczenia warto$ci stezenia 24-godz. powyzej 200 pg/m®.

przekroczenie poziomu informowania dla pytu PM10
(stezenie na poziomie co najmniej 200 pig/m? w pomiarach
z ostatniej doby),

przekroczenie poziomu alarmowego dla pylu PM10
(stezenie na poziomie co najmniej 300 pg/m? w pomiarach
z ostatniej doby),

przekroczenie poziomu alarmowego dla O; (stezenie na
poziomie co najmniej 240 pg/m? przez kolejne trzy
godziny),

przekroczenie poziomu alarmowego dla SO, (stezenie na
poziomie co najmniej 500 ug/m* przez kolejne dwie
godziny),

przekroczenie poziomu alarmowego dla NO, (steZenie na
poziomie co najmniej 400 pg/m?® przez kolejne dwie
godziny).
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Poziomy zagrozenia/
ostrzegania

I stopien

(ztty)

wojewoddztwo dolnos$laskie
POP z 2020

ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu
PM10  (zaréwno w  odniesieniu  do  stezenia
Sredniorocznego, jak i liczby dni w roku kalendarzowym ze
stezeniami dobowymi powyzej 50 ug/m?3),

ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla pytu
PM2,5,

ryzyko przekroczenia poziomu dopuszczalnego dla NO,
(stezenia Srednioroczne lub dopuszczalnej liczby godzin
w roku kalendarzowym ze stezeniami powyzej 200 ug/m?3),
ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla B(a)P,
ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla Os,
ryzyko przekroczenia poziomu docelowego dla As.

II stopien

(pomarariczowy lub
czerwony)

ryzyko przekroczenia poziomu informowania dla pytu
PM10,
ryzyko przekroczenia poziomu informowania dla pytu Os.

wojewodztwo matopolskie
POP z 2020

dla pylu PM10 wprowadzany jest automatycznie w godzinach
miedzy 6:00 a 18:00, gdy $rednie stezenie tej substancji z ostatnich
12 godzin przekroczy 80 pg/m?,

dla O3 wprowadzany jest automatycznie w godzinach miedzy 6:00
a18:00, gdy $rednie stezenie ozonu z ostatnich 8 godzin przekroczy
120 pg/m?3.

Poréwnanie zanieczyszczen powietrza objetych PDK (substancji, dla ktérych oglaszane sa komunikaty ostrzegawcze)

kod

Zataczniki

wojewoddztwo $laskie
POP z 2020

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla PM10
(zaréwno w odniesieniu do steZenia Sredniorocznego,
jakiliczby dni w roku kalendarzowym ze stezeniami
dobowymi powyzej 50 ug/m?),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego pytu PM2,5
(stezenie Srednioroczne),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla NO, (liczba
godzin w roku kalendarzowym ze stezeniami powyzej 200
ug/m?),

przekroczenie poziomu dopuszczalnego dla SO, (liczba
dni w roku kalendarzowym ze stezeniami dobowymi
powyzej 125 pug/m?),

przekroczenie poziomu docelowego dla B(a)P (stezenie
Srednioroczne),

[11 stopien

(czerwony lub
brgzowy)

ryzyko przekroczenia poziomu alarmowego dla pytu
PM10,

ryzyko przekroczenia poziomu alarmowego dla NO,,
ryzyko przekroczenia poziomu alarmowego dla Os.

dla pytu PM10 oraz O; wprowadzany jest po osiagnieciu wartosci
ustalonych dla pozioméw informowania dla tych substancji.

ryzyko przekroczenia poziomu informowania dla pytu
PM10 (100 ug/m3).
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dla pytu PM10 lub O, lub NO, wprowadzany jest po osiagnigciu
wartosci ustalonych dla pozioméw alarmowych dla tych substancji.

przekroczenie poziomu alarmowego dla pytu PM10 (150
ug/m?),

przekroczenie poziomu alarmowego dla O; (stezenie na
poziomie co najmniej 240 pg/m’ przez kolejne trzy
godziny),

przekroczenie poziomu alarmowego dla SO, (stezenie na
poziomie co najmniej 500 ug/m> przez kolejne trzy
godziny),

przekroczenie poziomu alarmowego dla NO; (stezenie na
poziomie co najmniej 400 ug/m® przez kolejne dwie
godziny).
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6.7. Przyktadowe publikacje i informacje odnoszace sie do negatywnego
wplywu zanieczyszczen powietrza na zdrowie

