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ADMINISTRACJA PUBLICZNA WOBEC ZAGROZEN
ZDROWIA PUBLICZNEGO - ZAGADNIENIA WYBRANE

Bezpieczenstwo to naczelna potrzeba czlowieka i instytucji przez niego
tworzonych, zaspokojenie ktdrej gwarantuje rozwoj spoteczny i cywili-
zacyjny'. Zapewnienie bezpieczenistwa obywatelom zas to podstawowy
cel zadan stawianych przed organami wladzy publicznej, na co wskazuje
tres¢ zasady wyrazonej w art. 5 Konstytucji RP?. Wyznaczajac cel i kie-
runki dzialania w przywotlanej zasadzie programowej, ustawa zasadnicza
pozostawia wladzom publicznym swobode w doborze §rodkéw i sposo-
bow ich realizacji’. Pojecie bezpieczenstwa jest rozumiane w doktrynie
prawa jako stan dajacy poczucie pewnosci i stabilnosci oraz gwarancji
jego ochrony*. Wspdlczesnie okreslane jest szeroko, na wzér dorobku

' A. CzUPRYNSKI, Bezpieczeristwo w ujeciu teoretycznym, [w:] Bezpieczeristwo.

Teoria - Badania - Praktyka, red. A. CZUPRYNSKI, B. WISNIEWSKI, J. ZBOINA, Jozefow
2015, 5. 9; E. Ura, S. PIEPRZNY, T. PADO, Pojecie bezpieczernistwa publicznego w prawie
administracyjnym, [w:] Koncepcja systemu prawa administracyjnego, red. J. ZIMMER-
MANN, Warszawa 2002, s. 1611 n.

2 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z 2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. 21997 r. Nr
78, poz. 483); dalej: Konstytucja RP.

* T.GIZBERT-STUDNICKI, A. GRABOWSKI, Normy programowe w Konstytucji, [w:]
Charakter i struktura norm Konstytucji, red. J. TRZCINSKI, Warszawa 1997, s. 99 1 102.

* M. FLORCZAK-WATOR, Komentarz do art. 5 Konstytucji RP, [w:] Konstytucja
RP, 1, red. M. SAFJAN, L. BOSEk, Warszawa 2016, s. 288.
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nauk o bezpieczenstwie’, a jego czes¢ sktadowg wyznacza bezpieczen-
stwo zdrowotne® wpisane w konstytucyjny model ochrony zdrowia,
jako chroniona wartos$¢ bezposrednio zwigzana z prawem do ochrony
zdrowia, zaréwno w wymiarze indywidualnym, jak i ogélnym (art. 68
Konstytucji RP)". Podlega ono ochronie gwarantowanej przez krajowe
wladze publiczne, przy uwzglednieniu wsparcia i koordynacji ze strony
wladz Unii Europejskiej (art. 6 lit. a Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej®). Dzialanie Unii, ktore uzupelnia polityki krajowe, nakie-
rowane jest na poprawe zdrowia publicznego, zapobieganie chorobom
i dolegliwosciom ludzkim oraz usuwanie zrédel zagrozen dla zdrowia
fizycznego i psychicznego (art. 168 ust. 1 TFUE)’.

Zakladajac, Ze zapewnienie bezpieczenistwa obywatelom polega na
przeciwdziataniu wszelkim zagrozeniom i zamachom, wymierzonym
w ich funkcjonowanie', uzna¢ nalezy, ze szczegdlnego znaczenia na-
bieraja czynniki stwarzajace stan zagrozenia, bedacy antonimem bez-
pieczenistwa. One determinujg kierunek dziatan wtadz publicznych,
panstwo bowiem zobowigzane jest do przedsiebrania wszelkich dziatan
o charakterze ochronnym wzgledem wlasnych obywateli. Jednoczes-
nie podkresli¢ nalezy, Zze mierzenie si¢ z zagrozeniami, ze wzgledu na

*  M.J. KuczaBski, Kategoria bezpieczenistwa zdrowotnego w naukach o bezpie-

czenstwie, «Studia Bezpieczenstwa Narodowego» 21/2021, s. 11-31.

¢ Ewolucje¢ pojecia opisuja P.M. NowICKAa, J. KoCIK, Zewnetrzne zagrozenia bez-
pieczetistwa zdrowotnego Polski, «Studia BAS» 4(56)/2018, s. 103-121, a takze R. STAN-
KIEWICZ, Model racjonalizacji dostepu do produktu leczniczego. Zagadnienia publicz-
noprawne, Warszawa 2014, s. 9.

7 M. FLORCZAK-WATOR, Odpowiedzialnos¢ wladzy publicznej w obszarze ochrony
zdrowia w $wietle Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z 2.4.1997 r., [w:] Odpowiedzial-
nos¢ publicznoprawna. System prawa medycznego, V1, red. A. BARCZAK-OPLUSTIL,
T. SroKA, Warszawa 2023, s. 43in.

8 Traktat o funkcjonowaniu Unii Europejskiej, wersja skonsolidowana (Dz. Urz.
UE C 326 2 26.10.2012 r.); dalej: TFUE.

® 1. WRZESNIEWSKA-WAL, Wspédlnotowe regulacje prawne w dziedzinie zdrowia
publicznego, «Prawo i Medycyna» 4/2004, s. 100.

L. GarLIckI, Komentarz do art. 5 Konstytucji RP, [w:] Konstytucja Rzeczypo-
spolitej Polskiej. Komentarz, 1, red. L. GARLICKI, M. ZUBIK, «Lex».

