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Wstep

Rozwdj cywilizacyjny spoteczenstwa oraz zmiany w Srodowisku naturalnym powoduja
wystepowanie nowych zagrozen, a takze wptywajg na wzrost skali i szkodliwos$ci zagrozeh
juz wystepujacych. Analiza wskazuje na bardzo duzg liczbe ich typow, ktérych Zrédtem jest
Srodowisko naturalne - moga to by¢ na przykiad powodzie, huragany ezy $niezyce - oraz
rozwoj technologiczny, wsrdd ktérych mozna wyr6zni¢ miedzy innymi zagrozenia pozarowe,
techniczne, ehemiczne oraz komunikacyjne. Wystepowanie tych zagrozen prowadzi
w konsekwencji do niezamierzonych negatywnych skutkéow. USwiadamia to potrzebe
podjecia dziatann systemowych majacych na celu ich identyfikacje oraz opracowanie
odpowiednich metod prewencji, a w przypadku wystgpienia - podjecie jak
najskuteczniejszych dziatan ratowniczych i pomocowych, majacych zminimalizowac skutki
tych zdarzen.

Wyro6znié takze mozna zamierzone skutki zagrozen, czyli Swiadome spowodowanie
wystapienia niekorzystnego zdarzenia w celu wywotania duzej liczby ofiar Smiertelnych badz
poszkodowanych, dezorganizacji struktur administracyjnych i obronnych, powstania chaosu
badz ostabienia sit ratowniczych i militarnych. Przyktadem tego moze by¢ umysine
wywotanie epidemii, a nastepie wypowiedzenie wojny.

Obecna sytuacja geopolityczna Polski pociaga takze za sobg wystepowanie dodatkowego
zagrozenia, jakim jest terroryzm. Przykfadem tego moga by¢ zdarzenia, ktére wystgpity
w potowie pazdziernika 2001 roku, zwigzane z zagrozeniem biologicznym. Wowczas to
podejrzewano uzycie lub uwolnienie aktywnej substancji czynnej biologicznie. Zdarzenia te
dotyczyly prawdopodobnego uzycia laseczek waglika w postaci ,biatego proszku”
znajdujacego sie w przesytkach tub rozsypanego zazwyczaj w miejscach uzytecznosci
publicznej. System reagowania zostat poddany rzeezywistej probie jego mozliwosci.

Informacje o zaistnieniu tego typu sytuacji szybko przedostaty sie do mediow, wywotujac
zaniepokojenie zaréwno ludzi, jak i stuzb ratowniczych, gdyz nie byly one przygotowane, nie
posiadaty specjalistycznego sprzetu i odpowiednieh procedur oraz nie uczestniczyty
wczesniej w likwidacji tego typu zdarzen.

Zwalezanie czynnikéw biologicznych powoduje zaktdcenie funkcjonowania spoteczenstw
(izolacja terenu, kwarantanna, katastroficzne relacje w mediach, psychoza strachu) i jest
trudne ze wzgledu na skomplikowane warunki prowadzenia takich dziatan. Wymaga

zaangazowania duzej ilosci sit i srodkéw oraz wspdipracy instytucji podlegajacych ré6znym



resortom. Do tych instytucji mozna zaliczy¢ na przyktad Panstwowa Inspekcje Sanitarna,
podlegajacg ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia, Paristwowg Straz Pozarng i Policje
podlegajace Ministrowi Spraw Wewnetrznych i Administracji, poza tym takze Inspekcje
Ochrony Srodowiska podlegajaca Ministrowi Ochrony Srodowiska, czy tez Inspekcje
Weterynaryjngpozostajgcg w gestii ministra wtasciwego do spraw rolnictwa.

W zaledwie dwa dni od wystgpienia wspomnianego zagrozenia biologicznego, powstata
procedura, ktéra miata doraznie normowac zaistnialg sytuacje”™ Procedura ta wskazuje na
mozliwos$¢ podejmowania dziatan w sytuacjach wystapienia tego typu zagrozen jedynie przez
cywilnych instytucje, stuzby, straze i inspekcji. Obecnie nadal obowigzuje ta sama
niezmieniona procedura, pomimo ze w Polsce powotane sg takze inne instytucje niewtgczone
w te procedure, ktérych zadania, kompetencje, a takze zasoby wskazujg na ich przygotowanie
do zwalczania zagrozen biologicznych. Do instytucji tych nalezy zaliczy¢ Sity Zbrojne RP
oraz stuzby specjalne.

Opisana sytuacja stata sie przyczyna rozpoczecia badan oraz inspiracja dla autora
niniejszej dysertacji do rozwazan nad rolg, jaka powinny odgrywac sity i $rodki militarne
podczas zwalczania skutkdw uzycia broni biologicznej we wspétpracy i wspéidziataniu
z cywilnymi stuzbami ratowniczymi. Wstepne analizy tego problemu zostaty pogtebione
w trakcie studiow podyplomowych ,Zarzadzanie w stanach zagrozen” zorganizowanych
w Szkole Gtdéwnej Stuzby Pozarniczej, na kursach: “U.S.- Polish workshop on biodefense”
prowadzonym przez wyktadowcéw z National Defense University z Waszyngtonu, ,,Dla
specjalistdw z zakresu wykrywania skazen” prowadzonym w Akademii Obrony Narodowej,
a takze w pracy naukowo-badawczej w Zakladzie Zarzadzania Kryzysowego Szkoty Gldéwnej
Stuzby Pozarniczej.

Analiza aktualnego przygotowania do interwencji w razie zaistnienia zdarzenia
zwigzanego z uzyciem broni biologicznej oraz zadan i kompetencji Sit Zbrojnych, a takze
cywilnych stuzb, strazy i inspekcji, uswiadomita autorowi, ze oparte o badania naukowe
ewentualne zmiany organizacyjno-prawne moga przyczyni¢ sie do lepszego,
efektywniejszego identyfikowania, przygotowania i reagowania na zagrozenia biologiczne.

Obserwacje autora znajdujg potwierdzenie w literaturze przedmiotu. W ksigzce ,,Bron
biologiczna” Bogdan Michailiuk pisze: ,,...\W Polsce istnieje konieczno$é uwzglednienia

problematyki zagrozen biologicznych w tworzonym systemie reagowania kryzysowego

Procedura postepowania w przypadkach zagrozenia niebezpiecznymi chorobami zakaznymi i bioterroryzmem.

Krajowe Centrum Koordynacji Ratownictwa i Ochrony Ludnosci, KG PSP, Warszawa, pazdziernik 2001.



panstwa”...”, natomiast w referacie ,,Bron biologiczna jako narzedzie terroru”, profesor
Krzysztof Chomiczewski zauwaza: W Polsce istnieje niewatpliwie pilna potrzeba
uwzglednienia problematyki zagrozen biologicznych...o”

W temacie pracy uzyto kilku pojeé¢, ktérych znaczenie nalezy rozumie¢ w nastepujacy
sposéb:
Model - wzér, wedtug ktérego co$ jest lub ma by¢ wykonane; typ lub fason czego$; typowy
dla jakiego$ okresu, miejsca lub jakiej$ grupy i potem nasladowany sposob realizacji czegos;
konstrukcja, schemat lub opis ukazujacy dziatanie, budowe, cechy, zateznosci jakiego$
zjawiska lub obiektu™®. Model teoretyczny - konstrukcja hipotetyczna odwzorowujgca dany
rodzaj rzeczywistosci w sposOb uproszczony, sprowadzajacy jej cechy do zwigzkow
najistotniejszych, budowana w celach heurystycznych®. Model ma stuzy¢ nie tylko ocenie
rzeczywistosci, ale i okres$laniu tego co nalezy ulepszy¢ ijak to ukierunkowac na przyszto$é”.
Modet prakseotogiczny - jest to modet odnoszony tak do organizacji, jak i przedmiotéw
technicznych. Jest to modet jak gdyby fizyczny, ideatny, ze wzgtedu na to, ze nie jest jeszcze
tworem fizykalnym, lecz przedmiotem pomys$lanym np. idealna organizacja. Jest to jednak
w pewnym sensie model realny, w przeciwienstwie do modeli semantycznych”.

Wspébtdziatanie - dziatanie wspdinie z kim$; przyczynianie sie do czego$ razem z innymi
czynnikami; o mechanizmach, narzadach itp.: funkcjonowanie w powigzaniu z innymi*.
Wspoétdziatanie jest to taki zakres oddziatywania pomiedzy roznymi elementami, ktory
zaktada okreslony poziom uczestnictwa (zaangazowania) jednostek, wyznacza wzajemno$é
i odpowiedzialno$¢ podejmowanych dziatah, a takze uporzadkuje dziatania zgodnie

z wiasciwym wzorem”.

~B. Michailiuk, Bron biologiczna. Wydziat Wydawniczy AON, Warszawa 2003, str. 24

~ K. Chomiczewski, Bron Biologiczna jako narzedzie terroru. Zeszyty Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa
2003, s. 62.

~Internetowa encyklopedia PWN, http://www.encyklopedia.wp.pl/.

~lbidem

~W. Pytkowski, Organizacja badan i ocenaprac naukowych, PWN, Warszawa 1981, s. 175.

AT. Pszczotowski, Mata encyklopedia prakseologii i teorii organizacji. Zaktad Narodowy im. Ossolifiskich
-Wydawnictwo, Wroctaw 1978, s. 120.

* Internetowa encyklopedia PWN, op. cit.

~ Skrzypiec R., W poszukiwaniu sprawiedliwosci. Obywatelskie niepostuszeristwo - fdozofia i dziatanie.

Wydawnictwo ""Zielone Brygady", Krakéw 1999.


http://www.encyklopedia.wp.pl/

Sity Zbrojne - sity zbrojne, armia, wojsko; uzbrojeni zotnierze zorganizowani w rézne
pod wzgledem rodzaju i wielkosci jednostki wojskowe wydzielone przez panstwo do
zabezpieczeniajego interesow i prowadzenia walki zbrojnej

Bron biologiczna - przeznaczone do uzycia w dziataniach wojennych, terrorystycznych
lub przestepczych oraz do wywotywania epidemii choréb zakaznych ludzi, zwierzat
i roslinnosci $rodki razenia zawierajgce zabdjcze mikroorganizmy lub wytworzone przez nie
toksyny; ze wzgledu na zasieg i dtugotrwato$¢ dziatania zalicza sie do tzw. broni

strategicznych ™

W niniejszej dysertacji zastosowany zostat nastepujacy uktad procesu badawczego:
Cel - Problem - Hipoteza*/.
Aby sformutowac cel rozprawy, badaniom poddano problemy przedmiotowe, podmiotowe
i rozwojowe zwigzane ze wspotdziataniem Sit Zbrojnych i cywilnych stuzb ratowniczych na

wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Cel gtéwny badan zostat okre$lony w sposéb nastepujacy:
Zaproponowanie teoretycznego modelu wspdidziatania Sit Zbrojnych RP i stuzb
ratowniczych na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce, zgodnie z obowigzujgcymi
uwarunkowaniami ustrojowymi, funkcjonalnymi i ekonomicznymi, takze na podstawie
danych historycznych i aktualnego przygotowania do zagrozen biologicznych.
Aby osiggnac¢ cel gtéwny, zostaty sformutowane nastepujace trzy cele szczegotowe:
e zidentyfikowanie  cywilnych i  wojskowych  struktur, biorgcych  udziat
W przygotowaniu i reagowaniu na zagrozenia biotogiczne oraz relacji pomiedzy nimi;
e przeanalizowanie obowigzujgcego stanu prawnego, dotyczacego badanego obszaru,
oraz okreS$lenie jego zalet i wad;
e zbudowanie postulatywnego modelu wspétdziatania cywilnych stuzb ratowniczych

z wojskowymi minimalizujacego skutki uwolnienia broni biologicznej do otoczenia.

http://encyklopedia.pwn.pl/
*http://encyklopedia.pwn.pl/

T. Majewski, Miejsce celow, problemoéw i hipotez w procesie badan naukowych, AON, Warszawa 2003, s. 22.


http://encyklopedia.pwn.pl/
http://encyklopedia.pwn.pl/
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Gtoéwny problem badawczy zostat sformutowany nastepujaco:

Jaki powinien by¢ model wspotdziatania Sit Zbrojnych RP i stuzb ratowniczych, by

zapewni¢ szybkie identyfikowanie i sprawne wykorzystanie potencjatu ratowniczego na

wypadek uzycia broni biologicznej?

Realizacje tak okreslonego gtownego problemu badawczego osiggnieto poprzez

rozwigzanie nastepujacych probleméw szczeg6towych:

1

2
3.
4

Czy istnieje prawdopodobienstwo uzycia broni biologicznej w Polsce?

Jakie niebezpieczne substancje czynne biologicznie moga zosta¢ uzyte?

Jakie moga by¢ skutki uwolnienia tych substancji?

Jakie nowe zagrozenia biologiczne moga wynikna¢ dla ludnosci w przypadku ataku
terrorystycznego?

Jakie wojskowe i cywilne stuzby, straze i inspekcje oraz administracja publiczna biorg
udziat w dziataniach, zwiazanych z przygotowaniem i reagowaniem na zagrozenia
biologiczne i jakie sg podstawy prawne ich funkcjonowania oraz zwigzane z nimi
zakresy kompetencji i odpowiedzialnosci?

Jakie zalezno$ci wystepuja w ramach systeméw powotywanych do zwalczania broni
biologicznej z udziatem tych instytucji?

Jaki powinien by¢ przysztosciowy model wspotdziatania militarnych i cywilnych
instytucji wiaczonych w proces reagowania w przypadku uzycia broni biologicznej?
Czy wdrozenie zaproponowanego modelu wspoétdziatania struktur pozwoli na

efektywniejsze dziatanie niz w przypadku dotychczasowych dziatan?

Z uwagi na obszerny zakres zagadnien zwigzanych z funkcjonowaniem i wspo6tdziataniem

cywilnych i wojskowych stuzb, strazy i inspekcji, przy rozwigzywaniu powyzszych

probleméw w niniejszej pracy badawczej wprowadzono nastepujace ograniczenia:

przez model wspotdziatania rozumie sie uproszczony system  wspOipracy
i wzajemnych zaleznosci w celu wiasciwego wykonywania okre$lonych zadan;
badania dotyczyly wystgpienia zdarzenia na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
i dziatan w oparciu o struktury krajowe;

praca badawcza opiera sie na stanie prawnym na dzien 31 pazdziernika 2006 r. oraz na
istniejacych strukturach organizacyjnych na ten dzien;

W pracy pominieto wystepowanie sytuacji wprowadzania stanu kleski zywiotowej

badz innych standw nadzwyczajnych;
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- badania nie uwzgledniajg dziatan wojennych z uzyciem broni biologicznej;

- W procesie badawczym pominieto zadania stuzb, strazy i inspekcji nie zwigzane
bezposrednio z uzyciem broni biologicznej;

- badania koncentrowaty sie wokdét probleméw wspotpracy i wspéidziatania,
zwigzanych z przygotowaniem i zwalczaniem broni biologicznej, natomiast pomijaty
problemy wynikajace z dziatan autonomicznych i wewnetrznych;

- proponowany model zaktada, ze ofiara jest zabezpieczona medycznie po dotarciu do

placéwki medycznej.

Do osiaggniecia zamierzonych celéw, weryfikacji poddano nastepujace hipotezy robocze:

1. Zagrozenia biologiczne i rozw0j badan nad niebezpiecznymi substancjami
biologicznymi wymusza nieustanne doskonalenie struktur ijakosci przygotowania
do zwalczania tych zagrozen,

2. Aktualne przygotowanie do zagrozen biologicznych wybranych instytucji oraz
struktur, nie jest adekwatne do zadan i kompetencji okreslonych przepisami
prawnymi.

3. Obowigzujgce akty prawne nie w peini precyzujg wspotprace struktur wojskowych
z cywilnymi podczas zdarzen biologicznych.

4. Aktualnie obowigzujgca ,,Procedura postepowania i wspoOtpracy w przypadku
zagrozenia niebezpieczng chorobg zakazng badZz bioterroryzmem” nie
uwzglednia wspotdziatania z dobrze wyszkolonymi i przygotowanymi
jednostkami wojskowymi.

5. Wykorzystanie potencjatu ratowniczego Sit Zbrojnych i wspétpraca ze strukturami
cywilnymi moze zapewni¢ statg i szybka mozliwo$ci identyfikowania uzytej
substancji biologicznej.

6. Poprawienie sprawnosci dziatania system nadzoru epidemiologicznego pozwali na
zminimalizowanie skutkéw niekorzystnego zdarzenia (mobilizacja stuzb
medycznych, szybkie wprowadzenie dziatan ratowniczych).

7. Wiasciwe okreslenie zaleznoSci pomiedzy instytucjami wigczonymi w proces
odpowiedzi na uzycie broni biologicznej wptywa na poprawno$¢ funkcjonowania

catego systemu.

,»Procedura postepowania i wspotpracy... ”, op. cit.
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W procesie badawczym zastosowano nastepujgce metody empirycznektore pozwolity
na zebranie materiatu badawczego:

1) obserwacje bezposrednia i posrednia;

2) badanie sagdow i opinii.

Nastepnie przy opracowaniu badan zastosowano metody teoretyczne takie jak: analiza
i synteza, abstrahowanie, analogia, analiza ryzyka oraz modelowanie, natomiast metode
analizy przypadkéw ,case study” zastosowano przy weryfikacji modelu postulatywnego.
Proces badawczy opierat sie takze na podejsciu systemowym.

Praca skfada sie z pieciu rozdziatow.

Rozdziat pierwszy jest wprowadzeniem do probitematyki broni biologicznej. Zawarto
w nim podstawowe definicje uzywane w rozprawie, dokonano analizy historycznej oraz
opisano wybrane czynniki biologiczne i symptomy ich uzycia.

W drugim rozdziale omoOwione zostaty zadania administracji publicznej, militarnych
i cywilnych stuzb, strazy i inspekcji w odniesieniu do zagrozen biologicznych. Analizie
poddano kompetencje tych instytucji.

Trzeci rozdzial to charakterystyka aktualnych rozwigzan systemowych w przypadku
uzycia broni biologicznej.

W rozdziale czwartym zaprezentowano postulatywny model wspotdziatania Sit Zbrojnych
i stuzb ratowniczych na wypadek uzycia broni biologicznej.

Pigty, a zarazem ostatni rozdziat, stanowi weryfikacje powyzszego modelu.

Proces badawczy bedzie przebiegat zgodnie z ponizszym algorytmem (schemat nr 1).

Ciedlarczyk M., Metody, techniki i narzadzie badawcze oraz elementy statystyki stosowane w pracach

magisterskich i doktorskich, AON, Warszawa 2003, str. 43.
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wstep

Schemat 1. Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Zrodto: opracowanie wiasne.
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1. Zagrozenie bronig biologiczng

Na przetomie XX i XXI wieku obserwuje sie duzg dynamike zmian przestrzeni
cywilizacyjnej, ktora skutkuje wystgpieniem nowych wyzwan. Wyzwania te dotyczg réznych
obszaréw funkcjonowania panstwa, a wiele z nich mozna przewidzie¢ obserwujac zachodzace
przemiany. Jednym z tych wyzwan jest obowigzek zapewnienia bezpieczenstwa
mieszkancom danego kraju, a tym samym spotecznosciom lokalnym. Poprzez rozpoznanie
zagrozen, majacych wptyw na to bezpieczenstwo oraz wilasciwe przygotowanie mozna
zmniejsza¢  wrazliwo$¢ spoteczng, wplywajagc tym samym na minimalizowanie
niekorzystnych skutkéw.

Zastosowany proces badawczy wymaga szerszego spojrzenia na zagrozenie biologiczne
i na metody zwalczania jego potencjalnych skutkdéw. Poddajac analizie to zagrozenie trzeba
przede wszystkim okresli¢ ryzyko jego wystgpienia. W tym przypadku zastosowano
jakosciowg analize ryzyka, w wyniku ktérej zostato scharakteryzowane zagrozenie
biologiczne, okre$lono mozliwosci wystgpienia tego zagrozenia oraz omdéwiono skutki
ewentualnego uwolnienia szkodliwych czynnikéw aktywnych biologicznie. Dlatego tez
w rozdziale tym autor poszukiwat odpowiedzi na nastepujgce pytania: Czy zagrozenie bronig
biologiczng jest problemem w Polsce? Czy istniejg przestanki, ktére wskazujg, ze wirusy,
bakterie, grzyby lub inne drobnoustroje chorobotwdrcze moga zosta¢ uzyte w naszym kraju?

Jak wyglada analiza historyczna uzycia tego typu broni?

1.1. Opis zjawiska

Z calag odpowiedzialnoScig skonstatowa¢ nalezy, ze rozpoczeta sie era, w ktorej
korzystanie z broni biologicznej przestato by¢ zjawiskiem hipotetycznym. Dostepnosc
i tatwos$¢ wykorzystania tej broni skutkuje tym, ze potencjalne zagrozenia zwigzane z grozbg
jej uzycia nie zmniejszyty sie, a nawet sie zwiekszyty. Jak wiadomo, laseczki waglika po raz
pierwszy zostaty uzyte w Stanaeh Zjednoczonych Ameryki. Wiadomo$¢ o tym zdarzeniu
spowodowata publiczny niepokdj w USA oraz na catym Swiecie. Zmienito to dotychczasowe
zapatrywania na mozliwos$¢ uzycia broni biologicznej, ktéra dotad znajdowata sie raczej
w zakresie hipotetycznych rozwazan. | tak pytanie, dotyczace uzycia broni biologicznej dotad

brzmigce ,,czy to w ogdle moze sie zdarzy¢” albo ,,co, jesli...” zostato zmienione na ,,kiedy”.

J. Wolanin, Wybrane problemy bezpieczenstwa. Zarzadzanie bezpieczeristwem —wybrane zagadnienia

ochrony ludnosci S, Warszawa 2003, s. 34.