1. Wytyczne WHO w sprawie jakosci powietrza z 2005 r. (zawierajace bibliografie obejmujacg ponad 1 000
pozycji $wiadczacych o negatywnym wptywie zanieczyszczen powietrza na zdrowie) oraz Review of evidence
on health aspects of air pollution - REVIHAAP Project z 2013 r. (bibliografia obejmujaca ponad 1 000
pozycji) - oba dokumenty zostaly opracowane przez WHO i zapisano w nich m.in, Ze dowody
epidemiologiczne wskazuja na niekorzystne skutki odziatywania pytéw zawieszonych, zaréwno w wyniku
krotkotrwatej, jak i dtugotrwatej ekspozycji. W AQG z 2005 r. ustalono m.in. zalecane poziomy dla stezen
krotkoterminowych PM10 i PM2,5 (odpowiednio do 3 dni w roku ze stezeniami dobowymi powyzej
50 pg/m3 i powyzej 25 pg/m?3).

2. Wytyczne WHO w sprawie jakosci powietrza z 2021 r., stanowiace kolejne uaktualnienie tego dokumentu,
wzieto w nim pod uwage najnowsze dowody potwierdzajace wptyw réznych zanieczyszczen powietrza na
zdrowie; wskazano, ze obecnie w wiekszosci regionéw WHO przeprowadzono badania dotyczace skutkéw
zdrowotnych zanieczyszczenia powietrza, a szczegélnie mialo to miejsce w odniesieniu do badan
krétkoterminowego wplywu na $miertelnos¢ i zachorowalnos$¢ [Chen i in., 2017; Yang ] i in., 2020]; z tego
powodu zaostrzono m.in. zalecane poziomy dla stezen krétkoterminowych PM10 i PM2,5 (odpowiednio do
3-4 dni w roku ze stezeniami dobowymi powyzej 45 pg/m3 i powyzej 15 pg/m?3).

3. Wplyw zanieczyszczen powietrza na zdrowie z 2017 r. (bibliografia liczaca niemal 300 pozycji) - dokument
przygotowany przez Krakowski Alarm Smogowy we wspétpracy z wieloma ekspertami, w ktérym wskazano
m.in,, Ze:

—Jesli chodzi o zwiqzek ekspozycji krétkoterminowej z umieralnosciq, to sposréd najwazniejszych badan
mozna wymieni¢ badanie APHEA-2, obejmujqce 43 min. oséb z 29 miast europejskich (w tym kilku miast
polskich). Wykazato ono miedzy innymi, ze kazde zwiekszenie Sredniego dobowego stezenia PM10 0 10 ug/m?
zwieksza ryzyko zgonu w tym samym lub nastepnym dniu o 0.6% (0.4%-0.8%) [Katsouyanni et al. 2001;
Brunekreef, Holgate 2002], patrz tez [Samoli et al. 2003; Samoli et al. 2005]. (...) istniejq takze badania
pokazujqce zaleznosé¢ miedzy sitq wplywu krotkoterminowej ekspozycji na pyt zawieszony a temperaturq
w obrebie tego samego miasta [Qian et al. 2008; Pinheiro et al. 2014]. Wykazano takze, Ze zwiekszenie
stezenia PM2.5 jedynie o 10 ug/m? w krotkim czasie (<24 godzin) powoduje wzrost wzglednego ryzyka
zgondéw sercowo-naczyniowych od 0.4% do 1.0% [Pope, Dockery 2006];

— Analizujgc dane z kilku amerykanskich miast, Schwartz i wsp. pokazali Ze wzrost dobowych stezeii TSP

0100 ug/m? zwieksza umieralno$¢ nastepnego dnia o kilka procent (4-7%, w zaleznosci od konkretnego

miasta), [Schwartz 1991; Schwartz, Dockery 1992 a; Schwartz, Dockery 1992 b; Pope et al. 1992]. (...).