' M. FLORCZAK-WATOR, Komentarz do art. 5 Konstytucji RP, [w:] Konstytucja RP, 1,
red. M. SAFJAN, L. Bosek, Warszawa 2016, s. 288.
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ich nature, wymaga od administracji publicznej podejmowania wielu
zlozonych, adekwatnych do wykrytego czynnika dziatan, odnosza-
cych si¢ zaré6wno do identyfikowania i monitorowania zagrozen jako
takich, a takze przedsi¢brania dzialan prewencyjnych oraz tych, ktére
koncentruja si¢ na minimalizowaniu lub usuwaniu ich negatywnych
skutkdow — przyjecia pewnej strategii radzenia sobie z nimi. Majac na
uwadze ograniczone ramy niniejszego opracowania, dalsze rozwazania
determinowane beda pytaniem o $rodki stuzace diagnozowaniu i roz-
poznawaniu, a takze monitorowaniu zagrozen w obszarze zwigzanym
z ochrong zdrowia publicznego, zakladajac, ze ich sprawna koordynacja
antycypuje skutecznos¢ kolejnych dziatan w tym zakresie. Odpowiedz
na tak postawione pytanie nalezy uzupelni¢ informacja o ich przydat-
nosci ze wzgledu na cele wyznaczone administracji publicznej ustawa
zasadniczg, zwigzane z zapewnianiem bezpieczenstwa zdrowotnego.
Zdrowie ludzkie, w jego wielowymiarowym ujeciu zaktadajacym
stan dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego i spolecznego,
a nie tylko brak choroby, kalectwa i niepelnosprawnosci'?, pozostaje
w pieczy administracji publicznej jako szczegdlne chronione dobro
prawne. Obowigzek ten wywodzony jest z norm ustawy zasadniczej
nakazujacej wladzom publicznym chroni¢ zycie (art. 30 i 38 Konstytucji
RP), a w konsekwencji takze i zdrowie ludzkie (art. 68 Konstytucji RP),
ktdra to ochrona rozumiana jest jako ochrona biologicznej egzystencji
czlowieka, w perspektywie prawa do zachowania zycia i jego obrony, gdy
jest ono zagrozone”. Ustawodawca, poszukujac optymalnego modelu
gwarantujgcego bezpieczenstwo zdrowotne, tworzy system instytucjo-
nalnych rozwigzan stuzacych ochronie zdrowia, ktére z jednej strony
koncentruja si¢ na medycynie naprawczej (opiece zdrowotnej), z drugiej
za$ zdrowiu publicznym™, w zakres ktérego wpisane jest w szczegolnosci

2 Definicja ta stanowi cze$¢ preambuty do Konstytucji Swiatowej Organizacji

Zdrowia - porozumienia zawartego przez rzady reprezentowane na Migdzynarodowej
Konferencji Zdrowia wraz z protokolem dotyczacym Migdzynarodowego Urzedu Hi-
gieny Publicznej, podpisanym w Nowym Jorku w dniu 22 lipca 1946 r. (Dz. U. 21948 1.
Nr 61, poz. 477 ze zm.).

1 Zob. wyrok TK z 7 stycznia 2004 r., K 14/03, «OTK-A» 2004/1, poz. 1.

4 M.J. KuczABSKI, op. cit., s. 23 przyp. 5.
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zadanie zwigzane z identyfikacja czynnikéw zagrozenia dla chronionej
wartosci. Sg to kluczowe elementy skladajace sie na system bezpieczen-
stwa zdrowotnego".

Zdrowie w jego wymiarze ponadindywidualnym - zdrowie pub-
liczne, jest dekodowane z ustawy zasadniczej w orzecznictwie Trybunatu
Konstytucyjnego jako zdrowie wiekszej liczby oséb', gdzie obowiazek
dbania o zdrowie spoteczenstwa, okreslonych grup, postrzegany jest
jako obowiazek panstwa, ze wzgledu na ktéry moga by¢ w szczegél-
nosci ograniczane prawa i wolnosci konstytucyjne”. Obowigzek ten
odczytywany jest jako powinnos$¢ usuwania zaréwno zewnetrznych
zagrozen zdrowia jednostek, jak i eliminacj¢ pokus sklaniajacych do
dobrowolnego (§wiadomego lub nie) niszczenia swojego zdrowia®, przy
réwnoczesnym zalozeniu, zZe zdrowie publiczne jest pojeciem o cha-
rakterze abstrakcyjnym, niemajacym konkretnych odniesien i przez
to trudnym do zmierzenia®.

Panstwo realizuje swoje obowiazki przez przyjecie systemowych
rozwigzan w tym zakresie pozwalajacych na ochrone przed zagroze-
niami rozumianymi jako sytuacja lub stan, ktdre stanowia dla zdrowia
publicznego realne niebezpieczenstwo. Wspolczesnie najpopularniejsza
i najkrotsza definicja ,,zdrowia publicznego” jest definicja Swiatowej Or-
ganizacji Zdrowia, zgodnie z ktérg zdrowie publiczne to nauka i sztuka
zapobiegania chorobom, przedtuzania zycia i promowania zdrowia

> E. WLODARCZYK, Bezpieczeristwo zdrowotne, [w:] Vademecum bezpieczetistwa,

red. O. WasIuTa, R. KLEPKA, R. KoPE¢, Krakéw 2018, s. 171.