15

natomiast po wydarzeniach w USA pytanie ,kiedy” zostalo wyparte przez twierdzenie
»teraz”.

Jakie zagrozenia kryje w sobie bron biologiczna*” i co takiego rozni jg od innych Srodkow
masowego razenia - broni konwencjonalnej, chemicznej badZz nuklearnej, ze przeraza
zarowno ludno$¢ cywilnag, jak i instytucje wigczone w proces reagowania na to zagrozenie?

Kluczowg role w odpowiedzi na to pytanie ma postrzeganie ryzyka, gdyz poza
zamachami bombowymi wydaje sie by¢ bronig najbardziej realna. Bronig, ktdrej obszar
uwolnienia jest trudny do okre$lenia, ktorej uwolnienie moze zosta¢ dostrzezone dopiero po
dtuzszym czasie, ktorej okres oddziatywania moze by¢ rézny. To niekorzystne postrzeganie
ryzyka potegujg wiadomos$ci o chorobach ws$rdd zwierzat, na przyktad ,ptasiej grypie” -
H5N1. Wiele przekazéw radiowo-telewizyjnych byto w pewnym okresie 2006 roku
zdominowanych informacjami o ,zapowietrzonych” strefach, o ograniczeniach
w przemieszczaniu sie, o0 mozliwo$ciach przenoszenia si¢ wirusa na ludzi, o niemozliwosci
przeprowadzenia szybkiej identyfikacji szkodliwego czynnika. Niematy procent widzow
i stuchaczy, stosujgc analogie, wyobrazato sobie wystgpienie wirusa wsrdd ludzi. ,,0d
powietrza, gtodu, ognia i wojny wybaw nas Panie” - to stowa znanych od stuleci suplikacji.
Dzi$ jednak to, co jednych przeraza, dla innych moze byé czynnikiem zastraszajgcym badz
narzedziem osiggniecia zatozonego celu, gdyz juz sama grozba uzycia badz Swiadomos¢
mozliwosci wystapienia ataku bronig biologiczng powoduje negatywne emocje wsrdd
ludnosci.

Bron biologiczna jest bardzo wygodnym instrumentem atakéw terrorystycznych nie tylko
dzieki fatwemu sposobowi jej rozprzestrzeniania, ale takze dzieki wielu innym zaletom. One
to stanowiag przyczyny, dla ktérych terrorysta wybiera $rodek biologiczny i staje sie
bioterrorystg*”,*":

* bron biologiczna jest bromg_samorozprzestrzeniajgca sie. Moze by¢ nieSwiadomie lub

Swiadomie przenoszona na znaczne odlegtosci za posrednictwem wiatru, zakazonych

badz skazonych ludzi, zwierzat, nie tracac na swoich pierwotnych wiasciwosciach

Z. Sabak, J. Krolikowski, Ocena zagrozen bezpieczenstwa Rzeczypospolitej Polskiej, AON, Warszawa 2002,
S.49.

Terrorism: Guide to Chemical, Biological, Radiological, and Nuclear (CBRN) Weapons Indicators (U), The
Director of Central Intelligence’s (DCI) Weapons Intelligence, November 2002, s.55.
* Bioterrorism - Federal Research and Preparedness Activities, Report to Congressional Committiees,

September 2001, s. 5.
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(dziatanie jest takie samo jak w miejscu uwolnienia), przez co okreSlenie strefy
skazonej jest prawie niemozliwe;

e bron biologiczna raz wprowadzona jest bronig samozwielokrotniajgcg sie poprzez
namnazanie niebezpiecznego czynnika biologicznego w zakazonym organizmie
| przenoszenie na inne organizmy;

e koszt zakupu broni biologicznej jest bardzo malty w poréwnaniu do broni
konwencjonatnej, chemicznej czy nukieamej;

» broA biologiczna jest tatwa w produkcji na przyktad poprzez wykorzystanie
laboratoriéw farmaceutycznych, o$rodkéw badawczych, itp.;

» bron biologiczna jest niezwykle skuteczna, (np.: uzycie 50kg laseczek waglika
w formie aerozolu z wysokosci 2km w ataku na 500tys. miasto powoduje $mier¢
95tys. ludzi i 125tys. zachorowan);

» Dbron biologiczna jest tatwa do ukrycia i przenoszenia i rownocze$nie bardzo trudna do
wykrycia na przejsciach granicznych;

» Dbron biotogiczna jest niewidziatna, bezwonna i bezbarwna w czasie ataku;

» brakjest systemdw wczesnego wykrywania i monitorowania srodkéw biotogicznych;

* wystepujg trudnosci w rozpoznaniu przyczyn choroby spowodowanej uzyciem broni
biologicznej, gdyz okres poczatkowy moze mie¢ podobne objawy nietypowe;

» okres ujawnienia sie choroby jest rozny i miesci sie w przedziale od kilku godzin do
kilkunastu dni;

e brak jest procedur postepowania stuzb odpowiedzialnych za reagowanie na takie
zagrozenie;

e istnieje tatwos$¢ ,,nieSwiadomego” transportu broni biotogicznej w czasie podrozy lub
tez poprzez systemy wentylacyjne;

e brak skutecznych lekarstw bgdz ograniczona ich ilos¢.

Mozna wiec powiedzieé, ze zdobycie tego typu broni nie wymaga zbyt wielu naktadéw
finansowych, jak réwniez uzycie tej broni nie stanowi wiekszego kiopotu dla o0s6b ja
posiadajacych. Prawdziwe zatem jest stwierdzenie, ze bron biologiczna jest bronig ubogich
badz bombg atomowag ubogich. Nalezy pamietaé, ze bron biologiczna to szereg $Srodkdéw
mikrobiologicznych wielkoobszarowego razenia i, co warto zaznaczy¢, niekontrolowanego
dziatania zaréwno w stosunku do ‘tudnosci cywitnej, sit militarnych, ratowniczych

i policyjnych, jak i zwierzat, upraw, zywnosci, srodowiska naturalnego.
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Obecnie jednak to nie tyle waglik, bruceloza czy dzuma, ile strach przed nimi jest
najwiekszym zagrozeniem i sprzymierzeficem terrorystow, a tragiczne doniesienia srodkéw

masowego przekazu powodujg wzrost poczucia zagrozenia spoteczenstwa.

1.2. Bron biologiczna

W obecnych czasach, kiedy zminimalizowata sie grozba wojny globalnej z uzyciem broni
masowego razenia (BMR), powstato nowe niebezpieczenstwo. Bruce Hoffman, wybitny
badacz terroryzmu uwaza, ze jest to ,,...nowe zagrozenie bezpieczenstwa, znacznie bardziej
nie uksztaltowane, mniej obliczalne, moze nawet bardziej ztowieszcze, ktéremu pewnie
bedzie trudniej sie przeciwstawi¢... Co wiecej zaczyna zanika¢ wiele ograniczen
(ideologicznych i technicznych), ktére wczesniej powstrzymywaly terrorystow od uzycia
broni masowej zagtady..”  Czym jest zatem terroryzm i jakie sgjego potencjalne formy na
masowa skale? Terroryzm mozemy okresli¢ jako ,forme przemocy polegajacg na
przemyslanej akeji wymuszenia badZ zastraszenia /.../ okre$lonych grup spotecznych
w celach politycznych, ekonomicznych Ilub innych”™. Natomiast terroryzm BMR
(chemiczny, biologiczny czy jadrowy) to forma przemocy, polegajgca na akcji wymuszania
zadan badZ zastraszania okreSlonego podmiotu spotecznego, z uzyciem $Srodkéw masowego
przerazenia, jako narzedzia niszczenia ludzi i obiektow"*.

Srodki masowego razenia, ktorych konsekwencja byto opracowanie broni masowego
razenia (BMR), to $rodki charakteryzujaee sie masowym, niekorzystnym oddziatywaniem na
ludzi, zwierzeta i rosliny, a takze przestrzen, w ktdrej zostaty uzyte i niosgce za sobg Smieré
cztowieka i destrukeje srodowiska naturalnego. Ich uzycie jest znacznie skuteczniejsze od
tradycyjnej, konwencjonalnej broni i wigze sie z trudnymi do okre$lenia nastepstwami
bezposrednimi i odtozonymi (pdzniejszymi).

Biorgc pod uwage charakterystyki broni niekonwencjonalnych oraz potencjalne skutki ich
uzycia mozna stwierdzi¢, ze to witasnie bron biologiczna wywotuje najwieksze przerazenie,
a wsrod wszystkich rodzajow terroryzmu najbardziej podstepnym i niebezpiecznym wydaje
sie bioterroryzm, ktory utozsamiany jest z bezprawnym, nielegatnym uzyciem czynnikow

biologicznych wobec ludzi, z zamiarem wymuszenia jakiego$ dziatania lub zastraszenia

B. Hoffman, Oblicza terroryzmu. Warszawa 2001, s.188.
Stownik termindéw z zakresu bezpieczenstwa narodowego, AON, Warszawa 19996, s.109.

Mata Encyklopedia Wojskowa, MON, Warszawa 1967, t.l, s.179.
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rzadu, ludnosci cywilnej, lub jakiejkolwiek jej czesci dla osiggniecia celéw osobistych,
politycznych, spotecznych lub religijnych.

W przypadku broni B czynnikiem razenia sg mikroorganizmy (stosowane najczesciej
w formach przetrwalnikowych), riketsje, grzyby, a takze toksyny produkowane przez niektore
mikroorganizmy i trucizny roslinne. Wedtug niektérych autoréw w tej grupie mieszczg sie
takze czynniki pogarszajace jako$é lub wrecz uszkadzajace rosliny i produkty zywnosciowe.
Moga one by¢ przenoszone za pomocg pociskdw rakietowych, bomb lotniczych, pojemnikéw
czy przesytek pocztowych. Rozprzestrzenianiu sie niektérych zarazkéw sprzyjaja przede
wszystkim ich naturalni nosiciele - owady.

Lista najbardziej niebezpiecznych  patogendéw,  ktérych uzycie w  ataku
bioterrorystycznym, wedtug standardow NATO, jest szczegdlnie prawdopodobne, obejmuje
nastepujace drobnoustroje i toksyny przedstawione ponizej™:

Gram - ujemna pateczka z rodzaju Brucella wywotujgca bruceloze.
Przecinkowiec cholery Vibrio cholerae wywotujacy cholere

Gram - ujemna pateczka Yersinia pestis wywotujgca dzume,

wirus RNA z rodziny Bunyaviridae wywotujacy goraczke Doliny Rift,

wirus Ebola wywotujacy gorgczke krwotoczng Ebola,

Gram - ujemna bakterie Coxiella burnetti wywotujgce gorgczke Q,
gronkowcowa enterotoksyna B,

toksyny, ktore produkuje Clostridium botulinum -jad kietbasiany,

wirus RNA wywotujacy kongijsko —krymska gorgczke krwotoczng,

Gram —ujemna pateczka Burkholderia pseudomallei wywotujgca melioidoze,
wirus ospy prawdziwej Poxvirus variolae

rycyna,

saksytoksyna,

toksyny grzybicze - trichoteceny,

toksyny laseezki zgorzeli gazowej,

Gram-ujemna pateczke Francisella tularensis wywotujaca tularemie,
Gram-dodatnia bakterie Bacillus anthracis, taseczki waglika,

Arbowirus Togaviridae alphavirus wywotlujacy wenezuelskie konskie zapalenie

mozgu.

M. Prusakowski, Bioterror —ak nie dac sie zabi¢?, Gdansk 2001, s. 47.
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W przypadku ataku bioterrorystycznego drobnoustroje chorobotwércze moga byc¢
rozprzestrzeniane przez wiatr po ich rozpyleniu z wysokich budynkéw, mostow oraz
z balonéw lub samolotéw. Zarazkami mogg by¢ takze zarazeni ich naturalni nosiciele,
poprzez ktorych drobnoustroje moga by¢ przenoszone albo bezposrednio na ludzi, albo na
wode lub zywno$é. Mozliwe jest takze uzycie pchet (dzuma i dur brzuszny), kleszczy
(goraczka z6tta, zapalenie moézgu, dzuma), pluskiew (dzuma, dur plamisty, tularemia), wszy
odziezowych (dur plamisty), much (zarazki waglika, tularemii, cholery), komaréw (z6ta
febra, tularemia, waglik). Bron biologiczna oprocz czynnika aktywnego czyli bakterii,
wiruséw, riketsji, grzyb6w oraz toksyn pochodzenia bakteryjnego, roslinnego i zwierzecego,
sktada sie rowniez z pojemnika zawierajgcego ten czynnik i $rodka przenoszenia oraz

dyspersji (Rys. 1).

Srodek przenoszenia pojemnik czynnik aktywny

Zrodlo: T. Plusa, K. Jahnz-Rézyk, Bron biologiczna - zagrozenie i przeciwdziatanie.
Warszawa 2002, s. 3.

W stanie nieaktywnym bron B jest trudna do rozpoznania, zatem jest tatwa do ukrycia
i transportu. Oprdcz tego, nawet niewielka wagowo porcja mikroorganizmdéw czy biotoksyn
jest grozna i skuteczna. Sgto $rodki, ktére mozna tatwo rozpyli¢ np. w supermarkecie, kinie,
teatrze, hali sportowej, na stadionie, w metrze czy innych $rodkach komunikacji. £atwo nimi
skazi¢ wode w wodociggach oraz produkty spozywcze w fabrykach zywnosci. Jednocze$nie

kilkudniowy okres utajenia, wystepujacy miedzy atakiem biologicznym a pojawieniem sie

K. Chomiczewski, Bron biologiczna jako mozliwy $rodek terroru, Biologiczne zagrozenie bezpieczenstwa
kraju - ryzyko zakazenia szczeg6lnie niebezpiecznymi patogenami. Warszawa 2001, s. 20.

*T. Plusa, K. Jahnz-Rézyk, Bron biologiczna —zagrozenie iprzeciwdziatanie. Warszawa 2002, s. 3.
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pierwszych objawdw, pozwala potencjalnym zamachowcom w sposéb nie budzacy podejrzen

oddali¢ sie z miejsca przestepstwa™.

Kolejnymi czynnikami utrudniajgcymi szybka lokalizacje rejonéw zakazen sg znaczne

trudnosci w wykryciu bezobjawowych nosicieli danej choroby zakaZnej oraz mozliwos¢

fatwego przemieszczania sie w tym czasie duzych grup zakazonych ludzi (nosicieli) na

znaczne odlegto$ci™.

Srodki te moga infekowaé organizmy poprzez skére oraz droge pokarmowa i droge

wziewng. Potencjalnymi sygnatami uzycia broni biologicznej, mogacymi ukierunkowac do

dziatania sg

pojawienie sie nietypowych objawéw chorobowych wsréd ludnosci obejmujacych
w szczegblnosci zmiany na skorze i/lub btonach Sluzowych, objawy uszkodzenia
uktadu nerwowego, uktadu oddechowego, przewodu pokarmowego lub uszkodzenia
wielouktadowe;

nagly, nieoczekiwany wzrost zachorowalnosci i umieralno$ci z powodu nieznanych
chorob;

duza liczba niewyjasnionych zachorowan, zespotéw chorobowych lub zgonéw w tym
samym czasie na okreslonym terenie;

zaobserwowanie nieskutecznosci leczenia w rutynowej terapii wystepujacych
powszechnie chorob;

pojedynczy przypadek choroby spowodowany egzotycznym czynnikiem u osoby,
ktéra nie opuszczata terenu kraju;

wystgpienie zachorowan w nietypowym dla nich sezonie i terenie geograficznym;
wystgpienie licznych nietypowych dla danego czynnika zakaznego objawow
chorobowych;

podobne genetycznie typy czynnikéw etiologicznych wyizolowanych z réznych,
odlegtych w czasie i terenie zrodet;

niezwykty, atypowy czynnik zakaZny genetycznie zmodyfikowany lub uzyskany

z nieczynnych zrédet;

Reporting Guide, Chemical, Biological, Radiological, and Nuclear (CBRN) Terrorism, 2004 Edition, s. 14.

T. Szopa, Koncepcja graficznego przedstawienia terytorialnego rozktadu ryzyka i zagrozen. Mapy

terytorialnego rozktadu ryzyka, Edura 2004, s. 28.
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* niewyjasniony wzrost zachorowan na choroby endemiczne;

e jednoczesne wystgpienie zachorowan na podobne choroby w ogniskach nie

potaczonych terytorialnie w kraju lub zagranica;

* nietypowy sposéb transmisji choréb (aerozol, woda, zywnosc).

Wiedza o drogach zakazenia $rodkami biologicznymi nie zapobiega ewentualnemu ich
uzyciu, jednak usprawnia prowadzenie akcji ratunkowych, a takze ufatwia podejmowanie
przedsiewzie¢ ochronnych i prewencyjnych, gdyz atak przy uzyciu $rodkéw biologicznych
przeprowadzony nawet w odlegtym panstwie, moze by¢ przyczyng znacznego wzrostu
zachorowan na terytorium Polski, a niebezpieczenstwa wynikajgce z zastosowania broni
biologicznej zwigzane sg z:

btyskawicznym rozprzestrzenianiem sie drobnoustrojow (bakterii, wirusow);
powstawaniem psychoz zagrozenia i szerzeniem sie strachu;

dtugotrwatg identyfikacjg uzytego patogenu;

brakiem skutecznych lekarstw;

trudnoscig natychmiastowego zdiagnozowania przyczyny zachorowan i zgonow;
mylacymi objawami w okresie rozwijania sie petnego obrazu klinicznego choroby,

Z dotychczasowych doSwiadczen wynika, ze celem atakéw moga sta¢ sie osrodki wiadzy
oraz infrastruktury krytyczne, gospodarcze i publiczne, a takze obiekty, ktorych zniszczenie
stanowi powazne zagrozenie dla bezpieczernstwa publicznego™. Dlatego tez zagwarantowanie
bezpieczenistwa publicznego w przypadku aktdw z wykorzystaniem broni biologicznej jest
szczegdlnie trudne i uzaleznione jest od nastepujacych czynnikdw:

a) dziatan operacyjnych (wywiadowczych) stuzb specjalnych jako pierwszej linii
ostrzegania przed aktami bronig biologiczna;

b) szybkosci wykrycia prob zakazania duzych skupisk ludzi;

c) wspoOtpracy miedzyresortowej podczas prowadzenia akcji ratowniczej;

d) procedur zmierzajacych do ograniczania dalszej proliferacji choroby;

e) wiasciwej polityki informacyjnej z wykorzystaniem lokalnych srodkéw masowego
przekazu, zmierzajgcej do pozadanego ukierunkowania zachowan ludnosci;

f) aktualno$ci plandw reagowania kryzysowego oraz wiasciwego zabezpieczenia ich

niepowotanymi osobami;

% J. Wolanin, Zarys teorii bezpieczenstwa. Warszawa 2004, s.10.
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g) dziatan zmierzajacych do utrzymania ciggtosci funkcjonowania infrastruktury
miasta, powiatu, wojewodztwa w przypadku masowej absencji w miejscach pracy;

h) ticzby dostepnych ekspertow, przeszkotonych oséb i specjatistow oraz baz danych
zawierajacych informacje o tudziach i $rodkach przydatnych do likwidacji skutkéw
kryzysu wywotanego atakiem biologicznym:;

i) szybkos$ci rozpoznania narastajgcych przypadkéw zachorowan (znajomos¢ zasad
pobierania, dokumentowania oraz przesytania probek materiatu klinicznego
i Srodowiskowego do badan laboratoryjnych);

J) wielkoSci i mobilnoSci rezerw materiatowych stuzby zdrowia;

k) sprawnos$ci transportu sanitarnego oraz rozmieszczenia i gotowosci obiektéw
lecznictwa zamknietego do przyjmowania duzej ticzby chorych wymagajacych
szczegOlnie intensywnej opieki medycznej i terapii;

I) dostepnosci srodkdw ochrony indywidualnej oraz transportu dla stuzb ratowniczych
majacych w pierwszej kolejnosci  styczno$¢ z chorymi i podejrzanymi

0 zachorowanie.

1.3. Geneza

Analizy historyczne wykazujg, ze wojnom czesto towarzyszyty epidemie, ktére niekiedy
decydowaty o wynikach konfliktéw. Trudno okresli¢, kiedy te obserwacje zrodzity pomyst
wykorzystania zarazkéw, a gtdwnie ich zabdjczych wiasciwosci do celéw bitewnych. Warto
zaznaczy¢, ze niebezpieczne $rodki biologiczne moga wystepowaé w Srodowisku naturalnym
samoistnie i by¢é ftatwo wyekstrahowane lub produkowane dla celéw zdrowotnych
(szczepionki) i niekoniecznie od razu zauwazone w S$rodowisku, w Kktérym nastgpito
uwolnienie. Warto zatem przejrze¢ sie poczatkom $wiadomego badZ nieSwiadomego uzycia
broni biologicznej, rozwojowi jej stosowania oraz czasom obecnym. Analiza historyczna

zostanie przeprowadzona w ponizszym podrozdziale.

1.3.1. Poczatki bioterroryzmu na Swiecie

Ani grozba uzycia broni biologicznej, ani powodowana przez nig fala strachanie sg
wymystami naszych czaséw. Bron biologiczna ma swojg bardzo dtuga historie i przesadzita
o wyniku niejednej wojny. Zrddta historyczne podaja, ze juz w VI wieku przed naszg erg
Asyryjczycy uzyli pasozyta zbdz - sporyszu - do zatrucia zywnosci swych przeciwnikdw.