Do podobnych wartosci wspotczynnikéw ryzyka prowadzily takze badania niemieckie [Wichman et al. 1989]

i wspomniana wyzej analiza danych z Londynu z lat 1958-1972 [Schwartz, Marcus 1990];

Przeglqd badan chiriskich, dotyczqcych wptywu ekspozycji krétkoterminowej na umieralnos¢ zawiera praca

[Shang et al. 2013];

— Zaréwno krétkoterminowa, jak i dtugoterminowa ekspozycja na zanieczyszczenia powietrza wiqze sie ze
wzrostem cisnienia tetniczego krwi, a takze ze znaczqcym zwiekszeniem ryzyka wystqpienia niedokrwiennego
udaru mozgu i zawatu miesnia sercowego (...) Ekspozycja krotkoterminowa zwigzana jest takze ze wzrostem
ryzyka zaostrzen niewydolnosci serca wymagajqgcych hospitalizacji oraz zgonu z powodu niewydolnosci serca;

— Co istotne, wykazano Scisly zwiqzek miedzy krétkoterminowq ekspozycjq na zanieczyszczenia powietrza
a wzrostem zaostrzen niewydolnosci serca wymagajqcych hospitalizacji oraz ze zgonami z powodu
niewydolnosci serca [Shah et al. 2013; Forastiere, Agabiti 2013];

— Réwniez narazenie krétkoterminowe (w szczegdlnosci narazenie na czqstki pytu zawieszonego o Srednicy

ponizej 0.1 um) zwieksza ryzyko wystgpienia udaru mézgu [Andersen et al. 2010; Shah et al. 2015]. Wyniki

meta-analiz pokazujq ze wzrost ryzyka zgonu lub hospitalizacji z powodu udaru mézgu jest zwiqzany

z podwyzszonq ekspozycjq na zanieczyszczenia powietrza takich jak CO, SO, NO, 0O; i PM, oraz

ze krétkoterminowy wzrost stezenia PM2.5 o 10 ug/m? przektada sie na wzrost ryzyka zgonu z powodu

udaru mézgu o 11%;

W wielu badaniach wykazano tez korelacje miedzy ekspozycjq na pyt zawieszony, a czestosciq wystepowania

ztosliwych arytmii komorowych u chorych zimplantowanym kardiowerterem-defibrylatorem, a takze

nasileniem migotania przedsionkéw i innych zaburzen rytmu u pacjentéw z chorobami uktadu krqzenia

[Peters et al. 2000; Dockery et al. 2005; Link et al. 2013]. Udowodniono réwniez zwiqzek miedzy dziennymi

zmianami stezenia pylu zawieszonego a czestosciq pozaszpitalnego nagtego zatrzymania krqzenia

[Silverman et al. 2010; Ensor et al. 2013; Raza et al. 2014; Straney et al. 2014; Teng et al. 2014; Kang et al.

2016]. Niedawno opublikowane wyniki badan z Seulu pokazujg nie tylko statystycznie istotny zwiqzek

pomiedzy nawet stosunkowo niewielkim wzrostem krotkoterminowego (1-2 dni) narazenia na PM2.5

a liczbq przypadkéw pozaszpitalnego nagtego zatrzymania krqzenia, ale tez wskazujq na istnienie czynnikéw

ryzyka, takich jak pte¢ meska, podeszly wiek, nadcisnienie czy choroby uktadu krqzenia [Kang et al. 2016];

W przypadku oséb starszych, zwiqzek miedzy krétkoterminowym narazeniem na zanieczyszczenia

powietrza a zapadalnosciq na zapalenie ptuc pokazujq np. prace [Schwartz 1994; Halonen et al. 2009; Hong

Qiuet al. 2014].
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Chorzy na smog. Jak dni z wysokim poziomem zanieczyszczenia powietrza wplywajq na nasze zdrowie
i samopoczucie? Publikacja Health and Environment Alliance oraz Polskiego Alarmu Smogowego z 2023 r.
W raporcie tym wskazano, ze: nawet kréotkotrwate narazenie na oddychanie powietrzem o wysokim poziomie
zanieczyszczen znaczgco wplywa na nasze zdrowie i samopoczucie (...) ogélne zte samopoczucie, béle gtowy,
irytacja, ataki astmy, dusznosci czy inne konsekwencje krotkoterminowego - kilkudniowego lub nawet
kilkugodzinnego - naraZenia na smog, ktére powoduje ostabienie ogdlnej kondycji naszego zdrowia oraz
przyczynia sie do istotnej utraty produktywnosci przez cate spoteczeristwo. W powazniejszych przypadkach
krétkotrwata ekspozycja moze prowadzié do potrzeby hospitalizacji, a nawet nagtego zgonu.