1 Wyrok TK z 9 lipca 2009 r., SK 48/05, «OTK-A» 2009/7, poz. 108.

7" Wyrok TK z10 grudnia 2013 r., U 5/13, «OTK-A» 2013/9, poz. 136. Nalezy w tym
miejscu podkresli¢, ze w doktrynie proponuje si¢ uznanie zdrowia publicznego za
element konstrukcyjny jednej z zasad ochrony zdrowia - zasady ochrony zdrowia
publicznego. Zasada ta, pojmowana jako swoista zasada prawa, w ochronie zdrowia
cztowieka dopuszcza wyjatki od zasady autonomii zdrowotnej, przy czym zwazywszy
na nadrz¢dno$¢ autonomii cztowieka w tym obszarze, laczona ze sferg jego wolnosci
wymaga szczegolnego i wyjatkowego uzasadnienia jej ograniczenia; tak: J. JoNczyk,
Zasady i modele ochrony zdrowia, «Panstwo i Prawo» 8/2010, s. 4.

¥ Wyrok TK z 5 kwietnia 2011 r., P 26/09, «OTK-A ZU» 2011/3, poz. 18.

¥ Wyrok TK z 4 listopada 2014 r., SK 55/13, «OTK-A ZU» 2014/11], poz. 10.
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przez zorganizowany wysitek spoleczenstwa?, gdzie podkresla si¢ wie-
lowymiarowg nature tego pojecia i interdyscyplinarny charakter zagad-
nienia, a takze konieczno$¢ wspolnego, spolecznego zaangazowania®.

W literaturze prawniczej za$ podkresla sig, ze cho¢ zdrowie publiczne
pozostaje w bezposrednim zwiazku z ochrong jednostki, to musi by¢
postrzegane w szerszym aspekcie, w tym jako obowiazek zapewnienia
takiego kontekstu prawnego i spolecznego, by umozliwia¢ zaréwno
usuwanie zewnetrznych zagrozen zdrowia jednostki (chodzi tu przede
wszystkim o zwalczanie choréb zakaznych, pomoc w sytuacjach nad-
zwyczajnych czy opieke medyczng), jak i eliminowanie pokus sktania-
jacych jednostke do dobrowolnego niszczenia swojego zdrowia (czego
przyktadem sg dzialania zwigzane z przeciwdzialaniem narkomanii
i innym nalogom)*.

Przyjmujac perspektywe obowiazujacych rozwiazan legislacyjnych,
stwierdzi¢ nalezy, ze okreslenie to nie zostalo zaadaptowane do po-
rzadku prawnego w sposdb pozwalajacy na wyznaczanie obszaru pod-
danego regulacji zgodnie z wypracowanym dorobkiem nauki. Odwo-
tujac sie do normatywnych odniesien w tym zakresie, przywola¢ nalezy
ujecie, zgodnie z ktérym zdrowie publiczne to stan zdrowotny calego

20

Pierwszg definicje podal w 1920 r. prof. CH.A.E. WiNsLOw, zgodnie z ktdrg
zdrowie publiczne to ,nauka i sztuka zapobiegania chorobom, przediuzania zycia
i promocji zdrowia fizycznego poprzez wysitek spotecznosci, higiene $rodowiska,
kontrole zakazen, nauczanie zasad higieny indywidualnej, organizacje¢ stuzb me-
dycznych i pielegniarskich. Jest to nauka i sztuka ukierunkowana na zapobieganie
chorobom i wczesng diagnoze, rozwéj mechanizméw spolecznych zapewniajacych
kazdemu indywidualnie i spotecznosci warunki zycia pozwalajace na utrzymanie
zdrowia — A. WojTczaK, Zdrowie publiczne wyzwaniem dla systemow zdrowia XXI
wieku, Warszawa 2009, s. 1.

2 Zob. B. BaNAszAK, Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej. Komentarz, Warszawa
2012, s. 221.

22 Zob. L. GARLICKI, Komentarz do art. 31, [w:] Konstytucja Rzeczypospolitej
Polskiej. Komentarz, Warszawa 2002, s. 26; IDEM, Przestanki ograniczania konstytu-
cyjnych praw i wolnosci (na tle orzecznictwa Trybunatu Konstytucyjnego), «Panstwo
i Prawo» 10/2001, s. 16; M. WYRZYKOWSKI, Granice praw i wolnosci - granice wladzy,
[w:] Obywatel - jego wolnosci i prawa. Zbidr studiéw przygotowanych z okazji 10-lecia
urzedu Rzecznika Praw Obywatelskich, red. B. OLIWA-RADZIKOWSKA, Warszawa 1998,
s. 50-51.
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spoteczenstwa lub jego czesci, okreslany na podstawie wskaznikow
epidemiologicznych i demograficznych®. Odwolanie si¢ w definicji do
»wskaznikéw epidemiologicznych” w sposéb posredni kieruje do zrodia
poznania czynnikoéw, z ktérymi wigza¢ mogg sie stany zagrozenia zdro-
wia*!. Jednoczesnie determinuje interdyscyplinarny charakter pojecia.
Przywolana definicja uzupelniona o regulacje zawarta w przepisach
ustawy o zdrowiu publicznym?®, ktdra réwniez nie moze zosta¢ uznana
za satysfakcjonujaca, to jednak w kontekscie prowadzonych rozwazan
ma istotne znaczenie. W swoisty sposob ujmuje pojecie zdrowia pub-
licznego w perspektywie ustawowo okreslonych zadan®, wéréd ktorych
wymienione zostalo zadanie polegajace na monitorowaniu i ocenie
zagrozen zdrowia spoteczenstwa. W tym miejscu podkresli¢ nalezy, ze
ustawa czyni to podobnie jak to zostalo wskazane w naukach o zdrowiu:
»spektrum zdrowia publicznego obejmuje szacowanie i monitorowanie
zdrowia spotecznosci i zagrozonych populacji celem identyfikacji prob-
leméw zdrowotnych i ustalania priorytetow”.