Mniej wiecej w tym samym czasie Solon zatruwat dostawy wody kierowane do oblezonej
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Krissy przy uzyciu ciemiemika czarnego - rosliny ozdobnej z rodziny jaskrowatyeh. Nastepne
dwa wieki pozniej Seytowie razili wroga z tukéw strzatami, ktéryeh groty najpierw moczyli
we krwi rozpadajaeyeh sie zwiok tudzkich. Dlatego tez juz w dawnyeh czasach
zaobserwowano, Zze wojnom prawie zawsze towarzyszg epidemie choréb zakaZnych, ktore
czasami decydowaty o przebiegu poszczegéinyeh bitew, a nawet eatych kampanii, niekiedy
w wiekszym stopniu niz ticzba i wateeznos¢ zotnierzy.

Nie wiadomo doktadnie, kiedy te spostrzezenia przyezynity sie do $wiadomego uzycia
sity choréb zakaznych, gdyz wtedy nie znano jeszcze prawdziwyeh przyczyn wystepowania
tych chorob ani sposobdw ich przenoszenia na tudzi. Dtatego tez, w starozytno$ei oblegajacy
wrogie miasta bojowniey przerzueali za pomoeg katapult eiata zmartych na dzume, zamiast
przerzuca¢ tam zywe, ate zarazone dzuma szezury. | eho¢ moze taki atak nie spowodowat
epidemii dzumy wsrdd obroneéw, powodowat bez watpienia wybueh ,,epidemii” strachu.

Klasycznym przyktadem takiego dziatania jest oblezenie przez Tatar6w w 1346 roku
genuenskiej twierdzy Kaffa na Krymie (obeenie Teodozja). Napastniey przy uzyciu katapult
oblezniczych przerzucali do twierdzy ciata zmartych na dzume (wéwczas szerzyta sie w Azji
i zostata przywieczona przez Tatar6w). Wywotato to epidemie tej choroby ws$réd obroncow,
ktorzy, uciekajgc nastepnie statkami do Konstantynopola, Genui, Wenecji i innych portow
Morza Srédziemnego, rozprzestrzenili ja po catej Europie. Wowczas dzuma przeniosta sie
réwniez do Rosji i na Btiski Wsehdd. Wystgpita ogromna pandemia ,,ezarnej $Smierci”, ktéra
w ciggu trzech lat spustoszyta kraje kontynentu. W ticznyeh kronikach zanotowano, ze przy
zyciu pozostato Srednio 25-30% #tudnosci, przy czym wystepowaty istotne réznice miedzy
poszezegllnymi krajami. W Polsee wymarta potowa tudnosei, natomiast we Francji
i Hiszpanii ok. 90%, a w wietu miastach wtoskich zmarto az 99% mieszkancow"".

Z kolei w XV wieku Hiszpanie obdarowali w ,gescie przyjazni" Indian Ameryki
Potudniowej kocami zakazonymi wirusem ospy wietrznej. Poniewaz organizmy mieszkancow
Ameryki nie zetknety sie nigdy wezesniej z tym drobnoustrojem - Indianie umierali masowo.
Byt to jeden ze sposobdéw, w jaki Pizzaro nawraeat pogan na jedyng stuszng wiare. Indianie
tez nie byli taey bezbronni, gdyz dysponowali chocCby strzatami zatrutymi kurarg, a przy tym

byli zdecydowanie liczniejsi od bojowki Pizarra. Przegrali, poniewaz uwierzyli w dobre

» K. Chomiczewski, Historia broni biologicznej i bioterroryzmu, Biotoerroryzm —zasady postepowania

lekarskiego. Warszawa 2002, s. 15.
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intencje najezdzcow, ktorych w dodatku uznawali za bogdw™. W roku 1495 takze Hiszpanie,
walczac przeciw Francji, krwig chorych na trad zatruli wino wojskom francuskim.

Kolejny znaczacy incydent uzycia broni biologicznej miat miejsce w Ameryce Pétnocnej
podczas wojny Angtii z Francjg w latach 1745-1767 przy znacznym udziale Indian. Wtedy to,
dowddca wojsk angielskich sir Jeffrey Amherst, dziatajac podobnie jak Pizzaro, zastosowat
w walce ze sprzyjajagcym Francuzom plemieniem z Ohio River Valley ,,wojne kocowg",
wywotujac u Indian $miertelng dla nich epidemie ospy wietrznej i ostabiajgc tym samym
armie francuska.

W czasie wojny secesyjnej, na wzor Pizarra i Amhersta, dziatat takze dr Luke Blackburn.
Udoskonalit on ich metode, gdyz zainfekowat ubiory nie tylko wirusem ospy, ale takze zo6ttej
febry. Tak spreparowane mundury sprzedat unionistom. Udoskonalenie to miato jednak
pewng wade, poniewaz do przeniesienia wirusa goraczki na cztowieka potrzebne jest nie
ubranie, a komar.Réwniez Napoleon, by zmusi¢ do ulegtoSci mieszkancow Mantui,
spowodowat w 1797 roku zainfekowanie mieszkancow grodu gorgczka btotng.

Duzy wpltyw na losy $wiata miaty rowniez, a moze przede wszystkim epidemie, ktére do
dzisiaj nie zostaty okreslone jako atak biologiczny, a mogly go stanowi¢. W roku 1792 armie
pruska i austriacka w site 42 tys. tudzi uderzyty na rewolucyjng Francje. W wyniku wybuchu
epidemii dum plamistego i czerwonki niezdolnych do walki byto 12 tys. zoinierzy, co stato
sie jednym z wazniejszych powodéw ich odwrotu. Choroby zakazne, jak czerwonka, dur
plamisty, ospa i inne przyczynily sie do zniszczenia ,,wielkiej armii" Napoleona w 1812 r.
Z 480 tys. zotnierzy powrdcito z Rosji tylko 20 tys. Okoto 300 tys. zmarto z powodu chordb,
mrozu i gtodu, czyli duzo wiecej niz w wyniku wielu krwawych bitew, jakie stoczono
podczas wyprawy. Podczas wojny krymskiej we wszystkich armiach walczgcych
powszechnie szerzyty sie takie choroby, jak dur brzuszny, plamisty oraz gnilec. Juz po
pierwszych dniach kampanii pojawita sie w wojskach cholera, ktéra do konhAca wojny
skutkowata w sumie ponad 18 tys. zachorowan, w tym ok. 10 tys. zgonéw. W armii
francuskiej liczacej 309 tys. ludzi polegto 7,5 tys. zoinierzy, a od réznych choréb zmarto 61
tys. os6b. W czasie wojny secesyjnej w Stanach Zjednoczonych szerzyt sie dur plamisty
i liczne inne choroby. Zapewne nie pozostawato to bez wptywu na efekty militarne na polu

walki™M

M. Prusakowski, Bioterror... , op. cit., s.17.

T. Plusa, K. Jahnz-R6zyk, Broh biologiczna..., op.cit., s. 13.
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1.3.2. 1 Wojna Swiatowa i okres miedzywojenny

Z chwilg narodzin mikrobiologii na poczatku XX wieku rozpoczeta sie nowa faza
w rozwoju i koncepcjach stosowania broni biologicznej, tym razem juz oparta na naukowych
podstawach. Potrafiono izolowaé, hodowac¢ przechowywaé poszczegdlne patogeny, badac
doswiadczalnie ieh skuteczno$¢, produkowac szczepionki, surowice itd. Otworzyto to
szerokie perspektywy i pole dziatania w eelu zapobiegania i zwalezania chorob zakaznych,
ale takze znacznie zwigkszyto mozliwosci dla dziatan stuzacych cetom przeciwnym, na efekty
ktérych nie trzeba byto dtugo ezekad.

W czasie | wojny Swiatowej jedynie Niemey (poza USA, ktore w 1918 r. rozpoezeto prace
nad rozwojem broni biotogicznej - ryeyny) pracowali intensywnie nad bronig biologiezng
i doskonalili sposoby prowadzenia dziatari wojennych, o czym S$wiadczg duze ilosci
przygotowanych hodowli réznych bakterii ehorobotwdrezyeh pozostawione na opuszezonych
terenach, a takze opracowane zatozenia taktyezne réznych form ataku biologicznego.
Poczawszy od 1915 r. kilkakrotnie zastosowali oni spreparowane w laboratoriach zarazki do
wywotania chordb zwierzat. Interesujgca w tym kontekscie jest posta¢ doktora Antona Dilera,
ktory zainfekowal dostarczonymi przez rzad niemieeki bakteriami waglika oraz nosacizny
3000 koni, mutdéw i owiec przeznaczonych dia sit Ententy w Europie. Spowodowato to
kilkaset przypadkéw zachorowan zotnierzy wojsk sprzymierzonych™,

Bardzo duzym sukcesem dywersji niemieckiej byto zakazenie nosacizng ok. 4500 mutdw,
przeznaczonych dta wojsk sojuszniczych, dokonane na terenie Mezopotamii. Oprécz tego
w koncowej fazie wojny wywotano na tytach frontu zachodniego epidemie pryszezycy wsrod
bydta. W tym przypadku okazato sie to bronig obusieezna, poniewaz choroba przeniesiona
zostata takze na teren Niemiec. Ataki bronig biologiczng skierowane byty takze w ludno$é
eywilng. W 1915 roku ujeto na zapleezu frontu rosyjsko-niemieekiego dywersanta, ktory byt
wyposazony w hodowle pateezek dzumy. Jego zadaniem byto rozsiewanie tych bakterii
wsrod mieszkanedéw Piotrogrodu. Inny sabotazysta niemieeki, wykryty przez kontrwywiad
rosyjski, miat rdwniez materiat biologiczny oraz szczeg6towe instrukeje zakazania
wodoeiggow, paszy i zywnosci. Wiadomo réwniez, ze agenci niemieccy usitowali, niekiedy
skutecznie, wywotywaé sztucznie ogniska eholery w sasiednieh panstwach Ententy,
zwiaszcza we Wioszech. Powszechnie znany jest réwniez fakt zrzucania w 1918 roku przez

lotnikdw niemieekich nad miastami rumunskimi skazonych bakteriami chorobotwdérczymi

¥ M. Prusakowski, Bioterror..., op. cit., s.19.
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owocoOw, czekolady i zabawek dzieciecych. Istniejg takze podejrzenia, ze znaczny wzrost
przypadkéw zachorowarn na tezec w USA, po przystgpieniu tego kraju do wojny, zostat
spowodowany dywersjg niemiecka. Niemcy mieli podobno dostarczy¢ do USA znaczne ilosci
plastra do ran zakazonego przetrwalnikami laseczek tezca, lecz informacja ta nie jest
potwierdzona.

Drastyczne wydarzenia | wojny Swiatowej, w gtownej mierze zwigzane z uzywaniem
broni chemicznej, sktonity wiele krajow do podjecia wysitkéw dyplomatycznych, majacych
zapobiec rozprzestrzenianiu i stosowaniu broni masowego razenia. Ich efektem byto zwotanie
w Genewie miedzynarodowej konferencji poswieconej kontroli nad handlem bronig
i sprzetem wojskowym. Konferencja odbywata sie pod auspicjami Ligi Narodéw w dniach od
4 maja do 17 czerwca 1925 roku z udziatem delegacji 30 panstw. Zakonczyta sie przyjeciem
konwencji*™ o kontroli nad handlem bronig, do ktérej dotgczono protokét, tzw. Protokot
Genewski, ktory zakazywat stosowania broni chemicznej i bakteriologicznej. Protokét
Genewski wszedt w zycie od 08 lutego 1928 roku i zostat poczgtkowo podpisany przez 28
krajow. Obowigzuje on do chwili obecnej i aktualnie juz 125 panstw jest jego stronami. Za
interesujagcy mozna uwaza¢ fakt, ze USA, ktorego przedstawiciele podpisali protokot
bezposrednio po uchwaleniu, wskutek sprzeciwu Kongresu nie ratyfikowaty tego dokumentu.
Nastgpito to dopiero w 1975 roku. Wspominajac o Protokole Genewskim warto przypomniec,
ze zapis dotyczacy broni bakteriologicznej zostat w nim umieszczony z inicjatywy delegacji
polskiej, ktorej przewodniczyt gen. Kazimierz Sosnkowski. Inicjatywa ta poczatkowo nie
uzyskata wystarczajacego poparcia, jednak energiczne starania i zabiegi dyplomatyczne
naszej delegacji, a zwtaszcza gen. Sosnkowskiego, doprowadzity w koncu do przyjecia tego
zapisu. Oto) fragmenty wystgpienia gen. Sosnkowskiego, w ktdrym pewne stwierdzenia,
mimo uptywu 78 lat, nie stracity swojej aktualnos$ci: ,,IF imieniu delegacji polskiej pozwalam
sobie zwrdéci¢ uwage konferencji na pominiecie w doreczonym nam projekcie protokétu
dotyczgacego broni chemicznej, sprawy broni bakteriologicznej.[...] Nie chciatbym zbytnio
zwraca¢ uwagi na szczeg6towe wykazywanie wszystkich konsekwencji, jakie zagrazajg

ludzkosci, gdyby bakteriologia jako nauka, ktérej dobroczynne osicigniecia sg powszechnie

Konwencja o zakazie prowadzenia badan, produkcji i gromadzenia broni biologicznej i toksycznej oraz o ich
zniszczeniu /The Biological Warfare Convention —BWC/ zostata podpisana przez Polske 10 kwietnia 1972 r.
i ratyfikowana 11 grudnia 1972 r. Konwencja weszta w zycie 26 marca 1975 r. W chwili obecnej
sygnatariuszami BWC jest 162 panstwa, z czego 144 (czyli okoto 75% krajow Swiata) dokonato procedury

ratyfikacji Konwencji.
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znane, zostata podporzadkowana instynktom nienawisci i destrukcji.[...] Konsekwencje broni
bakteriologicznej bez watpienia przewyzszatyby grozbg wszystkie spustoszenia wywotane
przez uzycie gazéw w operacjach wojennych. Srodki bakteriologiczne przeznaczone do celow
wojennych osiggnety w ostatnich tatach znakomity rozwdj, ktéry pozwata na opracowanie
prawdziwego systemu destrukcji, systemu wymyS$inego i straszliwego.[...] Konsekwencje
wojny bakteriologicznej bedg sie stawaty odczuwalne nie tylko przez sity zbrojne walczacych
stron, ale i przez catg populacje ludnosci cywilnej, i to wbrew woli walczacych stron,
niezdolnych do okreslenia zasiegu dziatania tej broni na okre$lonym obszarze. Czy mozliwym
bedzie zatem podjecie przeciwdziatan przyszbym wojnom, ktére byé moze zagrazatyby
eksterminacjg wszystkich ludzi? W imieniu cywilizacji i odczu¢ humanitarnych nie mozemy do
tegodopuscic.

Zakaz stosowania broni biologicznej, zapisany w Protokole Genewskim, dotyczyt tylko
dziatan wojennych, natomiast nie zakazywal badan nad jej produkcjg oraz jej
magazynowania, za co juz w niedtugiej przysztosci Swiat zaptacit zbyt wygbrowang cene.

Okres miedzywojenny to rozwinieeie nowej koncepcji stosowania broni biologicznej,
polegajaca na sztucznym modelowaniu dla celéw militarnych wiasciwosci biologicznych
réznych patogendw oraz na doskonaleniu metod ich rozprzestrzeniania na skale masowa.

Japonia, ktora nie podpisata Protokétu Genewskiego, nie musiata sie takze stosowac do
jego zapisow. Mozna byto spodziewac sie wykorzystywania broni biotogicznej przez ten kraj
do celéow wojennych. To wiasnie Japonie uwaza sie za prekursora zastosowania broni B
w wyrafinowanej, przemystanej formie. Juz w 1948 roku w Armii Japonskiej powstata Sekcja
Broni Biologicznej, za$ pierwsze praktyezne wykorzystanie jej ,,0siggnie¢” miato miejsce
podczas wojny japonsko-chinskiej w Mandzurii. Tam tez znajdowata sie stynna dzi$
Jednostka nr 73t - gtowny os$rodek badawezy Japonhczykéw - zajmujgca sie oficjalnie
uzdatnianiem wody pitnej. Zaktad ten pod kierownictwem gen. por. Shiro Ishii wstawit sie
szezegO6Ilnym okrucienstwem pod koniec Il wojny Swiatowej. W laboratoriach Jednostki 731
przeprowadzano eksperymenty ze szczepami waglika, czerwonki, cholery i dzumy na jeficach
amerykanskich, brytyjskich, a takze chinskich W 1939 roku w ramach eksperymentu
zoinierze japonscy zatruli zarazkami duru plamistego radzieckie ujecia wody na granicy
z Mongolig. Dwa lata pdzniej zaatakowali bronig B Chiny, skazajac wode pitng, rozpylajac

i zrzucajac z samolotéw zarodniki waglika oraz porcelanowe pojemniki z zakazonymi dzuma

K. Chomiczewski, Historia broni biologicznej i bioterroryzmu..., op.cit.,s. 22.

5 M. Prusakowski, Bioterror..., op. cit, s.20.
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pchtami, koloniami przecinkowcow cholery, salmonelli, bakterii czerwonki i jersinii.
Pierwszym miastem, nad ktérym podczas nalotu Japonczycy uzyli broni biologicznej na
wielka skale, byto chinskie miasto Changteh (Chungchun). Wprawdzie metoda ta byta jeszcze
bardzo prymitywna, tym niemniej doprowadzita do Smierci - gtéwnie spowodowanej cholerg
- dziesieciu tysiecy Chinczykéw. Poza tym rozsiane zarazki porazily takze znajdujace sie na
skazonym terenie zwierzeta domowe. Zmarto takze 1700 agresoréw, widocznie
niedostatecznie przeszkolonych, jak zachowa¢ sie na terenie skazonym. Z pdzniejszych
zeznan zaangazowanych w badania nad bronig biologiczng Japonczykdw, ktérzy dostali sie
do rosyjskiej niewoli, wynika, ze w tamtym okresie co najmniej dziesieé dalszych chinskich
miast stato sie obiektem podobnych atakdéw. Historycy przyjmuja, ze wiasnie wtedy, po raz
pierwszy oficjalnie, broA biologiczna znalazta si¢ w arsenatach wojskowych, z ktdrych

w niedalekiej przysztoSci miata trafi¢ w rece terrorystow™.

1.3.3. 1l Wojna Swiatowa

Okres 11 Wojny Swiatowej to przede wszystkim powr6t do broni konwencjonalnej. Bron
biologiczna wykorzystywana byla sporadycznie. Pomimo tego, efekt uzycia broni B nie byt
jednak nadzwyczajny, poniewaz linie okopOw przebiegaty zbyt blisko siebie, a rozpylajacy
razili zarazkami nie tylko wroga, ale samych siebie. Zrezygnowano zatem z kontynuowania
atakow biologicznych i zaczeto stosowac bror konwencjonalng™®. Pomimo zaniechania
wykorzystania przez Niemcy broni biologicznej nalezy pamietaé, ze mieli oni wiasne
doswiadczenia siegajgce juz 1933 roku, kiedy to przeprowadzili w sposob skryty badania nad
sposobem rozprzestrzeniania sie aerozoli zawierajagcych niechorobotwdércze bakterie Serratia
marcescens w systemach wentylacyjnych paryskiego metra oraz w Berlinie, Hamburgu
i innych miastach. W 1937 roku w Wojskowym Instytucie Mikrobiologii w Berlinie
rozpoczeto intensywne badania nad udoskonalaniem metod stosowania waglika jako broni
biologicznej, a w Wyzszej Szkole Rolniczej w Bonn pracowano nad technikami skazania
aerozolami bakteryjnymi ptodéw rolnych. W tym okresie w Il Rzeszy opatentowano wiele
réznych aparatbw do wytwarzania aerozoli przydatnych do rozpylania Srodkow

biologicznych. Przez okres wojny kontynuowali oni rowniez liczne badania, wykorzystujac

T. Plusa, K. Jahnz-Rézyk, Bron biologiczna..., op. cit., s. 13.

B. Michailiuk, Bron biologiczna..., op. cit., s.12.
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do swych $miertelnych bakteriologicznych eksperymentéw wieznioéw osadzonych w obozach
koncentracyjnych (np. Oswiecim-Brzezinka). M

Niemate doSwiadezenie w zakresie broni biologicznej miata takze Rosja, zanim uzyla
pateczek tularemii pod Stalingradem. W 1919 roku Lenin powotal pierwszy instytut
zajmujacy sie badaniami nad bronig bakteriologiczng. Od 1930 roku badaniami z tym
zakresie zajmowat sie Ludowy Komisariat Zdrowia ZSRR. Najbardziej niebezpieczne
doswiadczenia z najgroZniejszymi patogenami przeprowadzano na zwierzetach na Wyspie
Odrodzenia na Morzu Aralskim. W fatach pdzniejszych, a zwtaszcza po Il wojnie Swiatowej,
takieh oSrodkéw powstato wiecej.

Prace nad bronig biologiczng poza Japoniag, Niemcami i Rosjg podczas Il wojny $wiatowej
prowadzane takze byly przez aliantéw, a zwilaszcza Wielka Brytanie, Francje i Stany
Zjednoczone, ktore byly gotowe jg zastosowa¢ w odpowiedzi na ewentualny atak
z niemieckiej strony.

Najwiekszy w Europie o$rodek laboratoryjny do badania broni biologieznej powstat
w fatach 1936-1939 w Porton Down w Anglii. Brytyjczycy rozwineli szeroko zakrojone
badania nad bronig biologiczng, szczeg6lnie nad zastosowaniem laseczek waglika.
Najbardziej znane eksperymenty na zwierzetach, gtéwnie owcach, przeprowadzano w latach
1941-1942 na wyspie Gruinard u wybrzezy Szkocji. Eksperymenty z uzyciem bomb,
uzbrojonych w przetrwalniki laseczek waglika, doprowadzity do skazenia terenu na ponad 45
fat'~

Niewielkg aktywno$é¢ w tym okresie przejawiaty USA, gdzie podchodzono z duzym
sceptycyzmem do mozliwos$ci zastosowania broni biologicznej. Sytuacja zmienita sie w 1941
roku, gdy pod wptywem wiadomosci o stosowaniu przez Japonczykoéw broni biologicznej
przeciwko armii chifskiej rozpoczeto szersze badania w tej dziedzinie.