Apel z 1 pazdziernika 2021 r. skierowany do Ministra Zdrowia o poparcie nowych wytycznych WHO
w sprawie jakoSci powietrza z 2021 r., podpisany przez ponad 50 instytucji oraz reprezentantéw sektora
zdrowia. Wskazano w nim, ze: Zanieczyszczone powietrze uwazane jest za najwieksze srodowiskowe
zagrozenie dla zdrowia ludzi (...) W $wietle najnowszych badarn i rekomendacji WHO, pokazujqgcych, ze nawet
najnizszy poziom zanieczyszczeni powietrza negatywnie oddziatuje na zdrowie ludzi, konieczne jest pilne
dostosowanie regulacji zaréwno na szczeblu unijnym, jak i krajowym do wytycznych, aby skuteczniej chronié¢
zdrowie obywateli i obywatelek.

Apel epidemiologéw sSrodowiskowych z 2023 r. dotyczacy propozycji Komisji Europejskiej w sprawie
nowelizacji Dyrektywy CAFE, opublikowany w czasopiSmie naukowym Environmental Epidemiology
w imieniu dwoéch duzych organizacji naukowych, tj. Miedzynarodowego Towarzystwa Epidemiologii
Srodowiskowej (ISEE) oraz Towarzystwa Badari nad Chorobami Uktadu Oddechowego (ERS). Wskazano w nim
w szczeg6lnosci, Ze spoteczno$¢ zajmujaca sie zdrowiem popiera petne dostosowanie prawodawstwa UE do
wytycznych WHO (AQG z 2021 r.), na co wskazuje wspélne o$wiadczenie, ktore zostato poparte przez ponad
140 towarzystw medycznych, zdrowia publicznego i naukowych oraz organizacji pacjentéw (...) Podkre$lono,
Ze najnowsza wiedza naukowa wskazuje na potrzebe pelnego dostosowania norm jakosci powietrza
do AQGz2021r.

Raport pt. Dziatania indywidualne i informowanie o ryzyku w zwiqzku z zanieczyszczeniem powietrza
zalecenia przygotowane przez grupe ekspertéw Swiatowej Organizacji Zdrowia z krajowymi
rekomendacjami dla Polski. W opracowaniu tym wskazano, ze: Osoby nalezgce do grupy o podwyzszonym
ryzyku ostrych i nasilonych skutkow zdrowotnych krotkotrwatej ekspozycji na zanieczyszczenie powietrza to:
chorzy na przewlekte schorzenia uktadu sercowo-naczyniowego lub oddechowego, dzieci w wieku <5 lat,
seniorzy, kobiety w ciqzy. Ponadto w zaleceniach dla pacjentéw sformutowanych w tym raporcie, podano, Ze:
— Sledze biezqce wartosci Polskiego Indeksu Jakosci Powietrza i przy poszczegélnych wartosciach stosuje sie do
zalecen odpowiednich dla mojego stanu zdrowia;
— Jezeli naleze do grupy podwyzszonego ryzyka, na miejsca wakacyjnego wypoczynku oraz leczenia
sanatoryjnego wybieram regiony z dobrq jakosciq powietrza.

Informacje udzielone w toku kontroli NIK przez Przewodniczacego Zespotu Roboczego ds. Wplywu
Zanieczyszczenn Powietrza na Zdrowie: Wedtug opublikowanych wynikéw badan naukowych, zawarty
w powietrzu pyt zawieszony, w szczegdlnosci bardzo drobny (PM2.5), oraz zawarte w nim substancje, w tym (...)
benzo(a)piren majq najbardziej istotny - ze wszystkich zanieczyszczen powietrza - wptyw na zdrowie. Gtéwny
czynnik ryzyka stanowi wdychanie zanieczyszczonego powietrza. Negatywny wplyw zanieczyszczen
powietrza na zdrowie jest obecnie wiedzq ogélng. Badania dowodzq, ze zanieczyszczenia powietrza majq
najwiekszy wptyw na zapadalnos¢ na choroby uktadu sercowo-naczyniowego i oddechowego oraz niektdre
nowotwory, a takze umieralnos¢ z powodu tych choréb.