Zatrzymujac na chwile uwage na pojeciu ,,zagrozenie”, odnotowac
nalezy, Ze nie ma ono normatywnych desygnatéw. Siegajac do dorobku
wypracowanego w naukach o bezpieczenstwie, stwierdzi¢ nalezy, ze
jest ono kojarzone z warto$ciag destrukcyjng, potencjalng przyczyna

#  Art.2 pkt 35 ustawy z 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen

i choréb zakaznych uludzi (tekst jedn. Dz. U. z 2023 r. poz. 1284).

2 Zgodnie z definicja epidemiologia to nauka zajmujaca sie badaniem rozpowszech-
nienia choréb lub innych zjawisk zwigzanych ze zdrowiem w populacji oraz warunkami
i czynnikami wptywajacymi na ich wystepowanie, a takze zastosowaniem wynikow
tych badan dla zapobiegania im i ich zwalczania - zob. http://www.przeglepidemiol.
pzh.gov.pl/slowniczek-terminow-epidemiologicznych [dostep 20 lipca 2023 r.].

»  Ustawa z 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (tekst jedn. Dz. U. z 2022 r.
poz. 1608); dalej: u.z.p.

% Por.art.2wzw. zart. lust. 2u.z.p. W doktrynie stusznie podkresla L. Bosek, ze
wprowadzone regulacje roznia si¢ od definicji proponowanej przez Ch.A. Winslowa,
a ponadto nie uwzgledniaja: L. BoSEk, Komentarz do art. 2, [w:] Ustawa o zapobiega-
niu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi. Komentarz, red. L. BOSEK,
Warszawa 2021, «Legalis»; zob. rowniez J. OpoLsKI, Zdrowie publiczne — geneza,
przedmiot i zakres. Wprowadzenie do zagadnienia, [w:] Zdrowie publiczne. Wybrane
zagadnienia, 1, red. J. OPOLsKI, Warszawa 2011.

7 J. OPOLSKIL, 0p. cit., s. 27 przyp. 27.
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niepozadanego stanu, ktéra moze spowodowac szkodliwe nastepstwa?.
Dlatego majac wyznaczone zadanie zwigzane z zapewnieniem bezpie-
czenstwa, tak istotne jest poznanie charakteru zagrozenia, sposobu
jego powstawania, prawdopodobienstwa zaistnienia, a na tej podstawie
opracowanie dziatan zapobiegajacych zdarzeniu lub minimalizujacych
jego skutki na wypadek powstania stanu niepozadanego®.
Transferujac pojecie zagrozenia do obszaru powierzonego pieczy
administracji publicznej zwigzanego ze zdrowiem publicznym, nalezy
przede wszystkim przywola¢ cztery podstawowe grupy czynnikéw ma-
jacych wplyw na zdrowie. Wspomniane czynniki to zaréwno styl zycia
izachowania zdrowotne (nawyki, zwyczaje, upodobania zwigzane m.in.
z paleniem tytoniu, naduzywaniem alkoholu, substancji psychoaktyw-
nych lub naduzywaniem lekéw), jak i srodowisko fizyczne i spoleczne
oraz czynniki genetyczne i w koncu systemowe rozwigzania w zakresie
ochrony zdrowia®. Moga one stanowi¢ Zréddlo zagrozenia okreslane
réwniez jako czynnik ryzyka. W szczegolnosci w epidemiologii wska-
zuje si¢ na czynniki ryzyka jako elementy stanowigce zagrozenie dla
zdrowia, odnoszac je do cech zachowania lub stylu zycia danej osoby,
narazenia srodowiskowego, cechy wrodzonej zwigzanej ze wzrostem
prawdopodobienstwa wystapienia niekorzystnego efektu zdrowotnego™.
Dzialania wladz publicznych zwigzane z zapewnieniem bezpieczen-
stwa koncentrowa¢ powinny si¢ na diagnozowaniu, monitorowaniu,
eliminowaniu lub ograniczaniu elementéw ryzyka’* determinujg-
cych czynniki majace wpltyw na zdrowie w jego wielowymiarowym

% L.F. KORZENIOWSKI, Podstawy nauk o bezpieczeristwie. Zarzgdzanie bezpie-

czenstwem, Warszawa 2012, s. 88.

#  Zob. Procedura opracowania raportu czgstkowego do raportu o zagrozeniach
bezpieczeristwa narodowego, Warszawa 2010, s. 32.

0 A.WoJTCZAK, Zdrowie publiczne wyzwaniem dla systeméw zdrowia XXI wieku,
Warszawa 2017, s. 78. Przywolane czynniki nie wyczerpuja obszaréw zagrozen, ale sa
pomocne w uporzagdkowanym i systematycznym monitorowaniu wskazanych obszaréw
pod katem ryzyka zaistnienia zagrozen dla zdrowia publicznego.

3 http://www.przeglepidemiol.pzh.gov.pl/slowniczek-terminow-epidemiologicz-
nych [dostep 20 lipca 2023 r.].

2 S. PIEPRZNY, Ochrona bezpieczetistwa i porzgdku publicznego w prawie admi-
nistracyjnym, Rzeszéw 2007, s. 53.
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aspekcie. Podkresli¢ nalezy, ze elementy niosgce czynniki ryzyka dla
zdrowia w perspektywie rozwoju cywilizacyjnego podlegaja dynamicz-
nym zmianom, stad zadaniem prawa przyjetego w tym obszarze jest
zapewnienie narzedzi umozliwiajacych identyfikacje tych zagrozen
ijednoczesnie zdolnych do przeciwdziatania im, jak réwniez usuwania
lub ograniczania juz istniejacych® - adekwatnie do aktualizujacego si¢
niebezpieczenstwa.