Oprécz dwcezesnych mocarstw takze w osrodkach kanadyjskich od 1939 roku rozpoczeto
program badan nad zastosowaniem waglika, toksyny jadu kietbasianego i dzumy.

Bron biologiczna stosowana byta takze w Polsce, gdy zotnierze Polski Podziemnej uzyli
waglika do walki z hitlerowskim najezdZzca. Rozsytany w listach do ,najbardziej
zastuzonych” gestapowcow i esesmanow wywotat w niektdrych przypadkach skérng postac

tej choroby. Waglik nie byt jedynym rodzajem broni biologicznej stosowanej przez Polakéw

*® Y. Temon, S. Helman, Historia medycyny SS czyli mit rasizmu biologicznego. Panstwowy Zaktad

Wydawnictw Lekarskich, Warszawa 1973, s.67.

K. Chomiczewski, Historia broni biologicznej i bioterroryzmu..., op. cit., s. 23.
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podczas 1l wojny $wiatowej"®. Zotnierze Armii Krajowej w 1943 roku wykorzystujac wszy
zarazone riketsjg wywotujacg dur plamisty zabili kitkuset niemieckich zotnierzy i agentow
gestapo. Znane jest rowniez posta¢ doktora Franciszka Witaszka z Poznania, ktéry 8 stycznia
1943 r. zostat stracony przez Niemcoéw za wykonywanie wyrokéw $mierci na okupantach

Srodkami bakteriotogicznymi.

1.3.4. Wspoiczesnie

Po Il wojnie Swiatowej nastat okres tzw. ,,zimnej wojny”, czyli powstanie dwdch blokéw
militamo-politycznych i zwigzany z nimi wyScig zbrojen. Dotyczyt on réwniez broni
biologicznej, ktérej programem badan i produkcji zajmowaty sie gtownie o$rodki wojskowe.

W Stanach Zjednoczonych Ameryki Poéinocnej powstat osrodek w Camp Detrick
(pOZniejszy Instytut Badawczy Choréb Zakaznych Armii Amerykanskiej w Fort Detrick).
W o$rodku tym, oprocz wiasnej wiedzy wykorzystywano informacje od japonskich
wiezniow, bytych pracownikow ,,Oddziatu 731", wigczajac gen. por. Ishii. Za wspotprace
i przekazywanie danych o produkcji, magazynowaniu i wykorzystaniu broni B mogli oni
liczy¢ na ztagodzenie wyrokow. Nasilenie badan amerykanskich nastgpito w okresie wojny
koreanskiej (¥950-1953) i dotyczyto doskonatenia metod ofensywnego zastosowania broni
biologicznej oraz obrony przed nig. Badania przeprowadzano gtéwnie na zwierzetach. Do
analizy przydatnosci broni biologicznej w warunkach rzeczywistych, Amerykanie, nie
informujac opinii publicznej, rozpylali tzw. symulanty broni biologicznej (mikroorganizmy
uwazane za niepatogenne: Aspergillus fumigatus, Bacillus i Serratia marcescsens) nad
Nowym Jorkiem, San Francisco i wieloma innymi miastami. Jednak w sierpniu 1950 roku w
Standford wybuchta epidemia zakazenia ukiadu moczowego wywotanego przez Serratia
marcescens, tuz po tym jak rozpylono ten patogen nad San Francisco. Publiczna debata nad
tym, czy wojsko uzyto broni biologicznej przeciwko obywatelom wiasnego kraju, trwata
btisko 20 lat i zakoriczyta sie, raportem Centrum Kontroli Chordb, w ktérym stwierdzono, iz
zadne z podejrzanych stu zakazen nie byto wywotane przez bakterie uzywang przez wojsko®'.
W czasie wojny koreanskiej Korea Péinocna i Chiny zarzucaty USA uzywanie broni
biotogicznej. Nie zgodzity sie jednak na powotanie niezateznej komisji Miedzynarodowego
Czerwonego Krzyza tub Swiatowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization -

WHO) w celu udowodnienia zarzutow. Amerykanow posgdzano jeszcze kilka razy o uzycie

M. Prusakowski, Bioterror..., op.cit., s.21.

B. Michailiuk, Bron biologiczna..., op.cit., s.13.
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broni biologicznej. Zadne z tych oskarzen nie zostato potwierdzone przez niezalezne zrodia.
Oprocz tych podejrzen, mieli oni takze problemy zwigzane z badaniami nad bronig
biologiczna w o$rodku w Fort Detrick. W okresie trwania badan (1943-1969) zanotowano
456 przypadkow zachorowan zawodowych na choroby zakazne, a 3 osoby zmarty (w 1951
i 1958 roku z powodu waglika, w 1964 roku z powodu wirusowego zapalenia mdzgu),
natomiast w Wielkiej Brytanii, gdzie prowadzono podobne badania takie statystyki nie
zostaty ujawnione.

Koniee lat sze$cdziesigtych to okres szezytowego rozwoju broni biologicznej pod
wzgledem produkcji i Srodkéw jej wprowadzania. Widzac dalsze, coraz groZzniejsze tendencje
rozwojowe broni B prezydent Nixon w 1969 roku podjat decyzje o jednostronnym zakazie
stosowania przez USA broni biologieznej oraz o zniszczeniu pod kontrolg ONZ wszystkieh
ofensywnyeh zapasow tej broni. Poprzez dziatania dyplomatyczne postanowiono skianiac
inne moearstwa do podobnych dziatan, ktére doprowadzity do uehwalenia w 1972 roku Kon-
wencji o Zakazie Prowadzenia Badan, Produkcji i Gromadzenia Broni Biologieznej
i Toksynowej oraz o jej Zniszezeniu. Konwencje te ratyfikowaty 144 kraje. Tre$¢ artykutu
1 Konweneji pozwala na prowadzenie badan w zakresie profilaktyki i ochrony przed bronia
biologiczng pod kontrolg miedzynarodowg co jednak nie zostato doktadnie usankcjonowane
prawnie. W lataeh 1971-1973 zniszezono wszystkie zapasy broni biologieznej w USA,
a nabyta wiedze wykorzystano do rozwoju badan nad zapobieganiem, wczesnym
i skutecznym wykrywaniem oraz obrong przed skutkami uzycia broni B.

Wojna w Zatoce Perskiej w lataeh 1990-1991 to kolejne, potenejalne zagrozenie bronig B.
Sity zbrojne USA po raz pierwszy w historii wspétezesnych walk byty zagrozone bronig
biologiczng i/lub chemiczng. Zotnierze zostali poddani szezepieniom (przeeiwko waglikowi
i toksynie botulinowej) oraz wyposazono ieh w sprzet oehrony osobistej (detektory
srodowiskowe, maski przeeiwgazowe, szczepionki, antybiotyki). Podczas tej wojny nie
stwierdzono uzyeia broni biologieznej.

Kolejne supermocarstwo w dziedzinie badan i produkcji broni biologicznej to byty ZSRR,
ktory prowadzit badania zarébwno na swoim terytoriom, jaki i w Chinach i Korei Pdinoenej.
Zwigzek Radzieeki rozwijat ofensywny program broni B w okresie zimnej wojny, ale takze
w lataeh pdzZniejszych takze po ratyfikowaniu konweneji z 1972 roku. Od potowy lat
siedemdziesigtych do 1991 roku w zakfadach ,Biopreparat”" oraz innych osrodkach
zatrudniajacych okoto 55 000 osO6b prowadzono tajne badania nad drobnoustrojami
chorobotwdérezymi do zastosowan wojennych. W sumie Zwigzek Radziecki dysponowat 27

osrodkami naukowymi, w tym 6 zakladami produkujgcymi bron B w sposob cigglty
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i 7 zaktadami rezerwowymi przeznaczonymi do uruchomienia produkcji w czasie wojny.
W statym zapasie strategicznym znajdowato sie 20 ton wirusa ospy (oficjalnie w tym czasie
tej choroby nie byto juz na Swiecie, gdyz w 1980 roku uznano, ze na kuli ziemskiej
zlikwidowane zostaty wszystkie osrodki endemiczne ospy), kilkadziesiat ton przetrwalnikéw
laseczek waglika oraz poréwnywalne ilosci innych patogenéw. Tak duzy potencjat wynikat
z zatozen strategicznych, ktére przewidywatly uzycie tego rodzaju broni w gtowicach
pociskow balistycznych na tzw. glebokie cele przeciwnika, czyli wielkie aglomeracje
miejskie i przemystowe, takie jak: Londyn, Nowy Jork, Waszyngton, Chicago, Seattle i Los
Angeles. Do tego celu w fatach 1960-1980 testowano rakiety miedzykontynentalne, a takze
udoskonalano gtowice rakiet Sredniego zasiegu. Nie ma wiarygodnych danych na temat
uzycia przez Rosjan broni biologicznej na polu walki, ale wypadki zachorowan i zgonéw od
broni B zdarzaty sie w zaktadach produkujgcych te bron, powodujace ofiary takze ws$rod
ludnosci cywilnej. Przyktadem moze by¢é awaria w Swierdtowsku w 1979 roku, gdzie
z zakladu wojskowego m 19 wydostato sie do atmosfery okoto 100 g przetrwalnikow
waglika, wywotujac w odlegtosci 4 km od zaktadu (wzdtuz kierunku wiatru) posta¢ ptucng
waglika u 77 os6b z czego 66 pacjentdbw zmarto. Jednak w 1992 roku prezydent Jelcyn
ogtosit zakonczenie programu rozwoju broni biologicznej i zadeklarowat petne zniszczenie jej
zapasOw. Nie wiadomo jednak, co stato sie z czescig wysoko wykwalifikowanych kadr w tej
dziedzinie"™.

Przy takim wysScigu zbrojen i zaangazowaniu tak duzej grupy osoéb mozna byto
spodziewaé sie, ze drobnoustroje chorobotwdrcze wraz z technologia wykorzystania
przedostang sie do innych krajow badz grup zainteresowanych jej posiadaniem. Obecnie
podejrzewa sie niektdre kraje o posiadanie broni biologicznej. Paradoksem jest, ze wkiad
w potencjat biologiczny krajéw arabskich miaty same Swiatowe mocarstwa, takie jak USA
czy tez ZSRR. W latach osiemdziesigtych odnotowano i potwierdzono przypadek
dostarczenia pocztg kurierska bakterii niezbednych do wyprodukowania broni biologicznej do
centrum badawczego Saddama Husajna w Salman Pak. Zlecenie to realizowata amerykarska
firma specjalizujgca sie w zaopatrywaniu laboratoriéw w podobne sktadniki. Wedtug r6znych
Zrodet Irak nabyt od Zwigzku Radzieckiego ogromne kadzie fermentacyjne mogace stuzy¢ do
produkcji broni biologicznej, a z Wielkiej Brytanii sprowadzit odczynniki oraz pozywke

bakteryjna niezbedng do zrealizowania procesu produkcji. Szefem tego programu

J. Mierzejewski, Bioterroryzm, http://www.gis.gov.pl/bioterroryzm/teksty/artykul.htm
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badawczego byta osoba, ktora ksztatcita sie w Wielkiej Brytanii i USA i ukoriczyta w latach
1979-1984 studia doktoranckie na University of East Anglia. Byta to dr Rihab Taha. W 1985
roku otrzymata dla swojego badawczego programu szereg elementéw wyposazenia, w tym
dwie hodowle laseczek waglika z Instytutu Pasteura w Paryzu. Istniejg rdwniez podejrzenia,
ze Stany Zjednoczone dostarczaty broh masowego razenia, a w tym bron biologiczna,
afganskim Talibom walczagcym przeciwko Zwigzkowi Radzieckiemu podczas wojny
w Afganistanie (1979-1989)'

Po zakonczeniu okresu ,zimnej wojny” i wysScigu zbrojen niektdre z broni zostaty
zlikwidowane, inne sg magazynowane lub wykorzystywane, natomiast pewna ich cze$é
dostata sie w niepowotane rece, w tym rece terrorystow. Jednym z kilku zdarzen zwigzanych
z uzyciem drobnoustrojow, byto jednoczesne zachorowanie 750 0s6b po spozyciu positkow
w czterech restauracjach w Dallas (USA) w roku 1984. W toku postepowania wyjasniajacego
okazato sie, ze przyczyng byto zatrucie bakteriami Salmonella. Kontrola restauracji wykazata,
ze zachorowania nastgpity z powodu skazenia szklanek oraz pojemnikéw, w Kktdrych
podawano satatki, a klienci restauracji byli ofiarami zamachu terrorystycznego, dokonanego
przez cztonkdw sekty, ktorg kierowat Bhagwan Shree Rajneesh™ ",

Dwa lata pdézniej celem terrorystéw irackich stata sie Judith Miller pracujgca w NBC,
ktorej wystano zarodniki waglika i jadu Kkietbasianego. Najbardziej prawdopodobng
przyczyna tego ataku byto jej wspotautorstwo ksiazki zatytutowanej ,,Zarodniki. Biologiczna
broni i amerykarska tajna wojna”.

Kolejny atak nastgpit w kwietniu 1990 roku, kiedy to cztonkowie sekty Aum Shinrikyo
(Najwyzsza Prawda), krazac wokdt budynku japonskiego parlamentu - do ktérego jako
cztonkowie oficjalnej Partii Najwyzszej Prawdy nieco wczesniej bezowocnie kandydowali -
rozsiewali z przystosowanego do tego celu pojazdu toksyne botulinowg (jad kietbasiany).
Natomiast w czerwcu 1993 roku usitowali zakiocic ceremonie Slubng ksiecia Japonii,
rozsiewajac toksyne botulinowg w ten sam spos6b. Jeszcze w tym samym miesigcu,
czterokrotnie, dzien po dniu, rozsiewali z dachu jednego z tokijskich budynkéw zarodniki
waglika. Bezskutecznie, gdyz uzywali do tego niepatogennego, szczepionkowego szczepu
laseczek waglika. Jak sie ostatnio okazato, brali pod uwage réwniez wykorzystanie do tych

celéw wirusa Ebola.

~M. Prusakowski, Bioterror..., op. cit., 5.27.
K. Chomiczewski, Zjawisko bioterroryzmu - aktualne zagrozenia. Osrodek Prawa Europejskiego, s.7.
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W 2001 roku po ataku na World Trade Center istniato duze prawdopodobieAstwo uzycia
w Stanach Zjednoczonych broni biologicznej. Pierwszg $miertelng ofiarg uzycia broni
biologicznej w USA po 11 wrze$nia 2001 roku byt 63-letni Bob Stevens, fotoreporter redakcji
amerykanskiego czasopisma ,,The Sun". Uwazano jego zachorowanie za odosobniony
przypadek zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych o ciezkim przebiegu. Jednak analizy dr
Larry'ego Busha, epidemiologa z Atlantis na Florydzie wykazaty, Zze drobnoustroje
odpowiedzialne za chorobe Stevensa to laseczki waglika. Bob Stevens zmart 5 pazdziernika
2001 roku po kilkudziesieciu godzinach choroby. Nastepnego dnia agenci ze specjalnej
jednostki FBI do walki z zagrozeniami biologicznymi zabezpieczyli budynek mieszczacy
siedzibe American Media, gdzie pracowat Stevens. Wyposazeni w specjalistyczne
kombinezony i aparaty izolujgce rozpoczeli poszukiwanie zarodnikow waglika w gmachu
redakcji. Jak sie okazato, w ciggu kilku nastepnych dni odnotowano siedem kolejnych
przypadkéw zakazenia waglikiem, a takze S$lady zarodnikdw tej bakterii na klawiaturach
redakcyjnych komputeréw. Najwiekszg ich ilos¢ znaleziono w proszku w kopercie z listem
z pogrozkami, ktéry Stevens, na swoje nieszczescie, otworzyt kilka dni wczesniej. Agenci
FBI znalezli tez inny list, adresowany do stacji telewizyjnej NBC, ktéry zawierat
przetrwalniki waglika.

Nastepny przypadek zakazenia brong biologiczna (obecnos$¢ zarodnikdéw waglika w jamie
nosowej) to Stephanie Dailey, ktéra byta takze pracownikiem American Media. Kolejny
»~waglikowy” list nadano w Trenton w stanie Nowy Jork, a zaadresowano go do Toma
Daschle, lidera wiekszosci demokratycznej w Senacie USA. 8 pazdziernika otwarcie tego
listu na Kapitolu spowodowato zakazenie 28 oséb. Fakt ten spowodowat, ze ludzie przestali
wychodzi¢ z domoéw i odbiera¢ korespondencje, wykupywali antybiotyki i maski
przeciwgazowe. Nastepny list do senatora Daschle nadszedt 14 paZdziernika. Otworzyta go
jego asystentka, a w trzy dni p6zniej u niej i kolejnych 0s6b z otoczenia senatora stwierdzono
obecno$¢ waglika. Te przesytke nadano na poczcie w Brentwood, ktérej dwaj pracownicy
zmarli wkrétce z powodu ptucnej postaci zakazenia waglikiem. Zaczeli tez chorowaé na
waglik pracownicy urzedu pocztowego w Waszyngtonie, przez ktory korespondencja trafia na
Kapitol, a pozniej pracownicy poczty z Nowego Jorku.

Kolejny przypadek zakazenia waglikiem stwierdzono u mieszkanca Wirginii. Agent FBI -
Hector Pesquerta - w chwili, gdy bakterie waglika wykryto rowniez na Florydzie, zamiast
wszczg€ alarm, oSwiadczyt: ,,Wszelkie wnioski sg przedwczesne. Trzy osoby w miejscowosci
Boca Ratom, ktére zostaty zaatakowane przez bakterie, poddano kuracji antybiotykowej, za$

antybiotyki okazaly sie skuteczne, co sugeruje, ze bakterie te nie zostaty celowo
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zmodyfikowane". Dodat jednak, ze: ,,Genetycznie sg one podobne do tych, jakie od lat 50-
tych przechowuje sie w laboratorium w lowa, skad bywajg oferowane uczelniom dla celéw
dydaktycznych".

Kolejne doniesienia o prébie uzycia broni biologicznej zwigzane sg z nazwiskiem
Mohameda Atty, domniemanego szefa 19-osobowej grupy, ktéra przeprowadzita samobojcze
ataki lotnicze na Nowy Jork i Waszyngton. Dochodzenie ujawnito, ze planowat on wynajecie
samolotu stuzacego do rozpylania srodkéw owadobojczych na polach i uzycie go do ataku
terrorystycznego z wykorzystaniem $rodkow biologicznych w postaci aerozolu.

Howard Troxler z czasopisma ,,St. Petersburg Times" byt kolejna osoba, ktéra otrzymata
i otworzyta list z biatym proszkiem. Wewnatrz napisane byto: ,Howard Troxler - pierwszy
przypadek zarazy. Teraz zdmuchnij ten proszek i zobacz jak fruwa". Badania laboratoryjne
wykazaty, ze byla to nieszkodliwa substancja. Jednak ta wiadomos$¢ nie uspokoita opinii
publicznej, a panika by#a coraz wieksza.

W dniu 25 wrzesnia 2001 roku na adres spikera wiadomosci stacji telewizyjnej NBC
Toma Brokawa nadeszta przesytka ze stemplem pocztowym z St. Petersburga na Florydzie.
List nie miat adresu nadawcy, natomiast datowany byt na 18 wrzes$nia 2001 r. Asystentka
Brokawa - Erin O'Connor otworzyta go i wewnatrz koperty znalazta proszek oraz kartke
z dopiskiem: ,,Nie do pomyslenia. Zobaczysz, co bedzie dalej". Trzy dni p6zniej 38-letnia
O'Connor miata widoczng postaé skorng waglika. Lekarz zawiadomit departament zdrowia,
a ten z kolei FBI. Kiedy w FBI prowadzono dochodzenie co do tego przypadku, Erin
O'Connor przypomniata sobie, ze 18 wrzes$nia, nadszedt na adres NBC inny list, na ktory nikt
nie zwrdcit uwagi, mimo ze zawierat podobny proszek. Jednak listu nie udato sie odnaleZ¢.

Natomiast 28 wrze$nia tego samego roku do redakcji ,New York Timesa" dotart list
nadany 18 wrze$nia 2001 w St. Petersburgu na Florydzie. Zaadresowany byt do Judith Miller.
List oczywiscie rdwniez zawieratl proszek. Barry Mawn, szef nowojorskiej delegatury FBI,
potwierdzit pewne podobienstwo charakteru pisma na listach do NBC i ,Times’a"
Wzmozone dziatania FBI doprowadzity 12 paZdziernika 2001 roku do postawienia
wszystkich stuzb nowojorskich w stan najwyzszej gotowosci z powodu podejrzenia ataku
bronig biologiczngw Dzien Kolumba. Obawy te nie sprawdzity sie.

Proby uzycia broni biologicznej badz akty terroryzmu z uzyciem waglika spowodowaty
w samych Stanach Zjednoczonych 5 ofiar $miertelnych i 22 zarazenia. Wywotaly takze
psychoze strachu i spadek poczucia bezpieczenstwa nie tylko w USA, ale we wszystkich
krajach cywilizacji zachodniej (przesyiki z laseczkami waglika stwierdzono réwniez w kilku

innych krajach, w tym europejskich m.in. Wielkiej Brytanii, Niemczech, Litwie).
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Niedtugo trzeba byto czekaé na reakcje pseudobioterrorystdw. W Polsce po wydarzeniach
w Stanach Zjednoczonych Ameryki odnotowano ponad 900 przypadkéw tzw. ,biatego
proszku” badz innych podejrzanych przesytek. Szczestiwie ze zgtoszonych zdarzen zadne nie

okazato sie prawdziwym zagrozeniem' .