Kampania edukacyjna Czas na czyste powietrze, realizowana przez Ministra Zdrowia, opracowanie dra hab.
Artura Badydy, w ktérym wskazano, ze: Wprowadzanie do powietrza substancji zmieniajqcych naturalny sktad
atmosfery jest jednym z najistotniejszych czynnikéw odpowiedzialnych za degradacje srodowiska naturalnego.
Substancje te, wystepujqce w stezeniach przekraczajqcych ich naturalng zawartos¢ w atmosferze nazywa sie
zanieczyszczeniami powietrza (...) Szczegdlne znaczenie ma negatywne ich oddzialywanie na organizm
czlowieka, skutkujqce zwiekszonym ryzykiem zachorowalnosci i zaostrzeri choréb uktadu oddechowego, czy
uktadu sercowo-naczyniowego, ale takze choréb neurodegeneracyjnych, czy nowotwordw. Zanieczyszczenia
powietrza sq réwniez waznym czynnikiem warunkujgcym przedwczesnq umieralnosé (...) Krétkoterminowe
narazenie cztowieka na dziatanie szkodliwych zwiqzkéw emitowanych do powietrza (ekspozycja na wysokie
stezenia w okresie od kilku godzin do kilku dni) moze by¢ m.in. przyczyngq: 1. nasilenia objawéw wielu choréb,
2. przedwczesnych zgondw, 3. wiekszej liczby wizyt u lekarza i zwolnien lekarskich, interwencji pogotowia
ratunkowego i hospitalizacji, 4. wzrostu konsumpcji lekéw, absencji w ztobkach, przedszkolach, szkotach
iw pracy.
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6.9. Wykaz aktow prawnych dotyczacych kontrolowanej dziatalnosci
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Ustawa z dnia 28 lipca 2005r. o lecznictwie uzdrowiskowym,
uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach
uzdrowiskowych (Dz. U.z 2023 r. poz. 151, ze zm.).

Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001r. Prawo ochrony S$rodowiska
(Dz.U.z 2024 r. poz. 54).

Ustawa z dnia 10 kwietnia 1997 r. Prawo energetyczne (Dz. U.z 2022 r.
poz. 1385, ze zm.).

Ustawa z dnia 20 lipca 1991r. o Inspekcji Ochrony Srodowiska
(Dz.U.z 2023 r. poz. 824, ze zm.).

Ustawa z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U.z 2023 r.
poz. 40, ze zm.).

Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o strazach gminnych (Dz. U.z 2021 r.
poz. 1763).

Ustawa z dnia 12 stycznia 1991 r. o podatkach i optatach lokalnych
(Dz.U.z 2023 r. poz. 70).

Ustawa z dnia 24 sierpnia 2001 r. Kodeks postepowania w sprawach
o wykroczenia (Dz. U. z 2022 r. poz. 1124, ze zm.).

Ustawa z dnia 13 listopada 2003 r. o dochodach jednostek samorzadu
terytorialnego (Dz. U.z 2022 r. poz. 2267, ze zm.).

Ustawa z dnia 5 sierpnia 2022 r. o dodatku weglowym (Dz. U. z 2023 r.
poz. 1630).

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o dodatku ostonowym (Dz. U.z 2023 r.
poz. 759, ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2006 r. w sprawie
zakresu badan niezbednych do ustalenia wiasciwosci leczniczych
naturalnych surowcéw leczniczych i wtasciwosci leczniczych klimatu,
kryteridw ich oceny oraz wzoru $wiadectwa potwierdzajacego te
wtlasciwosci (Dz. U.z 2018 r. poz. 605).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 listopada 2006 r. w sprawie
szczegbtowych wymagan, jakie powinna speinia¢ jednostka
uprawniona do wydawania $wiadectw potwierdzajacych wiasciwosci
lecznicze naturalnych surowcéw leczniczych oraz wtasciwosci lecznicze
klimatu (Dz. U. Nr 236 poz. 1708).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 wrzes$nia 2006 r. w sprawie
trybu przeprowadzania kontroli jednostek uprawnionych do
potwierdzania wtasciwosci leczniczych naturalnych surowcow
leczniczych i wiasciwosci leczniczych klimatu (Dz. U. Nr 178 poz. 1321,
ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Srodowiska z dnia 24 sierpnia 2012r.
w sprawie  pozioméw  niektéorych  substancji w  powietrzu
(Dz.U.z 2021 r. poz. 845).

Rozporzadzenie Ministra Klimatu i Srodowiska z dnia 11 grudnia
2020r. w sprawie dokonywania oceny pozioméw substancji
w powietrzu (Dz. U. poz. 2279, ze zm.).