Realizujac nalozone na wtadze publiczne obowigzki zwigzane z za-
pewnieniem realizacji prawa do ochrony zdrowia** w aspekcie ochrony
przed zagrozeniami, ustawodawca dokonat rozpoznania tych zagrozen,
wprowadzajac rozwigzania skladajace si¢ na system zakazow> lub
obowiazkow*® o charakterze publicznoprawnym adresowanych do
okreslonych podmiotéw majgcych na celu zapewnienie bezpieczenstwa
zdrowotnego na optymalnie wysokim poziomie. Aktualizujg si¢ one
przede wszystkim w ramach norm prawa administracyjnego®. Czes§¢

¥ R. STANKIEWICZ, 0p. cit., s. 11 przyp. 6.

3 Zob. K. MELGIES, K. M1ASKOWSKA-DASZKIEWICZ, Zdrowie ludzkie jako wartos¢
determinujgca zadania administracji publicznej, [w:] Aksjologia prawa administracyj-
nego, 1, red. J. ZIMMERMANN, Warszawa 2017, s. 257 i n.

% Por. zakazy wynikajgce z przepisOw ustawy z 26 pazdziernika 1982 r. o wycho-
waniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 1650), to
jest zakaz sprzedazy, podawania i spozywania napojow alkoholowych (art. 14) czy
zakaz ich reklamy i promocji - z wyjatkiem piwa (art. 13').

*  Por. obowiazek szczepienny wynikajacy z art. 17 ustawy z 5 grudnia 2008 r.
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych uludzi (tekst jedn. Dz. U.
22023 r. poz. 1284) czy obowigzek uiszczenia optaty od $rodkéw spozywczych — wpro-
wadzona ustawg z 14 lutego 2020 r. 0 zmianie niektérych ustaw w zwigzku z promocja
prozdrowotnych wyboréw konsumentéw (Dz. U. z 2021 r. poz. 694) nowelizujacg ustawe
o zdrowiu publicznym.

¥ Zob. Z. DUNIEWSKA, Wartosci — dobra, potrzeby i zagrozenia jako czynniki
wyznaczajgce zakres regulacji prawa administracyjnego materialnego, [w:] System
prawa administracyjnego, VII, Prawo administracyjne materialne, red. R. HAUSER,
Z.NIEWIADOMSKI, A. WROBEL, Warszawa 2012; D. TYKWINsKA-RUTKOWSK A, Ochrona
Zycia i zdrowia czlowieka w prawie administracyjnym (przyczynek do dyskusji), [w:]
Dobra chronione w prawie administracyjnym, red. Z. DUNIEWSKA, L6dz 2015, s. 75
in., atakze ]. WEGNER-KOWALSKA, Zdrowie cztowieka jako przedmiot ochrony prawa
administracyjnego, [w:] Dobra chronione w prawie administracyjnym, red. Z. DUNIEW-
SKA, £6dz 2015, s. 90.
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z tych norm wyposaza, w ramach przyznanych kompetencji, organy
administracji publicznej®® w instrumenty umozliwiajace dokonanie
ustalenia zaistnienia w konkretnej sytuacji aktualizacji stanu zagrozenia
zdrowia publicznego wczesniej zidentyfikowanego przez ustawodawce
jako potencjalne zrédto ryzyka. Obok nich mozna réwniez wskazac
normy umozliwiajace administracji publicznej samodzielne dokony-
wanie identyfikacji czynnikow zagrozenia.

Pierwsza grupa przypadkéw dotyczy obszaréw zwigzanych z regla-
mentacyjng dziatalno$cig administracji publicznej, zwigzana z pre-
wencyjnym nadzorem majacym na celu weryfikacje istnienia zagro-
zen w indywidualnych przypadkach; odnosi si¢ ona w szczeg6lnosci
do systemu zezwolenn administracyjnoprawnych® warunkujacych
rozpoczecie danej aktywnosci po sprawdzeniu braku istnienia czyn-
nika zagrozenia w konkretnym przypadku. Oczywistg kontynuacje
przywolanych dziatan administracji publicznej stanowig instrumenty
prawne umozliwiajace sprawowanie nadzoru nastepczego nad dziatal-
nosécig podmiotéw ze wzgledu na zagrozenia, jakie moga pojawiac sie
dla zdrowia publicznego. W obszarze tym najczesciej wykorzystywana
jest instytucja inspekcji*’, ale wskaza¢ mozna réwniez inne sposoby
zagospodarowania tej przestrzeni publicznej dla realizacji zadan przez
administracje publiczna, s3 to w szczegdlnosci monokratyczne organy
nadzorowane przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia wyposa-
zone zar6wno w uprawnienia kontrolne i nadzorcze, jak i bezposrednio
z nimi zwigzane obowiazki dotyczace monitorowania zagrozen®. Dla

¥ Na temat struktury administracji ochrony zdrowia w Polsce zob. S. SIKORSKI,

Administracja ochrony zdrowia w Polsce — migdzy Swiadczeniem a reglamentacjg,
Warszawa 2021, s. 261.

¥ Obszary te pogrupowala i opisata J. WEGNER-KOWALSKA, op. cit., s. 90 przyp. 37.