1.4. Podziat czynnikow biologicznych

Bron biotogiczna nalezy do broni masowego razenia (BMR), w ktorych biologiczny
czynnik (mikroorganizmy chorobotwdércze) jest fadunkiem bojowym przeznaczonym do
celéw wojskowych lub terrorystycznych. Substancje te sg z natury bardziej toksyczne anizeli
przyktadowo fosforoorganiczne srodki trujgce i moga wywotywac skutki pod postacig ostrych
i przewlektych chordb, doprowadzajac do epidemii zaréwno u tudzi, jak i u zwierzat"™. Srodki
te, wykorzystywane jako bron biologiczna" ™ dzielg sie na:

Bakterie - sa matymi wotnozyjagcymi organizmami, sposréd ktorych wiekszo$¢ moze
by¢ hodowana na statej tub cieklej pozywce. Organizmy te zbudowane sg z jadra
komorkowego, cytoptazmy i btony komoérkowej. Rozmnazajg sie przez podziat prosty.
Choroby wywotane bakteriami sg wrazliwe na specyficzngterapie antybiotykowa.

Wirusy - sa organizmami, ktdre wymagaja zywych komoérek, w ktorych sie rozmnazaja.
Uzaleznione sg od komorek gospodarza, ktére zakazajg. Choroby ktére wywotujg nie sg
wrazliwe na antybiotyki. Sa natomiast zwalczane lekami antywirusowymi o okreslonym
zastosowaniu.

Riketsje - to organizmy posrednie pomiedzy wirusami i bakteriami. Tak jak bakterie
posiadajg enzymy metaboliczne i btony komorkowe, wykorzystujg tlen i sg wrazliwe na duza
game antybiotykéw. Przypominajg wirusy tym, ze rozmnazajg sie tylko w organizmach
zywych.

Chlamydie - chiamydie to wylgcznie wewngtrzkomérkowe pasozyty niezdolne do
wytworzenia swojego wihasnego zrodta energii. Tak jak bakterie wrazliwe sg na antybiotyki,

i podobnie jak wirusy do rozmnazania wymagajg komadrek zywych.

P. Kepka, Dziatania Panstwowej Strazy Pozarnej w przypadku uzycia broni biologicznej —dos$wiadczenia z
akcji z uzyciem waglika. Zeszyty Naukowe AON, NR 1(50)A, Warszawa 2003, s. 65.

Richard F. Pilch, Raymond A. Zilinskas, Encyclopedia of Bioterrorism Defense, Wiley 2005, s.6.

B. Michailiuk, Bron biologiczna..., op. cit., s. 39 —40.
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Grzyby - to prymitywne rosliny, ktére nie wykorzystujg fotosyntezy, sg zdolne do

rozwoju beztlenowego i czerpania pozywienia z rozktadajgcej sie materii organicznej.

Wiekszo$¢ grzybow wytwarza zarodniki.

Toksyny - to toksyczne substancje chemiczne wytwarzane przez i otrzymywane z roslin,

zwierzat lub mikroorganizméw. Mogag by¢ takze otrzymywane na drodze chemicznej.

Toksyny zwalcza sie za pomocg przeciwciat lub wybranych srodkéw farmakologicznych.

Woystepuje kilka innych podziatdw broni biologicznej w zaleznosci od okreslonej cechy

charakterystycznej, ale gtdwnie od czynnikow aktywnych tej broni. Jednym 2z takich

podziatow dokonanym m.in. w 1997 przez specjalistow Uniwersytetu w Waszyngtonie,

ktorzy wyrdznili'™:

drobnoustroje, ktore zakazajg ,,gospodarza”, rozwijajg sie w nim i prowadzg do
rozwoju choroby, ktéra w konsekwencji niszczy ,,gospodarza” lub wywotuje jego
niezdolno$¢ do dziatania.

bioaktywne substaneje pochodzenia biologicznego - to produkty metabolizmu
drobnoustrojow, ktére zabijaja ,,gospodarza” lub w nim sie implantuja. W tej grupie sg
toksyny i substancje, ktére wchodzg w przemiany z hormonami, neuropeptydami
i cytokinami.

nowo wytworzone substancje biologiczno-mimetyczne - zaprojektowane
i wyprodukowane substancje o dziataniu biologicznym, czego przyktadem moga byé

gazy dziatajgce na ukiad nerwowy poprzez wptyw na docelowe receptory.

Innym podziatem dokonanym przez naukowcéw Os$rodka Kontroli Choréb (Center for

Disease Control - CDC) jest podziat niebezpiecznych czynnikéw biologicznych na

3 kategorie:

kategoria A - to patogeny najwyzszego priorytetu charakteryzujgce sie tatwoscig
rozprzestrzeniania, a tym samym wywotywania wysokiej $miertelnosci, co nakiada
obowigzek specjalnego zabezpieczenia,

kategoria B - to patogeny najwyzszego priorytetu drugiego rzedu o umiarkowanie
fatwym rozsiewaniu, o umiarkowanej zachorowalnosci i umieralnosci, ale
wymagajgce wzmozonego nadzoru,

kategoria C - to czynniki najwyzszego priorytetu trzeciego rzedu, do ktérego nalezg
patogeny nowo pojawiajace sie, ktére moga by¢ przedmiotem manipulacji w zakresie

inzynierii genetycznej w celu masowego rozsiewania. Sg one w zasadzie fatwo

www.wsu.edu
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dostepne i tatwo rozprzestrzeniajgce sie, a tym samym mogg powodowaé wysokag
zachorowalnos$¢ i SmiertelnoS¢™M.

Tabela 1 Drobnoustroje chorobotwoércze jako potencjalne biologiczne Srodki masowego
razenia kategorii A wg CDC.

Drobnoustrgj Wywotana choroba Czas wylegania
fdnil

BAKTERIE

Bacillus anthracis Waglik 1-3

Clostridium botulinum Botulizm 0,5-2

Frantisella tularensis Tularemia 2-7 (do 21)

Yersinia pestis Dzuma 1-10

WIRUSY

Arenaviridae Gorgczka Lassa 7-21

Arenaviridae Junin, - Potudniowo-amerykanskie 7-14

Sabial, Machupo goraczki krwotoczne

Arboviridae Goraczka krwotoczna doliny Rift 4-6

Bunyaviridae Hantaan Goraczka krwotoczna z 7-14-21

zespotem ptucnym

Filoviridae Goraczka krwotoczna Ebola 37

Filoviridae Gorgczka krwotoczna Marburg 5-8

Ortopoxviridae Poxvirus  Ospa prawdziwa 5-7

Equine Morbillivirus Goraczka krwotoczna z 34

zapaleniem mézgu
Zrodto: http://www.bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp

Tabela 2. Drobnoustroje chorobotwércze jako potencjalne biologiczne $rodki masowego
razenia kategorii B wg CDC

Drobnoustroj 1choroba Czas wteaania ldnl)
BAKTERIE
Brucella abortus Choroba Banga 7-20
Brucella melitiensis Gorgczka maltariska 521
Burkholderia mallei Nosacizna 25
Burkholderia Melioidioza 2-6
pseudomallei
RIKETSJE
Coxiella burnetti Goraczka Q 14-21
Rickettsia rickettsii Goraczka Plamista Gor 3-10
Skalistych

Rickettsia provazeki Dur plamisty 8-15
GRZYBY
Coccidioides imitis Kokcydiomykoza 7-28
WIRUSY
Togaviridae Alphavirus  Zachodnie konskie zapalenie 5-10

, mOzgu i rdzenia n

Zrc')dE: http://www .bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp

“TF Hatch, Distribution and deposition ofinhaled in respiratory tract, Bacteriol. Rev., 1961.


http://www.bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp
http://www.bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp
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Poniewaz og6lnie pojeta bron biologiczna stanowi bardzo szeroki zakres wiedzy, ktéra

wcigz jest modyfikowana i rozwijana, warto zwréci¢ uwage na podziat jej czynnikéw

stworzony witasnie z uwagi na stan ogétnie posiadanej wiedzy™. Wyr6zniamy tu:

patogeny dobrze poznane, ktére byty juz wczesniej stosowane jako bron biologiczna.
Czesci z nich uzywano w celu zniszczenia wroga (np. zakazenie dzumag w walce
z Indianami), niektdre byty jedynie badane na zwierzetach (np. badania nad waglikiem
prowadzone przez Brytyjczykow na owcach). W nielicznych przypadkach mozna
analizowac dane uzyskane w czasie eksperymentéw prowadzonych na ludziach;

nowe patogeny - obecnie typowane i badane sg pod specjalnym nadzorem, jako
potencjalne czynniki mogace znalez¢ zastosowanie w wojnie biologicznej. Ocenia sie
ich zjadliwo$¢ i mozliwosci rozprzestrzeniania, a takze skutki ich dziatania na
organizmy zywe. Niezwykle obiecujgce i interesujace sg badania nad wirusami
z rodziny Filoviridae znane powszechnie jako wirusy Ebola i Marburg. Zaczety sie
one jednak burzliwie od czasu przywiezienia matp z Ugandy do zaktadu naukowego
produkujacego szczepionki w Marburgu. Pracujacy tam zespét zostat zakazony
nieznanym czynnikiem, ktéry nie byt mozliwy do identyfikacji w bardzo dobrze
wyposazonym szpitalu we Frankfurcie. P6zZniej stwierdzono, ze czynnikiem tym byt
wirus, ktdremu nadano nazwe od miejscowosci Marburg. Dalsze badania nad ta grupa
patogendw prowadzono z niezwyklg uwaga i ostroznoscia, wykorzystujagc najnowsze
techniki badawcze;

modyfikacje genetyczng znanych juz patogenéw. Wydaje sie ona najbardziej grozna.
Zmiana zjadtiwosci dotychczas znanych patogendéw w naturalny sposéb zwieksza ich
»Skuteczno$¢" w wojnie biologicznej. Tym dziataniom sprzyja dokonujacy sie postep
w zakresie nauk podstawowych, a zwtaszcza w zakresie genetyki i immunobiochemii:
mutacje patogendw, ktére moga by¢ wyzwatane przez czynniki fizyczne i chemiczne,
a takze na drodze selekcji mutantéw najbardziej zblizonych do oczekiwanych;

metody inzynierii genetycznej, gdzie mozliwe jest wbudowanie do genomu patogenu
sekwencji nukleotydowych o precyzyjnie okre$lonych cechach stosownie do
przyjetych zatozen. Uwzglednia sie tu przede wszystkim takie cechy patogenu jak

wysoka zjadliwos¢ i oporno$¢ na dostepne antybiotyki;

. Plusa, K. Jahnz-Rézyk, Bron biologiczna..., op. cit., s. 10 - 11.
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e otrzymywanie kombinacji np. toksyn jest takze mozliwe przy zastosowaniu metod
genetycznych. Na przykiad, potaczenie dziatania toksyny botulinowej (jad
kietbasiany) z rycyna daje w efekcie niezwykle toksyczny zwigzek;

« ,bomby etniczne" opisywane przez fantastow moga takze sta¢ sie faktem. Zatozeniem
przy ich konstruowaniu jest to, ze zastosowane w nich toksyny powinny zabija¢

wybioérczo, np. przedstawicieli czarnej rasy.

Centrum Kontroli Choréb (CDC) opublikowato w 1999 roku liste najgroZniejszych
patogenow, ktdére moga potencjalnie zostaé uzyte jako czynnik bioterrorystyczny. Lista ta
zawiera 80 patogenow (43 ludzkie, 18 zwierzecych, 19 roslinnych).

Kryterium wyboru ponizszych patogendw stanowi wykaz jednostek chorobowych,
ktérych wystgpienie powoduje uruchomienie systemu wczesnego powiadamiania zgodnie
z zalacznikiem do Zarzadzania 26/03 Gtownego Inspektora Sanitarnego z dnia 31 grudnia
2003 roku (Zalacznik nr 1). Opis patogendw zawiera szczegdtowe dane dotyczace: drdg
zakazenia, aspektu bioterrorystycznego, okresu wylegania, przebiegu Kklinicznego oraz
zapobiegania”

Dzuma jest chorobg odzwierzeca wywotang przez tlenowa Gramm-ujemng pateczke
dzumy Yersinia pestis.

DROGI ZAKAZENIA

W naturalnych warunkach ludzie zarazaja sie poprzez kontakt z gryzoniami, a w zasadzie
zerujgcymi na nich pchtami. Zakazenie nastepuje poprzez zainfekowanie podczas ugryzienia
przez zakazone pchty. Dzuma mozna sie zarazi¢ droga kropelkowa od cztowieka chorego na
jej posta¢ ptucna.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Pateczka dzumy uzyta jako bron biologiczna moze byé tatwo rozprzestrzeniana poprzez
zakazone pchty wywotujace dymieniczny typ choroby, lub drogg powietrzng, wywotujac typ
ptucny. Istotna jest duza zywotno$¢ pateczek. Wysuszone zyja jedynie kilka dni, ale

w zwiokach zwierzat moga przetrwa¢ 6 miesiecy. W odpadkach organicznych przezywaja

*Program komputerowy ,,Skazenia™.

W. Magdzik, D. Naruszewicz-Lesiuk (red.), Zakazenia i zarazenia cztowieka. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2001, s. 28-413.

Biological Warfare and Terrorism, The Military and Public Health Response, Student Material, Appendix 1,
CDC 1999, s. 3-80.
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miesigc, natomiast w wodzie do 3 tygodni. W bylym ZSRR udato sie wyprodukowaé
odmiane bakterii wywotujacag dzume, ktérej nie da sie leczy¢ znanymi obecnie antybiotykami.
OKRES WYLEGANIA

W wypadku dzumy z zapalnym obrzekiem weztéw pachwinowych okres inkubacji trwa od
2 do 10 dni. W wypadku dzumy ptucnej okres inkubacji trwa od 2 do 3 dni.

PRZEBIEG KLINICZNY

W naturalnych warunkach rozpoznaje sie trzy zespoty: dymienica (zapalny obrzek weztow
chtonnych), pierwotna posocznica tub zapalenie ptuc. W przypadku dymienicy zachorowanie
jest ostre i czesto o piorunujagcym przebiegu, ze ztym samopoczuciem, powiekszonymi
weztami timfatycznymi, nawet do wielkoSci kurzego jaja, wysoka gorgczka, Pacjent jest
zamroczony, pobudzony, spojowki jego sa zywo przekrwione. Na skorze pojawiaja sie cechy
skazy krwotocznej. Poniewaz w zajetych weztach przebiegajg procesy martwicze zbiera sie
w nich tre$¢ ropna, ktéra w pewnym momencie wydziela sie samoistnie na zewnatrz. Gdy tak
sie stanie stan pacjenta ulega wyraznej poprawie.

Gdy stan pacjenta jest bardzo ciezki i gdy choroba spontanicznie rozwija sie w formie
posocznicy a drobnoustroje przedostajg sie do centralnego uktadu nerwowego, ptuc oraz
innych narzadéw wewnetrznych pacjent umiera zazwyczaj w pigtej dobie choroby.
Smiertelno$¢ wystepuje w 50% przypadkéw nieleczonych.

W przypadku dzumy plucnej poczatek choroby jest piorunujacy ze ztym samopoczuciem,
goragczka, dreszczami, bélem gtowy i miesni, kaszlem. Zapaleniu ptuc, ktére rozwija sie
gwattownie towarzyszg dusznosci, Swiszczacy oddech, sinica. Pacjenci nieleczeni umierajg
w 100%. Bezposrednig przyczyng $mierci jest niewydolno$¢ uktadu oddechowego, zatamanie
krazenia i skaza krwotoczna.

ZAPOBIEGANIE

Bardzo istotne jest w profilaktyce jednoczesne zwalczanie gryzoni oraz tepienie pchet.
Powinna by¢ takze zastosowana Scista izolacja wszystkich chorych. W Stanach
Zjednoczonych produkuje sie i stosuje szczepionke z pateczkami Y. pestis zabitymi
w formalinie. Jej skuteczno$¢ przeciwko dzumie przenoszonej przez pchly jest aktualnie
sprawdzana w badaniach na ludziach, a wyniki wydajg sie obiecujace, podczas gdy
catkowicie nieznana jest przydatno$¢ szczepionki przeciwko aerozolowym formom
zakazenia. Aby zachowac odporno$é potrzebne jest szczepienie przypominajgce powtarzane
co roku lub 2 lata. Szczepionki zywe atenuowane dostepne na Swiecie sg wysoko odczynowe

i brak dowodow ich skutecznosci przeciwko zakazeniom aerozolami.
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Kongijsko-Krymska Gorgczka Krwotoczna (CCHF czyli Congo-Crimean
Hemorrhagic Fever) jest chorobg wirusowg wywotywang przez wirus CCHF nalezgey do
arbowirusow z rodziny Bunyaviridae.

DROGI ZAKAZENIA

Wirus przenoszony jest przez kleszcze, gtéwnie z rodzaju Hyalomma, prawdopodobnie takze
przez pehly tudzkie. Jego rezerwuarem sg ssaki. Ludzie zarazajg sie przezskOmie poprzez
ugryzienie przez kleszeza, zgniecenie zainfekowanego kleszeza tub podezas zabijania
i oprawiania zwierzat zakazonych wirusem. Zarazenie sie od drugiej osoby wystepuje
niezwykite rzadko. Moztiwe jest zakazenie sie przez wdychanie skazonego aerozolu.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Wirus (CCHF) KKGK prawdopodobnie bytby rozpytany w powietrzu. Wirus rozprowadzany
droga powietrzng jest wysoko zakazny i w wypadku ataku bioterrorystyeznego nalezy brac
pod uwage dodatkowe $rodki zabezpieezajgee (na przyktad respiratory, maski itp.). Poniewaz
nawet w czasie epidemii przypadki ehoroby nie pojawiajg sie gromadnie, liczne jednoczesne
ich wystgpienie sugerowatoby atak terrorystyezny.

OKRES WYLEGANIA

Czas trwania inkubaeji ehoroby wydaje sie zaleze¢ od sposobu zakazenia wirusem. Infekcja
wywotana ukgszeniem przez kleszcza zazwyczaj wystepuje po 1do 3 dni, maksymalnie po
9 dniach. Okres inkubacji choroby wywotanej kontaktem z zakazong krwig lub tkankami trwa
zwykle od 5 do 6 dni, maksymalnie do 13 dni.

PRZEBIEG KLINICZNY

Typowe objawy poczatkowe to objawy grypopodobne: gorgezka i dreszeze, ktére wystepuja
3-12 dni po kontakcie z kleszczem. Towarzyszg im silne béle gtowy béle ledzwiowe, mdtosci
i wymioty. Objawy nasitajg sie, stan chorego sie pogarsza, dochodzi do narastania cech skazy
krwotocznej. Poezatkowo sg to krwawienia ze $tuzdwek jamy ustnej i krwawienia z nosa.
Dos¢ szybko dotgczajg krwawienia z uktadu moczowo-piciowego i krwawienia z przewodu
pokarmowego. Pacjent jest detiryczny i kraneowo wyczerpany. Zgon kojarzony jest zwykle
z rozlegtym krwotokiem wielonarzgdowym, uszkodzeniem watroby i nerek, $pigezka
i uogdtnionym wstrzagsem. Wypadki $miertetne goraczki krwotocznej dotyezgod 15 do 30%
ehoryeh, a $mier¢ nastepuje na ogét w drugim tygodniu choroby. U pacjentow, ktorzy
zdrowiejg, poprawa nastepuje zwykle w dziewigtym lub dziesigtym dniu od rozpoczecia
choroby. Rekonwalescencji czesto towarzyszy astenia, zawroty gtowy, nierzadko obserwuje

sie wypadanie wiosow.
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ZAPOBIEGANIE
W przypadkach hospitalizacji istnieje ryzyko szpitalnego rozprzestrzenienia sie infekciji.
W przesztosci zdarzaty sie takie przypadki, w zwigzku z czym muszg by¢ podjete bardzo
powazne kroki zabezpieczajgce i zapobiegawcze. Pacjenci z podejrzeniem o chorobe powinni
by¢ izotowani, a opieka nad nimi winna odbywaé sie z zastosowaniem specjalnej ostroznosci
i technicznych barier pielegnacyjnych w wysoko specjalistycznych placéwkach. Ze wzgledu
na wielokrotne wybuchy zakazenia w szpitalach, zachowanie $rodkow zapobiegawczych
przez personel medyczny jest bardzo wazne. Izolowane powinny by¢ osoby kontaktujace sie
w ostatnim okresie z chorymi. Istniejg dowody na to, ze zrddtem oraz posrednikiem
przeniesienia choroby byty kropte ptyndéw lub substancje, w ktérych fatwo utrzymujg sie
bakterie, w zwigzku z czym ostre bariery pietegnacyjne sg niezbedne i prawdopodobnie
wystarczajagce w przypadku choroby nabytej naturatnie. Szczepionka wyprodukowana
z unieczynnionego wirusa hodowanego na tkankach mézgu mysiego jest stosowana
w Butgarii, ate nie ma ogdinego doswiadczenia co do skutecznosci tego produktu.