Rozporzadzenie Ministra Srodowiska z dnia 14 czerwca 2019r.
w sprawie programéw ochrony powietrza oraz plandéw dziatan
krotkoterminowych (Dz. U. poz. 1159).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowa z dnia 2 kwietnia 2012 r. w sprawie
okreslenia wymagan, jakim powinny odpowiadaé zaktady i urzadzenia
lecznictwa uzdrowiskowego (Dz. U.z 2023 r. poz. 161).

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 14 lipca 2009 r. w sprawie
wykazu jednostek uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci
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leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych i wlasciwosci
leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 6 poz. 35).

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 17 lipca 2007 r. w sprawie
wykazu jednostek uprawnionych do potwierdzania wtasciwosci
leczniczych naturalnych surowcéw leczniczych i wiasciwosci
leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 12 poz. 65).

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 14 stycznia 2008r.
w sprawie wykazu jednostek uprawnionych do potwierdzania
wilasciwoséci  leczniczych  naturalnych  surowcéw  leczniczych
i wtasciwosci leczniczych klimatu (Dz. Urz. MZ Nr 1 poz. 4).
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6.10. Wykaz podmiotéw, ktorym przekazano informacje o wynikach

kontroli

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej

Marszatek Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej

Marszatek Senatu Rzeczypospolitej Polskiej

Prezes Rady Ministrow

Prezes Trybunatu Konstytucyjnego

Rzecznik Praw Obywatelskich

Przewodniczacy Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej Sejmu RP
Przewodniczacy Komisji Zdrowia Sejmu RP

O 0 NS v ok w N

Przewodniczacy Komisji Ochrony Srodowiska, Zasobéw Naturalnych
i Le$nictwa Sejmu RP

10.Przewodniczacy Komisji Zdrowia Senatu RP

11.Przewodniczacy Komisji Klimatu i Srodowiska Senatu RP
12.Biuro Analiz Sejmowych

13.Biblioteka Sejmowa

14.Biuro Analiz, Dokumentacji i Korespondencji Kancelarii Senatu RP
15.Dyrektor Krajowej Szkoty Administracji Publicznej

16.Minister Zdrowia

17.Minister Klimatu i Srodowiska

18.Minister Rozwoju i Technologii

19.Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia

20.Dyrektorzy Oddziatéw Wojewddzkich Narodowego Funduszu Ochrony
Zdrowia

21.Prezes Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
22.Gtéwny Inspektor Ochrony Srodowiska
23.Gté6wny Inspektor Nadzoru Budowlanego
24.Gtowny Inspektor Sanitarny

25.Prezes Zarzadu Narodowego Funduszu Ochrony Srodowiska i Gospodarki
Wodnej

26.Prezesi zarzadéw wojewddzkich funduszy ochrony srodowiska i gospodarki
wodnej

27.Wojewodowie
28.Marszatkowie wojewo6dztw
29.Prezydenci/burmistrzowie miast i wéjtowie gmin uzdrowiskowych

30.Dyrektor Instytutu Ochrony Srodowiska Panstwowego Instytutu
Badawczego

31.Dyrektor Instytutu Meteorologii i Gospodarki Wodnej Panstwowego
Instytutu Badawczego

32.Dyrektor Instytutu Geografii i Przestrzennego Zagospodarowania Polskiej
Akademii Nauk

33.Konsultant Krajowy w dziedzinie balneologii i medycyny fizykalnej
34.Konsultant Krajowy w dziedzinie zdrowia srodowiskowego

35.Przewodniczacy Zespotu Roboczego ds. Wptywu Zanieczyszczeri Powietrza na
Zdrowie przy Radzie do spraw Zdrowia Publicznego

36.Przewodniczacy Zespotu do spraw opracowania koncepcji zmian w zakresie
systemu lecznictwa uzdrowiskowego

37.Prezes Zarzadu Stowarzyszenia Gmin Uzdrowiskowych RP
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38.Prezes Zarzadu Stowarzyszenia Unia Uzdrowisk Polskich

39.Polski Alarm Smogowy
40.Prezes Zarzadu Fundacji Europejskie Centrum Czystego Powietrza
41.Prezes Zarzadu Fundacji ClientEarth Prawnicy dla Ziemi
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