10 Sa to przede wszystkim Panstwowa Inspekcja Sanitarna dzialajaca na podsta-
wie ustawy z 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (tekst jedn. Dz. U.
z 2023 r. poz. 338), Panstwowa Inspekcja Farmaceutyczna dzialajaca na podstawie
ustawy z 6 wrzeénia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne (tekst jedn. Dz. U. z 2022 r. poz.
2301) oraz inspekcja weterynaryjna dziatajaca na podstawie ustawy z 29 stycznia 2004 r.
o Inspekcji Weterynaryjnej (tekst jedn. Dz. U. z 2022 1. poz. 2629).

' Takim organem jest w szczegolnosci Prezes Urzedu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych w zakresie nadzoru
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przyktadu, zadanie w zakresie monitorowania zagrozen realizowane jest
w odniesieniu do nowych substancji psychoaktywnych przez zespét do
spraw oceny ryzyka zagrozen dla zdrowia lub zycia ludzi zwigzanych
z uzywaniem nowych substancji psychoaktywnych*, ktéry jest orga-
nem opiniodawczo-doradczym ministra wlasciwego do spraw zdro-
wia w sprawach oceny potencjalnych zagrozen dla zdrowia lub zycia
ludzi lub mozliwosci powodowania szkdd spotecznych, wynikajacych
z uzywania substancji, co do ktérych istnieje podejrzenie, ze dzialaja na
o$rodkowy uklad nerwowy. Podane przyktady stanowig przejaw aktyw-
nosci administracji publicznej nakierowanej na okreslone typy zagrozen
dla zdrowia publicznego, uprzednio zidentyfikowanych catkowicie lub
takich, co do ktorych pojawienia sie istnieja uzasadnione przestanki,
a ktorych mechanizmy dzialania mozna ekstrapolowac ze wzgledu na
posiadane juz informacje. Nie do przecenienia s tu réwniez dziatania
podejmowane w ramach zadan powierzonych Narodowemu Instytutowi
Zdrowia Publicznego - Panstwowemu Zakladowi Higieny*, ktérego
efekty pracy jako instytutu badawczego stanowi¢ powinny istotne zrédto
wsparcia dla dzialan administracji publiczne;j.

Wydaje sie, ze identyfikowanie zagrozen zdrowia publicznego realizo-
wane przez administracje publiczng powinno polega¢ réwniez na zbie-
raniu danych o wystepujacych wszystkich czynnikach niebezpiecznych,
szkodliwych i ucigzliwych oraz o poziomie narazenia na te czynniki,
a takze na ustaleniu, w jaki sposob czynniki te moga oddzialywa¢ na

nad bezpieczenstwem stosowania produktéw leczniczych i produktéw leczniczych
weterynaryjnych oraz monitorowania bezpieczenstwa ich stosowania (art. 4 ust. 1lit. h
ustawy z 18 marca 2011 r. o Urzedzie Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéw Biobdjczych, tekst jedn. Dz. U. 22023 r. poz. 1223) czy Prezes
Biura do spraw Substancji Chemicznych w zakresie gromadzenia danych dotyczacych
mieszanin stwarzajacych zagrozenie i sprawowanie nadzoru nad nim zgodnie z zasa-
dami okreslonymi w przepisach ustawy z 25 lutego 2011 r. o substancjach chemicznych
i ich mieszaninach (tekst jedn. Dz. U. z 2022 r. poz. 1816).

42 Artykul 18a ustawy z 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (tekst jedn.
Dz. U. 722023 r. poz. 172).

* Rozporzadzenie Rady Ministrow z 27 maja 2021 r. w sprawie nadania Narodo-
wemu Instytutowi Zdrowia Publicznego — Panistwowemu Zakladowi Higieny statusu
panstwowego instytutu badawczego (Dz. U. z 2021, poz. 1142).
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cztowieka, w zaleznosci od czasu lub czestotliwoéci narazenia na ich
oddzialywanie*!, w sposéb zintegrowany i skoordynowany. Takie dane
moga by¢ wykorzystywane do redukcji ryzyka zwiazanego z wieloczyn-
nikowymi zagrozeniami zdrowia publicznego.

Pozornie wydawac by sie mogto, ze instrumentem prawnym pozwa-
lajacym administracji publicznej na samodzielng identyfikacje zagrozen
zdrowia publicznego w pelnym zakresie, a tym samym na realizacje
jednego z kluczowych zadan z zakresu zdrowia publicznego, jakim
jest monitorowanie zagrozen i jednoczesnie prowadzenie efektywnej
polityki zdrowotnej panstwa, jest Narodowy Program Zdrowia (NPZ).
Jest on zgodnie z intencja prawodawcy (art. 9 ust. 1 u.z.p.) przygotowy-
wany jako dokument polityki zdrowia publicznego ze wzgledu miedzy
innymi na stan zdrowia spoleczenstwa, skale wystepowania czynnikéw
ryzyka zdrowotnego i czynnikéw o dzialaniu ochronnym dla zdro-
wia w perspektywie czasowej, nie krotszej niz piec¢ lat. Przyjmowany
w formie rozporzadzenia Rady Ministréw wskazuje cel strategiczny,
ukierunkowany na wydluzenie Zycia w zdrowiu ludnosci i poprawe
jakosci zycia zwigzanej ze zdrowiem oraz ograniczanie spolecznych
nieréwnosci w zdrowiu. W dokumencie tym wskazane sg rowniez cele
operacyjne stuzace realizacji celu strategicznego ukierunkowane na
zmniejszenie narazenia spoleczenstwa na najwigksze zagrozenia zdro-
wia, a takze zadania stuzace realizacji celéw operacyjnych, podmioty
odpowiedzialne za realizacje zadan, tryb i wysokos¢ finansowania za-
dan. Obecnie obowigzujacy NPZ obejmujacy lata 2021-2025* jako klu-
czowe zagrozenia zdrowia publicznego diagnozuje nadwage i otylos¢,
uzaleznienia, zagrozenia zdrowia psychicznego, zagrozenia zdrowia
$rodowiskowe i choroby zakazne, a takze zagrozenia demograficzne.
Zadania stuzace realizacji celéw operacyjnych wskazanych w NPZ sa
finansowe dotacjami celowymi z budzetu panstwa (art. 9 ust. 4 u.z.p.),