Goraczka Krwotoczna Ebola z grupy wirusow RNA. Dotychczas zidentyfikowano
kilkanascie ré6znych form wirusa Ebola.
DROGI ZAKAZENIA
Wirus Ebola przenosi sie z cztowieka na czlowieka przez kontakt bezposredni idroga
kropetkowa, oraz przez kontakt z krwig, wydatinami i wydzietinami zakazonej osoby. Wirus
przenosi sie takze poprzez zanieczyszczony sprzet medyczny. Powodem zarazenia partneréw
wstepnie wyteczonych byt wirus znajdujgcy sie w ich nasieniu jeszcze trzy miesigce po
wyzdrowieniu.
ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY
Goraczka krwotoczna Ebota jest jedng z najbardziej zjadtiwych chor6b wirusowych znanych
ludzkosci, powodujac $mieré w 70-90% wszystkich klinicznych przypadkéw zachorowan.
W konsekwencji tego zaczeto jg bra¢ pod uwage jako potencjalng bron biologiczna, chociaz
jej praktyczne zastosowanie pozostaje nadal w sferze spekulacji.
OKRES WYLEGANIA
Wynosi zazwyczaj od 4 do 21 dni, $rednio okoto tygodnia.
PRZEBIEG KLINICZNY
Zakazenie wirusem Ebola powoduje chorobe zwang ostrg wirusowg gorgczka krwotoczna,
w 70-90% przypadkéw prowadzaca do $mierci. Zwykle rozpoczyna sie ona silnym bolem

glowy, wysokg goraczka, bolami mieSniowymi i ostabieniem. Nastepnie bardzo szybko
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dotgczajg objawy ze strony ukiladu oddechowego i pokarmowego. Poczatkowo jest to
biegunka i wymioty, suchy, meczacy kaszet oraz krwawienia z nosa. Prawie jednocze$nie
wystepujag krwotoki z przewodu pokarmowego i z dr6g moczowo-piciowych
z towarzyszacymi im wybroczynami na skdrze i narastajacymi objawami toksemii. Chory
musi by¢é hospitalizowany w specjalistycznej odpowiednio przygotowanej placéwece.
W przebiegu choroby bardzo szybko dochodzi do rozlegtych uszkodzen watroby, $ledziony
i centralnego uktadu nerwowego, ktére doprowadzajg w konsekwencji do $mierci w ciagu
zaledwie kilku dni™™.
ZAPOBIEGANIE
Konieczna jest catkowita izolacja szpitalna chorych oraz wszelkich oséb, ktére sie z nimi
w ostatnim czasie kontaktowaty. Wobec tych osob obowigzuje zaostrzony rezim sanitarny.
Przeciw chorobie wywotanej przez wirusa Ebola nie wynaleziono jeszcze szczepionki. Nadal
nie wiadomo tez, w jaki sposéb wirus przenosi si¢ z malp na ludzi. Dopiero ta wiedza
pozwoli na podjecie odpowiednich dziatan zapobiegawczych i leczniczych. Na szczesScie
wirus ginie juz w temperaturze 60 stopni oraz jest wrazliwy na powszechnie stosowane $rodki
dezynfekujgce, np. fenol, podchloryn sodu, formaline, promieniowanie ultrafioletowe
i promienie gamma. Natomiast w niskich temperaturach ok. -70 stopni Celsjusza moze by¢
przechowywany miesigcami, a w temp +4 stopnie Celsjusza przezywa wiele dni.

Ospa prawdziwa - wirus ospy prawdziwej Poxvirus variolae jest niezwykle trwaty
i zachowuje zjadliwos¢ przez dtugi okres poza ciatem nosiciela.
DROGI ZAKAZENIA
Zrodtem zakazenia jest wytgcznie chory cztowiek. Uwaza sie, ze bezobjawowi nosiciele nie
stanowig Zrédta zakazenia. Wirus dostaje sie do organizmu poprzez btone $luzowg gérnych
drég oddechowych. Mozliwe te jest zarazenie sie poprzez bezposredni kontakt z chorym, jego
bielizng i inni mi przedmiotami zabrudzonymi wydzielinami chorego, jak i strupami
pochodzgcymi ze skornej wysypki.
ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY
Wystgpienie w chwili obecnej zachorowan ws$réd ludzi spoza grona zatrudnionych
w wytypowanych przez WHO laboratoriach stanowitoby sygnat uzycia wirusa jako broni
biologicznej. Chociaz oficjalnie zachowane sa tylko egzemplarze szczepéw muzealnych
w USA (w Atlancie) i w Rosji (w Moskwie), praktyka wskazuje, ze w bylym Zwigzku

Radzieckim wirusa posiadaty takze inne laboratoria. Istnieje poza tym obawa, Zze mozna go

*W.T. Close, Ebola, Wydawnictwo Amber 1995, s. 28.
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nawet dzi§ pozyska¢ z cmentarzysk, na ktérych grzebano zmartych na ospe prawdziwa,
poniewaz w wyschnietym materiale zakaznym (krosty, strupy) wirus bardzo dtugo zachowuje
zywotnos¢. W rekach szalericow moze byé szczegbélnie niebezpieczny, gdyz rozprzestrzenia
sie bardzo fatwo, wskaznik podatnosci na zachorowanie jest bardzo wysoki, przebieg choroby
bardzo ciezki, leczenie swoiste nie istnieje, a $miertelnos¢ jest olbrzymia. Przeprowadzona
w 1999 roku przez Johns Hopkins University (USA) realistyczna symulacja ataku wirusem
ospy unaocznita skate prawdopodobnych strat: w ciggu dwoch miesiecy $mier¢ poniostoby
15000 os6b, za$ w ciggu roku - 80 milionéw ludzi na catej kuli ziemskiej.

OKRES WYLEGANIA

Okres inkubacji trwa $rednio 12 dni (od 10 do 17 dni).

PRZEBIEG KLINICZNY

Chorobe rozpoczyna dwu-, trzydniowy okres prodromalny z objawami ogdlnie ziego
samopoczucia, goraczka, dreszczami, bdlem gtowy i plecow. Po ustgpieniu goraczki, po 1-5
dniach na skorze pojawia sie charakterystyczna, trwajgca od 7 do 10 dni wysypka. Zmiany na
skdrze nie maja jednolitego charakteru. Ewoluujg one stopniowo - poczatkowo sg to grudki,
pbzniej pecherzyki, by ostatecznie, po uptywie okoto 10-14 dni utworzyé strupy. Strupy te
odpadajg po 2-4 tygodniach pozostawiajgc rozowe blizny. Gorgczka spada po pojawieniu sie
wysypki. Charakterystyczne jest rozmieszczenie zmian na skorze - dominujg one na twarzy,
podczas gdy na tutowiu obserwuje sie ich mniej. Odsetek przypadkéw $miertelnych wynosi
okoto 35% u o0sOb wczesniej niezaszczepionych. Chorego bezwzglednie nalezy
hospitalizowa¢ w wysoko specjalistycznym osrodku.

ZAPOBIEGANIE

Obecnie nie stosuje sie juz szczepien. Jednak istnienie zjadliwych wiruséw ospy
w laboratoriach budzi niepokdj ze wzgledu na mozliwos¢ zakazenia ich pracownikdw
i rozprzestrzenienie choroby poza te o$rodki. Dlatego pracownicy tych laboratoriéw
poddawani sg nadal szczepieniom profilaktycznym. Innym waznym elementem zapobiegania
potencjalnym epidemiom jest produkcja i przechowywanie odpowiedniej liczby szczepionek.
Tym bardziej, ze dzieki akcji WHO ospa prawdziwa zostata zlikwidowana na catym $wiecie
i od fat nie przeprowadza sie juz szczepien profilaktycznych, tak wiec praktycznie cata
populacja ludzka jest wrazliwa na zakazenie. Prawdopodobnie nie sg na nie wrazliwi ludzie,
ktorzy w przesztosci poddani byli szczepieniu. Ale na ten temat mozemy jedynie spekulowac.
Teoretycznie bowiem szczepionka chroni organizm cztowieka maksymalnie do 10 lat.
Natomiast w przypadku wystapienia nowych zachorowan, chorych nalezy niezwilocznie

hospitalizowaé, a wszystkie przedmioty majgce kontakt z pacjentem, jak przeScieradia.
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odziez, karetka etc. poddaé dezynfekcji ogniem, parg lub roztworem podchlorynu sodu.
Osoby, ktdre w ostatnim czasie stykaty sie z chorymi, muszg takze by¢ izolowane i poddana

obserwacji medyczne;j.

Cholera jest chorobg biegunkowa wywotang przez tlenowe Gram-ujemne,
przecinkowce cholery Vibrio cholerne. Sg to krotkie, zakrzywione, jednorzese laseczki,
bardzo ruchliwe. Drobnoustrdj rozmnaza sie w jelicie matym i wydzieta tam enterotoksyny
i enzym - mucynaze, ktore powodujg biegunke.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Najprawdopodobniej nastapi skazenie cholerg zbiornikéw wodnych. Mato prawdopodobne
zastosowanie w formie aerozolu. Przecinkowce cholery sa jednymi z najwrazliwszych na
warunki zewnetrzne drobnoustrojéw, gdyz w temperaturze 55 stopni Celsjusza gingjuz po 10
minutach, wysuszone na przyktad przez Swiatto stoneczne ging po 2-5 godzinach.

DROGI ZAKAZENIA

Ludzie zarazajg sie chorobg przez bezposredni kontakt z chorymi lub nosicielami oraz
poprzez spozycie wody lub zywnosci skazonej drobnoustrojami cholery.

OKRES WYLEGANIA

Okres wyleganiajest krétki i waha sie od kilku godzin do 5 dni.

PRZEBIEG KLINICZNY

Choroba ma charakter ostry, trwa 2-7 dni. Do minujagcymi objawami sg gwattowna ryzowata
biegunka i wymioty. Zazwyczaj nie wystepuje podwyzszenie temperatury, a czesto nawet
temperatura ciata spada ponizej normy. Nie obserwuje sie tez na og6t bolow brzucha.
Wymioty i biegunka bardzo szybko doprowadzajg do znacznego odwodnienia i zaburzen
wodno-elektrolitowych. Dodatkowo silne wymioty uniemozliwiajg podawanie lekow
w postaci doustnej. Zakazony musi by¢ hospitalizowany. Jezeli choroba nie bedzie wiasciwie
leczona, to w 50% przypadkdéw - w wyniki powaznego odwodnienia i oligemii (zmniejszenia
objetosci krwi krazacej) prowadzacych do wstrzgsu - nastgpi $mier¢.

ZAPOBIEGANIE

Ochrona uje¢ wodnych, nadzér nad wodociagami, wtasciwa higiena przy produkcji,
transporcie, sprzedazy i przygotowaniu pokarméw, a takze watka z owadami zmniejszajg
ryzyko zachorowania. Cholerajest chorobg kwarantannowa. Chorzy podlegajg obowigzkowej
hospitalizacji i izolacji. Aktualnie dostepna szczepionka zawierajgca zawiesine martwych
Vibrio cholerne daje zabezpieczenie 50-procentowe na nie wiecej niz 6 miesiecy. Obecnie

testowane sg ulepszone szczepionki przeciwko cholerze.
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Waglik (Bacillus anthracis) to tlenowa Gram-dodatnia bakterie o dtugosci 10 mikronow,
ktéra bez dostepu tlenu ginie w ciggu kilku dni, jednak w warunkach tlenowych wytwarza
formy zarodnikowe odporne na dziatanie czynnikow fizycznych i mogace przetrwaé w glebie
nawet 40 lat.

DROGI ZAKAZENIA

Historycznie waglik nalezat do najgroZzniejszych chordb zwierzat, rzadziej wystepowat
u ludzi, bedac klasyczng choroba odzwierzeca. Waglik atakuje gtéwnie bydto i owce
wypasane na skazonych terenach, rzadziej konie, kozy i Swinie. Zwykle, w naturalnej historii
choroby, w 95% przypadkéw do zakazenia cztowieka dochodzi poprzez kontakt z chorym
zwierzeciem lub  produktami pochodzenia zwierzecego (skéry, wetna, mieso)
zanieczyszczonymi zarodnikami waglika. NajczeSciej choroba ma charakter zawodowy
i dotyczy weterynarzy, rolnikébw, rzeznikdéw, garbarzy, a takze zbieraczy szmat.
Najgrozniejsza, ptucng postaciag waglika mozna zarazi¢ sie podczas wdychania pytu
zawierajagcego zywe bakterie i ich przetrwatniki. W zasadzie nie ma mozliwosci zarazenia sie
od osoby chorej.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Bacillus anthracis, jest bakterig tlenowg o niewygdérowanych wymaganiach, tatwg i tanig
w hodowli. W ewentualnym ataku wykorzystane moga by¢ formy przetrwalnikowe -
zarodniki. Problemem jest tendencja zarodnikéw do zlepiania sie w do$¢ duze konglomeraty,
zbyt duze, by wdychane do ptuc byly niebezpieczne. Dlatego - dla potrzeb terrorystycznych -
zarodniki trzeba miesza¢ z substancjami sypkimi, by zapobiec ich zlepianiu sie. Rozsylane,
wraz z pocztg lub umieszczane na meblach, komputerach, klamkach itd. przy uzyciu
substancji lepkich zarodniki moga wywota¢ jedynie posta¢ skdérng. Natomiast zmieszane
z drobnym proszkiem mogg by¢ tez po prostu rozpylane w miejscach publicznych -
bezposrednio w tlumie, jak i przy wykorzystaniu instalacji wentylacyjnych badz
klimatyzacyjnych. W tym przypadku, rozwinetaby sie posta¢ piucna, nazywana takze
inhalacyjng. Warunkiem zarazenia jest jednak inhalacja zarodnikow w dawce nie mniejszej
niz 8 000 czasteczek. Za dawke $miertelng waglika uwaza sie 10 000 zarodnikéw - 80%
ludzi, ktérzy w trakcie oddychania wprowadzili do ptuc takg dawke, umrze. Mniej niz jedna
mitionowa grama zarodnikOw powoduje zawsze S$miertelny skutek pomiedzy piecioma
dniami a tygodniem od kontaktu z bakterig. Zgodnie z oceng przeprowadzong przez Biuro od
Spraw Oceny Technotogicznej Kongresu Amerykanskiego, 100 kg zarodnikéw waglika

rozpylone przez nisko lecagcy ponad miastem samolot w pogodng, bezwietrzng noc moze
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zabi¢ od jednego do trzech milion6éw ludzi. Zarodniki musza by¢ jednak wciagniete gteboko
do ptuc. Plytki oddech w potgczeniu z maskami przeciwpytowymi w stopniu istotnym
zmniejsza szanse na wchioniecie dawki niebezpiecznej. Jak obticzono w USA, atak na jedno
duze miasto przy uzyciu bakterii wagtika doprowadzitby do zuzycia catych zapaséw
antybiotykéw tego kraju w ciggu dwdéch tygodni. Zatem przy zmasowanym ataku ofiary nie
mogtyby liczy¢ na leki. Gdyby zastosowany czynnik zakazny byt znany z wyprzedzeniem,
mozliwe byloby zastosowanie szczepionek.

OKRES WYLEGANIA

Zrodta podajg rdznie - od zatedwie kilku godzin do nawet 60 dni.

PRZEBIEG KLINICZNY

Choroba wystepuje w roznych postaciach, w zaleznosci od drogi wnikniecia zarazka do

organizmu. Do najczestszych (95% przypadkéw), a zarazem "'najlepiej rokujgcych nalezy
posta¢ skorna (zarazek wprowadzony zostaje do organizmu przez skore). Objawia sie ona
poczatkowo podobnym do ukgszenia pchty pecherzykiem, ktéry do$é¢ szybko przechodzi
w forme charakterystycznej ,czarnej krosty". Jest to wiaSciwie strup tworzacy sie po
peknieciu pecherza z centralng martwicg wypetnionego krwistym ptynem. Wok6t strupa
powstaje zaczerwienienie skdry z wianuszkiem drobnych pecherzykéw. ,,Czarna krosta"
pojawia sie po okoto dwoéch dobach od zakazenia. Jednoczes$nie w okolicznych tkankach
obserwuje sie twardy, gteboki i niebotesny naciek zapatny. Tym objawom miejscowym mogg
towarzyszy¢ objawy ogéine: gorgczka z dreszczami, uczucie rozbicia, bote glowy i kohczyn
oraz powiekszenie okoticznych weztéw chtonnych. W ciezszych przypadkach pojawia sie
krwawa biegunka, a nawet prowadzace do zapas$ci zaburzenia naczynioruchowe. Smiertelno$é
w przypadku nieleczonej postaci skérnej waha si¢ od 10 do 20%. Wiasciwie teczona postac
skorna konczy sie w zasadzie sukcesem.

Posta¢ ptucng choroby obserwujemy w przypadku zakazenia poprzez btony S$luzowe lub
wskutek wdychania zarodnikéw. Przebieg jest tu bardzo ciezki z nagtym poczatkiem, ktéry
wystepuje juz po ok. +2 godzinach od zarazenia. Pojawia sie wysoka gorgczka, kaszel,
krwioplucie, nasilajgca sie duszno$¢. Choroba nabiera cech ciezkiej posocznicy. Zajete wezty
chionne ulegajg martwicy, powodujac krwotoczne zapalenie $rédpiersia. Tej postaci waglika
moze towarzyszy¢ zapalenie opon mdézgowych. Niemal zawsze konczy sie zgonem w 3-4
dniu choroby. Szansg na skuteczne wyleczenie jest podanie antybiotyku w czasie 12 godzin
od zakazenia, czyli wtedy, kiedy jeszcze czesto nie wystepujg objawy.

Posta¢ jelitowa rozwija sie po spozyciu surowego miesa lub mleka zakazonych zwierzat.

Rowniez w tym przypadku przebieg choroby jest ciezki. Rozpoczyna sie ona silnymi bélami
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brzucha i wymiotami, po czym pojawia sie biegunka ze $luzowokrwistymi stolcami i wysoka
goraczka. Pojawiaja sie cechy posocznicy. Zwykle w 2-3 dobie chory umiera. Smiertelnos$é
przy tej postaci wynosi 50%.

ZAPOBIEGANIE

Profilaktyka zwykle polega na zabijaniu i spalaniu lub gtebokim zakopywaniu chorych
zwierzat, a takze noszeniu odziezy ochronnej przy pracy z materiatem zakaznym.
W przypadku tudzi stosuje sie izotacje, a odziez, wydaliny i wydzieliny chorego powinny by¢
niszczone termicznie. Stosuje sie takze szczepienia ochronne wsérdéd osob narazonych na
ekspozycje. Takie szczepienia przeprowadza sie réwniez wérdd catego personelu wojskowego
w USA (okoto 2,4 min. oséb). Dostepne na Swiecie szczepionki sg stabo skuteczne, cykl
szczepienia jest dtugi. W Polsce szczepionka nie zostata zarejestrowana. Diatego istotne jest
unikanie kontaktu z potencjalnie zakaznymi substancjami oraz stosowanie wilasciwych
$rodkéw dezynfekcyjnych, ktére niszczg wegetatywne i przetrwatnikowe formy tej bakterii.
Teren skazony zarodnikami i bakteriami wagtika mozna zdezynfekowac skoncentrowanym
wybielaczem na bazie chloru (roztw6r 1:10 domowego wybielacza) Ilub 2-396
formaldehydem. Zwiazki te moga by¢ jednak toksyczne dla ludzi i zwierzat. Poszukiwano
wiec takich, ktore dziatajac skutecznie, nie niszczytyby srodowiska. Jednym z nich jest BCTR
wynaleziony w laboratorium firmy Novavax. Skiada sie z wody, oleju sojowego, detergentu
Triton X ,100 i rozpuszczalnika (tri-n-butyto-fosforanu). Wstepne badania wskazujg, ze
niszczy on nie tylko formy wegetatywne, ale takze (co jest najistotniejsze w obliczu
zagrozenia bioterroryzmem) zarodniki waglika, nie szkodzac zwierzetom i ludziom.
Nieszkodliwy preparat opracowano tez w amerykanskim osrodku badawczym Sandia Labs.
Zajeto to pot dekady, a dokladny sktad ze wzgledu na bezpieczenstwo pozostaje tajemnicg
producenta. Z og6lnikowych informacji wynika, ze jest to preparat dwusktadnikowy.
Pierwszy komponent, zblizony chemicznie do Srodkdéw powszechnie stosowanych
w gospodarstwie domowym (na przyktad w pascie do zebdw czy odzywkach do wioséw),
niszczy ochronng otoczke zarodnikow wagtika. Drugi ma dziatanie bakteriobdjcze.
W odréznieniu od, na przyktad, agresywnych chemicznie zwigzkdw chloru preparat ten nie
wywotuje korozji. ChoC pozornie fagodny w dziataniu, nie tylko zabija w ciggu kilku minut
wszelkie bakterie i niszczy wirusy, ale rdwniez zobojetnia trujgce substancje -gazy bojowe
(na przyktad iperyt) czy toksyny bakteryjne. Srodek ten moze wiec byé uzyty w walce
z wieloma drobnoustrojami chorobotwérczymi. A poniewaz wystepuje w formie pianki lub

jako aerozol, jego stosowanie jest bardzo proste. Mozna go nawet rozpyla¢ wprost na osoby
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potencjalne skazone w ataku terrorystycznym. Oprocz wielu testow laboratoryjnych, nowy
Srodek sprawdzit sie juz w ,,warunkach bojowych" - przy odkazaniu biur NBC i na Kapitolu.
Takze austriaccy mikrobiolodzy odkryli sensacyjnie prostg metode unieszkodliwiania bakterii
waglika. Substancja wyprodukowana w jednym z wiedenskich szpitali jest catkowicie
bezpieczna dla ludzi i daje efekt bakteriobdjczy w ciaggu sekund. Od kilku miesiecy sprawdza
sie ona w codziennej szpitalnej praktyce jako powszechnie tam stosowany S$rodek do
dezynfekcji. Wczesniej substancje niemal identyczng i réwnie skuteczng wyprodukowali
Polacy (zespot prof. M. Bartoszcze). Zarowno wyprodukowany w USA, jak i polski oraz
austriacki srodek moga z powodzeniem byé wykorzystane do unieszkodliwiania podejrzanych
substancji, miedzy innymi w przesytkach pocztowych. Pozwoli to unikng¢ ewakuacji
budynkéw i kosztow zwigzanych z interwencjg stuzb likwidujgcych zagrozenie
bakteriologiczne.
W wypadku pojawienia sie informacji o nieuchronnosci wystapienia ataku z uzyciem broni
biologicznej zalecane sg dziatania profilaktyczne z zastosowaniem cyprofloksacyny lub
doksycykliny. W wypadku o0s6b nieszczepionych wczesniej przeciwko waglikowi powinna
by¢ im podana podskornie pojedyneza dawka szezepionki. Po potwierdzeniu uzycia w ataku
waglika jako broni biologicznej, powinno sie podawacC antybiotyki przez okres czterech
tygodni wszystkim, ktérzy mieli z nig kontakt.