4 Szerzej na temat tego, na czym polega identyfikacja zagrozen i instrumentow

wykorzystywanych do jej identyfikacji, W. ZuBrzYCKI, Poznawcze aspekty zagrozen,
[w:] Bezpieczeristwo. Teoria - Badania - Praktyka, red. A. CZUPRYNSKI, B. WISNIEWSKI,
J. ZBOINA, Jozefdéw 2015, s. 29.

* Rozporzadzenie Rady Ministréw z 30 marca 2021 r. w sprawie Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025, Dz.U. z 2021, poz. 642.
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co wynika z uznania zagrozen w nich wskazanych za szczegdlnie istotne,
a tym samym zastugujace na wsparcie finansowe. Pytanie, co z pozosta-
tymi zagrozeniami zdrowia publicznego. Czy istnieje instrument prawny
pozwalajacy na efektywna realizacj¢ zadania wskazanego w art. 2 pkt 1
u.z.p., to jest na identyfikacje¢ i monitorowanie zagrozen zdrowia pub-
licznego w pelnym zakresie — bo taka wydaje sie intencja ustawodawcy.
Tylko takie rozumienie tej normy zadaniowej pozwala na uznanie re-
spektowania prawa do ochrony zdrowia oraz obowigzku zapewnienia
bezpieczenstwa zdrowotnego w sposéb zgodny z konstytucyjnym mo-
delem ochrony zdrowia. Proby wywiazania si¢ z przywolanego zadania
nie stanowi rowniez informatyczny System Monitorowania Zagrozen
utworzony na podstawie art. 26 ustawy o systemie informacji w ochronie
zdrowia®, z tego powodu, Ze z zalozenia nie generuje on wszystkich da-
nych dotyczacych zagrozenia zdrowia publicznego. Wynika to z zakresu
zadan, do realizacji ktorych zostal utworzony: z jednej strony jego funk-
cja polega na poprawie efektywnosci dziatan w zakresie zapobiegania
skutkom niepozadanych zdarzen majacych wpltyw na zdrowie i zycie
ludzi; z drugiej za$ na umozliwieniu ustugodawcom i innym podmiotom
obowigzanym do sktadania informacji i zgtoszen o zagrozeniach do re-
jestrow w postaci dokumentu elektronicznego (chodzi o podejrzenia lub
rozpoznania zakazen i zachorowan na choroby zakazne, niepozadanych
odczynow poszczepiennych, niepozadanych dziatan produktéw leczni-
czych, produktéw leczniczych weterynaryjnych i badanych produktéw
leczniczych oraz przypadkéw podejrzenia i zachorowania na grype).
Podsumowujac dotychczasowe rozwazania, stwierdzi¢ nalezy, ze
pomimo wyraznego upowaznienia ustawowego zadanie publiczne
delegowane administracji publicznej polegajace na diagnozowaniu
i monitorowaniu zagrozen zdrowia publicznego nie jest realizowane
w sposob w pelni umozliwiajacy prowadzenie skoordynowanej polityki
majacej na celu przeciwdzialanie zagrozeniom zdrowia publicznego.
Jest to konsekwencja braku szczegdtowych uregulowan w tym zakresie,
w tym réwniez tych odnoszacych si¢ do zrédel finasowania sposobow

¢ Ustawa z 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (tekst
jedn. Dz. U. z 2022 r. poz. 1555).



[13] ADMINISTRACJA PUBLICZNA WOBEC ZAGROZEN ZDROWIA PUBLICZNEGO 123

pozyskiwania i przetwarzania danych, ktore s3 podstawg do dokonania
wlasciwej diagnozy. Nie tracac z perspektywy cyklicznie prezentowa-
nego przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PZH - Panstwowy
Instytut Badawczy Raportu o sytuacji zdrowotnej ludnosci Polski*’
finansowanego ze $rodkéw NPZ, stwierdzi¢ nalezy, Ze powinien by¢
podstawa dalszych dzialan ze strony administracji publicznej, ktdre
wobec braku ustawowego obowigzku w tym zakresie niejako sg zawie-
szone w prozni. Udzielajac odpowiedzi na postawione na wstepie rozwa-
zan pytanie o $rodki stuzace diagnozowaniu i rozpoznawaniu, a takze
monitorowaniu zagrozen w obszarze zwigzanym z ochrong zdrowia
publicznego, stwierdzi¢ nalezy, ze administracja publiczna wyposazona
zostala w narzedzia umozliwiajace detekcje zagrozen we wskazanym
obszarze, ale nie spelniajg one kryterium przydatnosci ze wzgledu na
wyznaczone cele. Wynika to zaréwno z faktu tego, ze gromadzone dane
nie pozwalaja na petng czy tez relatywnie szeroka ocene czynnikow
zagrozenia, jak i - majac na uwadze, ze skutecznos¢ przeciwdzialania
zagrozeniom i zwalczania skutkéw zdarzen wyrzadzajacych szkody jest
istotnie determinowana zakresem koordynacji dzialann administracji
w tym obszarze — podkresli¢ nalezy staby poziom koordynacji. Konsta-
tacja powyzsza zestawiona z dzialaniami podejmowanymi na poziomie
UE wskazuje, Ze poziom koordynacji powinien zosta¢ podniesiony nie
tylko w wymiarze regionu, lecz takze kraju czlonkowskiego.
Obserwujac zwickszona aktywno$¢ wltadz UE dotyczaca zagrozen
zdrowia publicznego, w tym ich diagnozowania i monitorowania, a wy-
nikajaca ze skutkow pandemii COVID-19, podkresli¢ nalezy polozenie
wiekszego nacisku na koordynacje dzialan dotyczacych transgranicz-
nych zagrozen zdrowia publicznego. Jest to istotne wzmocnienie wtadz
krajowych. Aktywnos$¢ Urzedu ds. Gotowosci i Reagowania na Stany
Zagrozenia Zdrowia (HERA)*, dzialajacego przy Komisji UE, dopro-
wadzila do przedstawienia priorytetowej listy najwazniejszych zagrozen

Y7 B. WOJTYNIA, P. GORYNSsKI (red.), Raport o sytuacji zdrowotnej ludnosci Polski,
Warszawa 2022.

8 https://health.ec.europa.eu/health-emergency-preparedness-and-response-
-hera_en [dostep 20 lipca 2023 r.].
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dla zdrowia, ktére wymagajg koordynacji srodkéw na szczeblu UE*.
One determinuja wspdlne dziatania stuzace zapewnieniu bezpieczen-
stwa zdrowotnego.

ADMINISTRACJA PUBLICZNA WOBEC ZAGROZEN ZDROWIA
PUBLICZNEGO — ZAGADNIENIA WYBRANE

Streszczenie

Bezpieczenstwo to naczelna potrzeba czlowieka i instytucji przez niego tworzo-
nych, zaspokojenie ktérej gwarantuje rozwoj spoleczny i cywilizacyjny. Zapew-
nienie bezpieczenstwa obywatelom to podstawowy cel zadan stawianych przed
organami wladzy publicznej, na co wskazuje tre$¢ zasady wyrazonej w art. 5
Konstytucji RP. Wyznaczajac cel i kierunki dzialania w przywotanej zasadzie,
Konstytucja RP pozostawia wladzom publicznym swobode w doborze $rodkow
i sposobow ich realizacji. Zakladajac, ze zapewnienie bezpieczenstwa polega na
przeciwdziataniu wszelkim zagrozeniom i zamachom, szczegélnego znaczenia
nabierajg zagrozenia bedace antonimem bezpieczenistwa. Jednym z elementéw
sktadowych bezpieczenstwa jest bezpieczenstwo zdrowotne, a czynniki stwarza-
jace zagrozenie zdrowia publicznego wigza sie z zadaniami wtadz publicznych,
ktére powinny dokonywac ich diagnozy, monitorowac je, przeciwdziata¢ im lub
minimalizowa¢ ich skutki. Szczegdlnie istotne sa dziatania podejmowane w celu
zdiagnozowania i monitowania zagrozen, one bowiem pé6zniej determinuja sku-
teczno$¢ dziatan w zakresie przeciwdziatania ich wystapieniu lub redukowaniu ich
nastepstw, co nabiera szczegdlnego znaczenia zwlaszcza w odniesieniu do nowych
czynnikéw. Na zagadnieniach sprowokowanych pytaniem o instrumenty prawne
pozwalajace na diagnozowanie i monitorowanie zagrozen zdrowia publicznego,
atakze dalsze koordynowanie dziatan zwigzanych z zapewnieniem bezpieczenstwa
zdrowotnego koncentruja si¢ gléwne mysli artykutu.

% Lista ta obejmuje trzy kategorie zagrazajacych zyciu lub w innym stopniu
szkodliwych zagrozen dla zdrowia, ktére moga rozprzestrzeniac si¢ miedzy panistwami
czlonkowskimi: 1. patogeny o wysokim potencjale pandemicznym, 2. zagrozenia che-
miczne, biologiczne, radiologiczne i jadrowe oraz 3. zagrozenia wynikajace z opornosci

na $rodki przeciwdrobnoustrojowe.
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PUBLIC ADMINISTRATION AND PUBLIC HEALTH RISKS:
SELECTED ISSUES

Summary

Security is the basic need for human society and its institutions. It is also the
condition which must be met if we are to enjoy social growth and progress in
civilization. The principle defined in Article 5 of the Constitution of the Republic
of Poland says that the basic objective of the tasks assigned to public authorities is
to ensure security for the citizens of Poland. As defined in the Constitution, this
principle determines the aim of the actions to be taken but leaves public authorities
free to choose the means and methods for their implementation. If we assume that
security means the prevention of all manner of threats and attacks, then one of
our key tasks in the provision of security will be to counteract risks which are the
very opposite of security. One of the components of security is health security;
thus, factors posing a public health risk come under the tasks of public authorities,
which are to diagnose, monitor, and prevent them or minimize their effects. Actions
taken to diagnose and monitor health risks are particularly important, because
they will determine the effectiveness of operations to prevent the occurrence or
reduce the effects of health risks, which is particularly important as regards new
risk factors. The main ideas in this article focus on issues evoked by the question
oflegal instruments for the diagnosis and monitoring of public health risks as well
as for the coordination of operations to ensure health security.

Slowa kluczowe: ochrona zdrowia publicznego; bezpieczenstwo zdrowotne;
zadania administracji publicznej; diagnozowanie i monitorowanie zagrozen.
Keywords: public health protection; health security; tasks of public administra-
tion; risk diagnosis and monitoring.
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