Rycyna jest toksycznym glikoproteidem (66 000 daltonéw) uzyskiwanym z nasion
racznika (Ricinus communis).
DROGI ZAKAZENIA
Przewdd pokarmowy - przy omytkowym spozyciu ziaren racznika lub gdy toksyna dodana
byta do pozywienia, oraz uktad oddechowy - w przypadku wdychania rozpylonej toksyny.
ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY
Znaczenie rycyny jako potencjalnej broni biologicznej wynika z jej powszechnej dostepnosci,
tatwosci wyprodukowania oraz niezwykle wysokiej toksycznos$ci, przy zastosowaniu
w formie aerozolu.
OKRES WYLEGANIA
Minuty lub godziny od spozycia. W przypadku drogi wziewnej niewiele dtuzej.
PRZEBIEG KLINICZNY
Obraz kliniczny zalezy od sposobu wchioniecia rycyny. Wszystkie zanotowane powazne lub
$miertelne przypadki spozycia racznika miaty podobny przebieg: goraczka, gwattowny atak

nudno$ci, wymioty, skurcze zotadka oraz sitna biegunka z zapascig naczyniowg, przy czym
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ten ostatni objaw odrdznia je od zakazenia innymi patogenami jelitowymi. Smier¢ nastepuje
najczesciej trzeciego dnia. Natomiast po inhalacji rycyny mozna sie spodziewaé nieswoistych
objawoOw ostabienia, gorgczki, kaszlu i hipotermii, po ktérej nastepuje niedocisnienie i zapasé
sercowo-naczyniowa. JeSli chodzi o zatrucie poprzez inhalacje, to nieswoiste objawy
ostabienia, gorgczka, wymioty, kaszel, hipotermia i niedoci$nienie u duzej liczby pacjentéow
mogtyby sygnalizowa¢ obecno$¢ Kkilku patogenéw atakujgcych uktad oddechowy.
Bezposrednia przyczyna $mierci nie jest znana i prawdopodobnie zalezy od drogi, ktora
rycyna dostata sie do organizmu cztowieka. Inhalacja duzej dawki wydaje sie powodowaé na
tyle powazne uszkodzenie ptuc, by stato sie ono przyczyna Smierci.

ZAPOBIEGANIE

Jak dotad nie opracowano réwniez metod profilaktyki dla ludzi. Prowadzone sg badania nad
czynng immunizacjg i bierng profilaktykg wykorzystujgca przeciwciata. Obie metody
skutecznie chronig zwierzeta przed $miercia w wyniku zatrucia drogg pokarmowag

i oddechows.

Jad Kkietbasiany wytwarzany przez beztlenowa laseczke jadu Kiethasianego
Clostridium botulinum poza ustrojem cztowieka, powodujacy bardzo silne zatrucie
pokarmowe. Istnieje sze$¢ podstawowych typow toksyny, z czego cztery sg patogenne dla
cztowieka: najczesciej spotykany typ B, rzadszy typ A, bardzo rzadki typ E ijeszcze rzadszy
typ E. Typy C i D sg patogennymi dla zwierzat i ptactwa.

DROGI ZAKAZENIA

W warunkach naturalnych zarazki te najczesciej spotyka sie w wierzchniej warstwie gleby,
a takze mulu dennego zbiornikbw wodnych. Zatrucie nastepuje w wyniku spozycia
pokarméw zanieczyszczonych jadem, ktéry w warunkach beztlenowych wytworzyta
znajdujaca sie w nim laseczka. W produktach konserwowanych, a zwlaszcza wekowanych,
miesnych (pasztety) oraz jarzynowych najcze$ciej znajduje sie jad typu A i B. Jad typu
E wystepuje najczes$ciej w konserwach rybnych. Jad zostaje wchioniety przez S$luzowki
zoladka, dwunastnicy i jelita cienkiego, skad poprzez krew krgzgcg dociera do centralnego
ukfadu nerwowego, powodujac jego uszkodzenie. Nie ma mozliwosci przechodzenia
zakazenia z cztowieka na cztowieka.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Jad kietbasiany jest jedng z najsilniejszych trucizn pochodzenia bakteryjnego. W formie
czystej toksyna ta jest biatg krystaliczng substancjg, tatwo rozpuszczalng w wodzie, ale

szybko ulegajgca rozktadowi pod wptywem powietrza. Toksyna ta stanowi mieszaning biatek.
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Dawka $miertelna dla sze$édziesieciokilogramowego dorostego mezczyzny wynosi zaledwie
0,05 mikrograma krystalicznie czystego jadu typu A. Uzycie jadu kietbasianego rozpylonego
w powietrzu dawac bedzie objawy podobne do tych, jakie sie obserwuje przy zatruciu jadem
kietbasianym na tle pokarmowym. Symptomy zatrucia jadem kietbasianym wchtonietym
drogg wziewng moga pojawi¢ sie juz od 24 do 36 godzin po kontakcie z trucizng, ale tez
nawet po Kilkunastu dniach. Na szczescie sama toksyna - w przeciwienstwie do zarodnikéw
laseczki jadu kietbasianego - jest bardzo wrazliwa na temperature.

OKRES WYLEGANIA

Wynosi od kilku godzin do kilku dni i zalezy od dawki spozytej toksyny.

PRZEBIEG KLINICZNY

Bez wzgledu na typ jadu wystepujg takie same objawy. Zwykle po kilku dniach od spozycia
toksyny pojawia sie uczucie zmeczenia, do ktérego dos¢ szybko dotgczajg objawy zatrucia:
nudnosci, wymioty, luzne stolce, co zwigzane jest raczej z draznigcym dziataniem zepsutego
jedzenia niz wptywem samego jadu. W skrajnych przypadkach okres ten moze skrocic¢ sie do
Kitku godzin tub wydtuzy¢ do kitku tygodni. Po tym czasie pojawia sie uczucie suchosci
w jamie ustnej oraz zaparcia. Sgto pierwsze objawy juz bezposrednio zwigzane z dziataniem
samej toksyny. Niemat jednocze$nie pojawiajg sie zaburzenia widzenia. Jest to bardzo
charakterystyczna dta botutizmu triada objawow: zaburzenia widzenia, zaparcia, sucho$¢
w jamie ustnej. Czasami sg to jedyne objawy, jednak czesciej pojawiaja sie kotejne: zmiana
tonu gtosu, jego ostabienie - do utraty gtosu wigcznie, zaburzenia potykania, zniesienie
odruchu kasztowego, a nawet porazenie miesni oddechowych. Perystattyka jetit poczatkowo
coraz bardziej leniwa - ustaje, brzuch jest wzdety dochodzi tez czesto do zatrzymania moczu.
Smieré nastepuje w wyniku porazenia uktadéw oddechowego i krazenia. Podczas catej
choroby nie wystepuje gorgczka. Rokowanie w przypadkach zatru¢ ciezkich jest zawsze
bardzo powazne.

ZAPOBIEGANIE

Przygotowywanie domowych zapasow (weki) zgodnie z zasadami higieny. Bardzo dobry
efekt daje poddanie kilkakrotnej obrdbce cieplnej przygotowanych przetworéw. Nie nalezy
spozywaé¢ konserw pochodzacych z rozdetych puszek (tak zwany bombaz) lub gdy ich
zawarto$¢ ma zmieniony wyglad, zapach czy smak. Mozliwe jest uodpornienie czynne

anatoksyngbotulinowag lub tez bierne - antytoksyna.
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Tularemia jest chorobg odzwierzecag wywotywana przez Gram-ujemng pateczke
Francisella tularensis. Zrodtem zakazenia s gryzonie, rzadziej zwierzeta domowe, ptaki
i gady.

DROGI ZAKAZENIA

W warunkach naturalnych cztowiek moze sie nig zarazi¢ na skutek przedostania si¢ pateczek
tularemii poprzez skére lub btone $luzowa (spojowki) wraz z krwig lub ptynami ustrojowymi
zarazonych zwierzat, badZ tez sporadycznie przez ukaszenie zarazonych gzéw, komarow lub
kleszczy. Rzadko przyczyng zakazenia jest skazona woda. Mozliwa jest tez droga
kropelkowa. Mimo, ze laboratoryjne zakazenia tymi organizmami zdarzajg sie bardzo czesto,
zarazenie cztowieka przez cztowieka nalezy do rzadkosci, i z tego wzgledu nie jest wymagana
izolacja chorych.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Atak biologiczny z uzyciem F.tularensis przeprowadzony bytby najprawdopodobniej poprzez
rozpylenie w powietrzu substancji wywotujacej pierwotnie durowg odmiane tularemii.
U wielu os6b narazonych na jej dziatanie rozwinetaby sie tularemia ptuc (pierwotna lub
wtorna), kliniczne zapalenie pluc moze jednak nie wystepowaé lub nie by¢ oczywiste.
Wspdtczynnik SmiertelnoSci moze by¢ wyzszy niz przy chorobie nabytej w sposéb naturalny
(5-10%). Przestanka do rozpoznania tularemii wywotanej atakiem biologicznym mogtaby byc
duza liczba zanotowanych jednocze$nie na jednym obszarze pacjentow cierpigcych na
podobne schorzenia ogdélnoustrojowe, z ktérych cze$¢ cierpiataby na zapalenie ptuc bez
zakazenia sg zajace, stad tularemia zarazaja sie gtownie mysliwi i ich rodziny.

OKRES WYLEGANIA

Okres wylegania trwa od 1do 16 dni.

PRZEBIEG KLINICZNY

Opisano sze$¢ gtdwnych form klinicznych tularemii, zaleznych od drogi zakazenia oraz
wirulencji danego szczepu. Sgto postacie: wrzodziejgco-weztowa, weztowa, oczno-weztowa,
anginowa, ptucna i trzewna. W kazdej z nich w miejscu wtargniecia zarazka powstaje na ogo6t
zmiana pierwotna w postaci grudki przeksztatcajgcej sie w kroste, ktora rozpadajac sie
martwiczo, tworzy centralny krater. Objawom tym towarzyszy wysoka gorgczka, dreszcze,
uczucie rozbicia, bole miesni i stawéw. Czasem na skérze pojawia sie grudkowa badz

plamista wysypka. Postacie ciezkie przebiegajg ze znacznym powiekszeniem $ledziony.
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W warunkach naturalnych posta¢ wrzodzie]aco-weztowa wystepuje na og6t po uptywie okoto
3 dni od zakazenia skory. Poza miejscowym powiekszeniem weztow chionnych, goragczka,
dreszczami, bélem gtowy i ztym samopoczuciem, objawia sie ona zmianami martwiczymi
w obrebie zajetych weztdw, z ktérych tre$¢ ropna moze wydostawac sie na powierzchnie
skory. Posta¢ weztowa rozni sie od poprzedniej brakiem zmiany miejscowej na skérze. Posta¢
oczno-weztowa ma forme nacieku zapalnego w spojowce oka. W postaci anginowej proces
rozpoczyna sie na migdatkach.
Tularemia ptucna moze wystepowaé w nastepstwie bezposredniej inhalacji substancji
zakaZznych tub aspiracji organizméw do dr6g oddechowych w przypadkach tutaremii gardia.
Jest ciezka, atypowa odmiang zapalenia ptuc, ktéra moze przebiegaé piorunujaco.
Charakterystyczny jest suchy kaszel bez odkrztuszania, a badanie radiologiczne moze
wykazywaé zmiany duzo rozleglejsze od stwierdzanych badaniem lekarskim.
Posta¢ trzewna, zwana tez durowa, jest do$¢ rzadka. Wystepuje po wypiciu skazonej wody
i charakteryzujajg bdle brzucha, nudnosci, wymioty oraz biegunka. Stolce sg smoliste. Moze
niekiedy dochodzi¢ do owrzodzen jelit i ich perforacji. Stan takiego chorego jest bardzo
ciezki.
ZAPOBIEGANIE
Zapobieganie polega na likwidowaniu epizoocji ws$rdd zwierzat i przestrzeganiu zasad
higieny w stycznosci z chorymi zwierzetami. Osoby szczeg6lnie narazone moga by¢ poddane
szczepieniu. Istniejgca szczepionka dowiodta swojej skutecznosci w zapobieganiu durowej
odmianie tularemii nabytej w warunkach laboratoryjnych. Nie wykazano natomiast jej
skutecznos$ei przeciw stezonym dawkom bakterii, jakich spodziewac sie mozna w wypadku
ataku biologicznego. Wykorzystanie antybiotykéw w profilaktyce tutaremii jest sporne.
Goraczka Doliny Rift (Rift Valley Fever - RVF) jest chorobg wirusowa wywotywang
przez Phlebovirus wirus RVF z rodziny Bunyaviridae.
DROGI ZAKAZENIA
Wirus przenoszony jest przez komary. Epizoocja wystepuje woéwczas, gdy dochodzi do
zakazenia podatnych zwierzat domowych, a z powodu wysokiej zawarto$ci wirusa w ich
surowicy infekcja przenosi sie na kasajace stawonogi. Te za$ przenosza ja na cztowieka.
Zgony i poronienia wérdéd podatnych gatunkéw, takich jak bydito i owce, stanowia gtéwne
nastepstwo ekonomiczne owej epizoocji, jak rowniez wskazéwke diagnostyczng i metode
kontroli. Czlowiek zaraza sie nie tylko poprzez ukaszenie komara, lecz takze droga

kropelkowg od chorych.
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ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY

Atak nastgpi najprawdopodobniej przez rozpylenie, powodujac dosé specyficzne objawy
kliniczne u ludzi, wywotujgc rownoczesnie chorobe u owiec i bydta na skazonym obszarze.
Jesli choroba wystapi na terenie pozbawionym duzej populacji nosicieli lub tez bez udziatu
zwierzat domowych, przenoszacych zakazenie na komary, wéwczas prawdopodobng jej
przyczyna bedzie wiasnie atak biologiczny.

OKRES WYLEGANIA

Okres inkubacji trwa zazwyczaj od dwoch do pieciu dni, po czym pacjent zapada na chorobe
goraczkowg o podobnym czasie trwania.

PRZEBIEG KLINICZNY

Objawy ludzkiej odmiany choroby wydajg sie podobne bez wzgledu na to, czy zostata
wywotana przez aerozol, czy przez ukaszenie komara. Typowe objawy fizyczne to gorgczka,
przekrwienie spojowek, a czasami nadwrazliwos$¢ (tkliwo$é uciskowa) w obrebie jamy
brzusznej. Moga sie pojawi¢ nieliczne wybroczyny oraz krwawienie z nosa. W matym
odsetku przypadkéw (okoto 1%) rozwija sie syndrom wirusowej goraczki krwotocznej;
umieralno$¢ w tej grupie wynosi w przyblizeniu 50%. Niewielka liczba zakazeri doprowadza
w okresie zdrowienia do zapalenia moézgu. Po pozornym wyzdrowieniu z typowej ostrej
choroby gorgczkowej u pacjenta ponownie wystepuje nawrét goraczki, pojawiajg sie béle
gtowy, nudnosci, niekiedy wymioty.

ZAPOBIEGANIE

Podstawe prewencji stanowi unikanie komaréw i kontaktu ze $wiezg krwig martwych
zwierzat domowych, a takze ochrona uktadu oddechowego przed czgsteczkami rozpylonymi
w powietrzu. Skuteczna szczepionka dostepna jest w ograniczonych ilosciach.

Goraczka Q jest chorobg odzwierzeca, wywotywana przez riketsje Coxiella burnetti.
Przyjmuje ona posta¢ drobnych wieloksztattnych Gram-ujemnych ziarenek lub pateczek.
DROGI ZAKAZENIA
Czlowiek zaraza sie przez wdychanie czasteczek riketsji, poprzez przewo6d pokarmowy, btony
Sluzowe i uszkodzong skore. Jej Zrodiem sa zarazone zwierzeta, ktére na ogdt chorujg
bezobjawowo i dlugo pozostaja nosicielami. Mozliwe jest tez zakazenie przez ukiad
pokarmowy, skore i spojowki.

ASPEKT BIOTERRORYSTYCZNY
Riketsja ta jest bardzo odporna na zewnetrzne czynniki fizykochemiczne. Poniewaz jest

pneumotropiczna, rozpylenie jej w powietrzu daje duze szanse zainfekowania cztowieka
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i wywotania objawéw choroby. Atak biologiczny wywotatby chorobe podobng do tej, ktéra
pojawia sie z przyczyn naturalnych.
OKRES WYLEGANIA
Okres inkubacji trwa od 10 do 20 dni.
PRZEBIEG KLINICZNY
Gorgczka Q objawia sie zwykle jako niezrdéznicowana choroba gorgczkowa z typowymi
objawami grypowymi tub jako pierwotne atypowe zapalenie ptuc objawiajagce sie zwykle
jedynie nieprawidtowymi wynikami rentgena klatki piersiowej. Suchy kaszel i bol w klatce
piersiowej zwigzany z zapaleniem optucnej wystepuje u okoto jednej czwartej pacjentow
z zapaleniem pluc wywotanym goraczkg Q. Gorgczka Q wystepuje przewaznie w postaci
samoistnie ustepujacej choroby gorgczkowej, trwajacej od 2 dni do 2 tygodni. Na ogét
nastepuje catkowite wyzdrowienie. Niekiedy jednak pojawia sie obcigzone wysoka
Smiertelnoscig powiktanie - zapalenie wsierdzia. Inne rzadkie powikfania to zapalenie
watroby, opon i m6zgu oraz zakrzepowe zapalenie zyt.
ZAPOBIEGANIE
W profilaktyce ma istotne znaczenie prawidlowa wspo6tpraca stuzb medycznych
z weterynaryjnymi. Konieczny jest prawidtowy nadzér sanitarny nad importem zwierzat,
wetny i skdr. Zaszczepienie pojedynczg dawka zobojetnionej zawiesiny C. burnetti zapewnia
petng ochrone przed wystepujacg naturalnie gorgczkg Q oraz 90% ochrone przed dziataniem
aerozolu testowanego na ochotnikach. Ochrona ta trwa co najmniej 5 lat. Podanie szczepionki
moze spowodowaé powazne reakcje skdrne, tgcznie z martwicg w miejscu zaszczepienia.
Trwajg prace nad nowszymi szczepionkami.

Ponizej przedstawione zostato tabelaryczne zestawienie potencjalnych bojowych $rodkdw

biologicznych na podstawie danych z Osrodka Analizy Skazen Wojsk Ladowych.

Tabela 3: Potencjalne bojowe $rodki biologiczne

Przypuszczalny

spos6b mozliwos$¢ zdolno$¢ do Okres

Choroba rozsiewania przenoszenia zarazania inkubacji $miertelno$¢ rodzaj
Dzuma (ptucna) aerozol, zakazeni wysoka wysoka 2-3 dni wysoka (bardzo) bakterie

aerozol, zakazeni
Tyfus plamisty epidemiczny przenosiciele nie wysoka 6-16 dni wysoka riketsje
Goraczka plamista Gor aerozol, zakazeni
Rocky przenosiciele nie wysoka 3-10 dni wysoka riketsje
Krymsko-Kongijska
goraczka krwotoczna aerozol umiarkowana wysoka 3-12 dni wysoka wirus
Goraczka Ebola aerozol umiarkowana wysoka 7-9 dni wysoka wirus
Ospa aerozol wysoka wysoka 10-17 dni wysoka wirus

zarodniki w

Waglik (inhalacyjny) aerozolu nie $rednia 1-6 dni wysoka bakterie



Wschodnie zapalenie
mozgu

Z6tta febra

Toksyna botulinowa
Trichothecene Mycotoxins
Paiitoksyna

Rycyna

Saksitoksyna

Tetrodotoksyna

Tularemia

Dur brzuszny

Cholera
Koreanska goragczka
krwotoczna

Rosyjskie wiosenno-ietnie
zapalenie mézgu

Melioidosis

Bruceloza

Tyfus plamisty endemiczny

Kokcydiomykoza

Histoplazmoza

Gorgczka Dengue

Omska goraczka
krwotoczna

Gorgczka Doliny Rift

Zachodnie zapalenie mézgu

Wenezuelskie zapalenie
moézgu

Clostridium Perfringens
Toxin

Enterotoksyna B

Goraczka Lassa

Goraczka Q

Ornitoza (ptasia choroba)
Goraczka Chikun-Gunya

aerozol

aerozol

aerozol, sabotaz
aerozol, sabotaz

aerozol, sabotaz

aerozol

aerozol, sabotaz

aerozol, sabotaz

aerozol

aerozol, mleka

aerozol
aerozol, sabotaz
(zapasy zywnosci)

aerozol, zakazeni
przenosiciele
aerozol
aerozol

aerozol

aerozol, woda

aerozol, zakazeni
przenosiciele

aerozol

aerozol, zakazeni
przenosiciele

aerozol, sabotaz

aerozol
aerozol, sabotaz

(zapasy wody)

aerozol
aerozol
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brak
brak

nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nieistotna

nieistotna

brak

brak

nieistotna
nie
nie
nie
nie
brak
nieistotna
niska
nie
niska
nie
nie
niska do
umiarkowanej
nie

nieistotna
brak

wysoka

wysoka

wysoka

umiarkowana

niska

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

wysoka

umiarkowana
wysoka

5-15 dni

3-6 dni
zmienny

(godziny/dni)

Godziny
Minuty

Godziny
Minuty do
godzin

Minuty do
godzin
2-10 dni

7-21 dni

1-5 dni

4-42 dni

8-14 dni

Dni do lat
Dni do
miesiecy

4-15 dni

1-2 tygodnie

1-2 tygodnie

3-6 dni

3-7 dni

2-5 dni

1-20 dni

1-5 dni

8-12 godzin
1-6 godzin

10-14 dni

10-20 dni

4-15 dni
2-6 dni

wysoka

wysoka

wysoka
wysoka
wysoka

wysoka
wysoka
wysoka

umiarkowana jesli
nie leczona

umiarkowana jesli
nie leczona

umiarkowana do
wysokiej

umiarkowana

umiarkowana

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

niska

nieznana

bardzo niska

bardzo niska
bardzo niska

wirus

wirus

toksyna
toksyna
toksyna

toksyna

toksyna

toksyna

bakterie

bakterie

bakterie

wirus

wirus

bakterie

bakterie

riketsje

chlamydie

chlamydie

wirus

wirus

wirus

wirus

wirus

toksyna

toksyna

wirus

riketsje

chlamydie
wirus

Zrodto: 9 Putk Dowodzenia, Brori Biotogiczna, Os$rodek Anatizy Skazen Wojsk Ladowych,
rozdziat 4, Biatobrzegi 2002, s.14.
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1.5. Symptomy uzycia broni biologicznej

Sprawne prowadzenie dziatan likwidujgcych skutki uzycia broni biologicznej wymaga
istnienia stosownych procedur postepowania dla okre$lonego rodzaju zagrozenia. Wystepuje
w tym zakresie mozliwo$¢ wspltpracy miedzynarodowej w celu opracowania najbardziej
efektywnych procedur, wykorzystujagcych doswiadczenia nabyte przez inne kraje. Wymiana
informacji i doswiadczen powinna obejmowac¢ zaréwno wspdlne szkolenia, jak i wspolne
opracowanie i wdrazanie globalnego systemu ostrzegania o ataku bioterrorystycznym,
opartego na rejestracji objawoéw". Zatem bardzo wazne jest wykrycie wszelkich symptomow
i szybkie zdiagnozowanie rodzaju zastosowanych $rodkéw biologicznych. Im wczesnigj
zostanie wykryty atak biologiczny oraz uzyty czynnik, tym wieksze sg szanse na ograniczenie
jego tragicznych w skutkach konsekwencji. Niezbedna jest takze wiedza co do $rodkow
i mozliwosci przenoszeniem chor6b zakaznych. Natomiast samo usuwanie skutkOw ataku
biologicznego, zwtaszcza w skali masowej, wymaga w ramach systemu przygotowania dobrej
gospodarki materiatowo - technicznej wigczajgc w to liczone w miliony szczepionki,
surowice, antybiotyki i Srodki dezynfekcyjne. Dlatego tez wymiana informacji i doSwiadczen
na temat sposobu ich gromadzenia i przechowywania bytaby bardzo pozyteczna™. Samo
rozpoznanie ataku przy uzyciu broni biologicznej moze sprawi¢ jednak wiele trudno$ci™.

Rozwazania na ten temat nalezy zacza¢ od stwierdzenia, ze atak z zastosowaniem broni
biologicznej jest na o0gdt niezauwazalny (atak niejawny) w przeciwienstwie do ataku
przeprowadzonego z uzyciem broni chemicznej lub konwencjonalnej. Jesli nie poinformuja
0 tym sami terrorysci lub stuzby wywiadowcze, istnieje duze prawdopodobienstwo, ze
0 ataku bioterrorystycznym dowiemy sie dopiero po kilku dniach - w zalezno$ci od czasu
inkubacji choroby. Pierwszymi oznakami zatem bedg masowe zachorowania i zgony
ludnosci.

Ponadto znaczna cze$¢ czynnikéw zakaznych wywotuje nieswoiste symptomy
chorobowe, ktére objawiajg sie gorgczka i ogdlnie zktym samopoczuciem (jak objawy grypy).
Rozpoznanie okreslonej jednostki chorobowej moze takze utrudni¢ fakt, ze do zarazenia

dojdzie inng drogg niz w przypadku naturalnego zakazenia danym czynnikiem. W sytuacji

Miedzynarodowa Konferencja, Bioterroryzm - Miedzynarodowe Zwalczanie i Wspotpraca, Warszawa, 17
czerwiec 2002, s.4.

Ibidem, s.5.

Biological and Chemical Terrorism: Strategie Plan for Preparedness and Response, U.S. Department of

Heath and Human Services, Vol. 49, s.4.
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ewentualnego ataku bedzie to przypuszczalnie droga wziewna, gdyz najbardziej
prawdopodobne jest uzycie broni biologicznej w postaci aerozolu, cho¢ nie nalezy wykluczaé
zatrucia wody pitnej lub zywnosci.

Dodatkowo problemy narastajg, poniewaz napastnicy postugujacy sie bronig biologiczng
moga wykorzysta¢ czynnik wywotujacy obecnie rzadko wystepujaca chorobe, z ktorg
wspoétczesnie personel medyczny nie miat do czynienia. Powoduje to, myine diagnozy
niektérych chor6b™. Réwniez uzycie genetycznie zmodyfikowanego szczepu moze jeszcze
bardziej skomplikowac rozpoznanie okre$lonego czynnika i uniemozliwi¢ skuteczne leczenie.

Zewnetrznymi oznakami uzycia broni biologicznej moze byé gluchy, niewtasciwy dla
zwyktej amunicji  dZzwiek wybuchu bomb, pociskow artyteryjskich i granatow
mozdzierzowych, powstanie w miejscu wybuchu amunicji obtoku mgty badz pojawienie sie
w miejscach wybuchdw amunicji kropet cieczy tub substancji proszkowatych na glebie i na
rodlinach, jak réwniez na duzych odfamkach i oddzielnych cze$ciach amunicji. Kolejne
zewnetrzne oznaki to: pojawienie sie za samolotem ciemnej smugi, ktéra stopniowo sie
rozprasza i osiada na ziemi w postaci drobnych kropli lub zrzucanie z samolotéw pojemnikow
i réznych przedmiotéw albo pojawienie sie w miejscach ich zrzutu owaddéw, kleszczy
i gryzoni, pojawienie sie wiekszej ilosci owaddw, kleszczy i gryzoni w miejscach, w ktérych
dotychczas nie byty spotykane. Oznaka ataku biologicznego moze by¢ zachorowanie
i padanie bydta™.

Wedtug autorow ksiagzki ,,Bron biologiczna - zagrozenie i przeciwdziatanie”, najczestsze
objawy chorobowe wywotane przez patogeny biologiczne to: dusznos$¢, stany gorgczkowe,
zapalenia ptuc, biegunki, bote stawoéw i powiekszenie weztéw chionnych. Ponadto nalezy
pamietaé, ze przekazanie informacji o dokonaniu ataku terrorystycznego telefonicznie lub
w jakikolwiek inny sposéb jest rdwniez sygnatem wystgpienia potencjalnego zagrozenia
biologicznego, ktéry powinien w okreslony sposéb uruchamiaé system reakcji na tego typu

zagrozenia™, Zatem wilasciwie dziatajagcy system wczesnego wykrywania i ostrzegania

D. Hodkinson, Involvement ofhealth care providers in chemical, biological, radiological and other hazardous
materials incidents, EMA, vol. 20, s.22.
Osrodek Analizy Skazen Wojsk Ladowych, Bron biologiczna, Biatobrzegi 2002, s.9.

T. Plusa, K. Jahnz-Rézyk, Bron biologiczna..., op. cit..
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powinien byé latwy do zastosowania, prosty w obstudze i spetnia¢ podstawowe cztery
kryteria*.

Po pierwsze, system musi monitorowa¢, w sposob ciagty i zblizony do rzeczywistego,
zdrowie danej spotecznosci, poprzez zbieranie i aktualizowanie danych z Kkilku zrddet
jednoczesnie (lokalne, krajowe, miedzynarodowe). Po drugie, system musi byé zdolny do
identyfikacji niewielkich odchylen od przecietnego poziomu zdrowia danej spotecznosci. Im
wieksza czutos¢ systemu, tym wieksze prawdopodobienstwo wczesnego wykrycia ataku
biologicznego. Po trzecie, system musi by¢ wiarygodny, a zdobyte informacje
(o ewentualnym ataku) muszg by¢ pewne i potwierdzone. | wreszcie, system musi dziataé na
duzym obszarze geograficznym, gdyz obecnie wystepuje znaczne przemieszczanie ludnosci.

System taki powinien w przysztoSci zbiera¢ nie tylko informacje z monitoringu
epidemiologicznego, ale takze z nadzoru weterynaryjnego, dane z laboratoriéw analitycznych

oraz dane z aptek, ktére sygnalizowatyby wzrost sprzedazy okreslonych grup lekow™.

1.6. WhniosKi

Z przeprowadzonego procesu badawczego opartego na jakoSciowej analizie ryzyka
(JAR) wynika, ze zagrozenie bronig biologiczng jest realne™ i moze negatywnie wptywac na
funkcjonowania spotecznosci lokalnej w miejscu uwolnienia, a tym samym mie¢ negatywne
skutki wplywajace bezposrednio na bezpieczenistwo. Natomiast biorgc pod uwage fakt, ze
broA biologiczna jako jedyna jest bronig samorozprzestrzeniajaca (nieswiadome lub
Swiadome przenoszenie przez osoby, zwierzeta zakazone badz skazone) i samonamnazajaca
(nieswiadome tub Swiadome skazanie badz zakazenie poprzez kontakty cztowiek - cztowiek,
cztowiek - zwierze), moze rédwniez powodowac zagrozenia dla ludnosci catego kraju.
Scharakteryzowanie najbardziej prawdopodobnych substancji aktywnych biologicznie
poprzez doktadne sprecyzowanie drog zakazenia, aspektéw bioterrorystycznych, okresow
inkubacji, przebiegéw klinicznych, leczenia i zapobiegania udowadnia ich niezaprzeczalng

szkodliwos$¢, a tym samym niebezpieczenstwo i destrukcyjne dziatanie broni biologicznej.

®''s. Majcherczyk, System wczesnego wykrywania ataku terrorystycznego z uzyciem broni biologicznej, oparty
na statym monitoringu okre$lonych objawéw chorobowych, Bioterroryzm - Miedzynarodowe Zwalczanie
i Wspodtpraca, Warszawa, 17 czerwiec 2002, s.8.
“ lIbidem, s.9.

Medical Aspects of Chemical and Biological Warfare, Textbook of Military Medicine, Part 1, Department of
The Army, United States of America, 1997, s.452.
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Dlatego tez istnieje potrzeba podjecia wielu dziatah organizacyjno-przygotowawczych
zarObwno przez organy administracji cywilnej, jak i wojskowej, ktére przyczynig sie do
podniesienia poziomu bezpieczenstwa oraz poczucia bezpieczenstwa obywateli. Zagrozenie
bronig biologiczng bynajmniej nie jest hipotetyczne, a ocena ryzyka zmusza do dziatania ,,od
zaraz”. Aby to osiagna¢, nalezy przestrzegaé nastepujacych postulatow, bedacych
uogolnieniem przedstawionych badan:

1. Historia uzycia broni biologicznej oraz czynnikéw patogennych pokazuje, ze nie jest
to czysto hipotetyczne zagrozenie. Epidemie i skazenia biologiczne byly, sg i bedg
nieodtagcznym elementem dziatan militarnych badZ konfliktdw w czasie pokoju.

2. Wydarzenia w 2001 roku, dotyczace uzycia laseczek waglika w Stanach
Zjednoczonych oraz podobnych (cate szczeScie fatszywych) przesytek listowych
w Polsce, pozwolity dostrzec problem zwigzany z przygotowaniem systemu
bezpieczenstwa panstwa w przypadku uzycia broni biologicznej.

3. Problem przygotowania si¢ administracji, odpowiedziach stuzb, strazy i inspekcji na
ten typ atakow jest caty czas aktualny.

4. Do wiasciwego, szybkiego reagowania na zagrozenie niezbedne jest wykrycie
symptomow i szybkie zdiagnozowanie rodzaju Srodka biologicznego.

5. Brak mozliwosci identyfikacji wszystkich czynnikéw biologicznych mogacych
wywotaé zagrozenie wymusza zmiane strategii dziatania stuzb wywiadowczych,

sanitarnych, ratowniczych oraz administracji.

W Swiette przedstawionych powyzej faktow dotyczacych zagrozenia bronig biologiczng
i przeprowadzonej jakoSciowej analizy ryzyka (schemat nr 2), uzasadniony jest nastepny krok
polegajacy na zidentyfikowaniu podmiotow wigczonych w proces zapobiegania uwolnieniu
szkodliwej substancji czynnej biologicznie badz tez przygotowania, reagowania i odbudowy

w przypadku ataku biologicznego. Wyniki tych badan przedstawiono w nastepnym rozdziale.
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2. Zadania i kompetencje resortbw oraz instytucji ratowniczych

wigczonych do reagowania na bron biologiczng

W Polsce funkcjonuja instytucje, ktérych dziatanie powinno zapewni¢ obywatelom jak
najszybsze reagowanie oraz wiasciwg tikwidacje skutkéw ataku biotogicznego. Jednak,
biorac pod uwage stan ich przygotowania do dziatan zwigzanych z uzyciem broni
biotogicznej, a takze Swiadomos$¢ dotyczgca koniecznosci zmian w zakresie ich kompetenciji,
datsza cze$¢ badan bedzie skoncentrowana na analizie struktur i zadan oraz ewentualnych
zmian jakich one wymagajg Jakie sg zatem podstawy prawne funkcjonowania wybranych
wiadz administracyjnych, stuzb, strazy i inspekcji w zakresie ochrony przed bronig
biotogiczng? Czy wystepujg zasadnicze zadania stojace przed poszczegdlnymi resortami
w zwigzku z potencjalnym zagrozeniem biologicznym? Jakie sa zadania z zakresu
zapewnienia bezpieczenstwa obywateli spoczywajagce na poszczegélnych stuzbach
pozamilitarnych? Jaki jest takze udziat Sit Zbrojnych RP w przypadku uzycia broni

biologicznej?

2.1. Sejm i Senat

Zgodnie z Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej (RP), Sejm i Senat stanowig
w Rzeczypospolitej Polskiej wtadze ustawodawczg Ponadto rota obu izb Partamentu polega
na powotywaniu i odwotywaniu konstytucyjnie wskazanych centralnych organéw panstwa
oraz na prawie do kontroli przestrzegania ustaw. Odgrywa takze szczegdlng role w systemie
bezpieczenistwa i obrony panstwa. Sejm i Senat wybierany jest w drodze wyboréw
powszechnych. W strukturach Sejmu powotywane sg komisje parlamentarne petnigce funkcje
kontrotne badZ pomocnicze i odgrywajg znaczacg rote z zakresie bezpieczenstwa narodowego
np.: Komisja ds. Stuzb Specjatnych, Komisja Obrony Narodowej.

Uprawnienia Sejmu RP, czesciowo powigzane sg z uprawnieniami Prezydenta, Premiera

i Rady Ministrow RP okresta Konstytucja RPY":

t. Sejm decyduje w imieniu Rzeczypospolitej Polskiej o stanie wojny i o zawarciu

pokoju.

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej, art.l 16.
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2. Sejm moze podja¢ uehwate o stanie wojny jedynie w razie zbrojnej napasei na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub, gdy z umdéw miedzynarodowych wynika
zobowigzanie do wspdlnej obrony przeciwko agresji. Jezeli Sejm nie moze sie zebrac
na posiedzenie, o stanie wojny postanawia Prezydent Rzeczypospolitej.

Zatem w przypadku $wiadomego i masowego uzycia broni biologicznej na terytorium

naszego kraju. Sejm i Senat odgrywaja kluczowa role w strategii obrony terytorium RP.

2.2. Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej jest najwyzszym przedstawicielem Rzeczypospolitej
Polskiej (RP) i gwarantem ciggtosci wiadzy panstwowej™, czuwa nad przestrzeganiem
Konstytucji, a takze stoi na strazy suwerennosci i bezpieczenstwa panstwa oraz
nienaruszalnosci i niepodzielnos$ci jego terytorium.

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej jest najwyzszym zwierzchnikiem Sit Zbrojnych
Rzeczypospotitej Poiskiej. W czasie pokoju Prezydent Rzeczypospotitej sprawuje
zwierzchnictwo nad Sitami Zbrojnymi za posrednictwem Ministra Obrony Narodowe;j.
Mianuje Szefa Sztabu Generainego i dowodcéw rodzajow Sit Zbrojnych na czas okreslony.
Na czas wojny Prezydent Rzeczypospolitej, na wniosek Prezesa Rady Ministréw, mianuje
Naczelnego Dowddce Sit Zbrojnych™. Organem doradczym Prezydenta Rzeczypospolitej
w zakresie wewnetrznego i zewnetrznego bezpieczenstwa panstwa jest Rada Bezpieczenstwa
Narodowego, a w razie bezposSredniego, zewnetrznego zagrozenia panstwa Prezydent
Rzeczypospolitej, na wniosek Prezesa Rady Ministréw, zarzadza powszechng lub czeSciowa
mobilizacje i uzycie Sit Zbrojnych do obrony Rzeczypospolitej Polskiej™.

Ponadto sprawujac zwierzchnictwo nad Sitami Zbrojnymi Rzeczypospotitej Potskiej,
Prezydent okre$la, na wniosek Ministra Obrony Narodowej, gtéwne kierunki rozwoju Sit
Zbrojnych Rzeczypospotitej Potskiej oraz ich przygotowan do obrony panstwa, a takze
uczestniczy w odprawach kierowniczej kadry Ministerstwa Obrony Narodowej i Sit
Zbrojnych Rzeczypospotitej Polskiej i moze je zwotywac.

Do szczegOlnych uprawnien Prezydenta RP mozna takze zaliczy¢ prawo do

wprowadzenia stanéw nadzwyczajnych

Ibidem, art.126.
N |bidem, art.134.
Ibidem, art.135, art. 136.
Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej.
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stanu wojennego (w razie zewnetrznego zagrozenia panstwa, zbrojnej napasci na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej lub gdy z umowy miedzynarodowej wynika
zobowigzanie do wspdlnej obrony przeciwko agresji. Stan wojenny wprowadza si¢ na
czesci albo na calym terytorium panstwa). Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej

w czasie stanu wojennego w szczegdlnoscith;

0 postanawia, na wniosek Rady Ministrbw, o przejsciu organéw wiadzy
publicznej na okreslone stanowiska kierowania;

0 postanawia, na wniosek Rady Ministréw, o stanach gotowosci bojowej Sit
Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej;

o okre$la, na wniosek Rady Ministrow, zadania Sit Zbrojnych w czasie stanu
wojennego;

0 moze mianowaé, na wniosek Prezesa Rady Ministrow, Naczelnego Dowddce
Sit Zbrojnych;

0 zatwierdza, na wniosek Naczelnego Dowodcy Sit Zbrojnych, plany

operacyjnego uzycia Sit Zbrojnych;

0 uznaje, na wniosek Naczelnego Dowddcy Sit Zbrojnych, okreslone obszary
Rzeczypospolitej Polskiej za strefy bezposrednich dziatan wojennych,

stanu wyjatkowego (w razie zagrozenia konstytucyjnego ustroju panstwa,
bezpieczenstwa obywateli lub porzadku publicznego. Stan ten wprowadza sie na czas
oznaczony, nie dtuzszy niz 90 dni na czesci albo na catym terytorium panstwa). Stan
wyjatkowy wprowadza Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej w drodze zarzadzenia na
whiosek Rady Ministrow, Komitetu Obrony Kraju lub z wiasnej inicjatywy.
Prezydent, w drodze zarzadzenia, moze znie$¢ stan wyjatkowy przed uptywem czasu,
na ktory stan ten zostat wprowadzony, jezeli ustang okolicznosci bedace przyczyna
jego wprowadzenia. Przyczyng wprowadzenia tego stanu, ktérego celem jest wiasciwa
reakcja na zagrozenia zamierzajgca do zapewnienie bezpieczenstwa obywateli
i ochrony struktur spotecznych, moga byé zdarzenia zaklocajace ciagtosé

funkcjonowania Panstwa.

Ustawa z dnia 29 sierpnia 2002 r. o stanie wojennym oraz o kompetencjach Naczelnego Dowddcy Sit
Zbrojnych i zasadach jego podlegtosci konstytucyjnym organom Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. Nr 156, poz.
1301).

" Ustawa z dnia 5 grudnia 1983 r. o stanie wyjatkowym (Dz.U.1983.66.297)



66

Zadania w zakresie bezpieczenstwa i obronnosci Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej
wykonuje przy pomocy Biura Bezpieczenstwa Narodowego, natomiast w sprawach
szczegblnej wagi, do ktdrych mozna zaliczy¢ takze atak bronig biologiczng, Prezydent
Rzeczypospolitej moze zwota¢ Rade Gabinetowg (Rada Ministrow obradujgca pod

przewodnictwem Prezydenta Rzeczypospolitej).

2.2.1. Rada Bezpieczenstwa Narodowego

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej na podstawie artykutu 35 Konstytucji RP moze
powotaé Rade Bezpieczenstwa Narodowego, ktora jest organem doradczym Prezydenta
w zakresie wewnetrznego i zewnetrznego bezpieczenstwa Panstwa\

W sktad Rady Bezpieczenstwa Narodowego zazwyczaj powotaniu zostajg m.in.:

« Marszatek Senatu RP;

*  Wiceprezes Rady Ministréw, Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji;

* Marszatek Sejmu RP;

* Prezes Rady Ministrow;

e Minister Obrony Narodowej;

* Minister Spraw Zagranicznych;

* SzefBBN - Sekretarz RBN.

Zadaniem Rady Bezpieczenstwa Narodowego jest takze rozpatrywanie Kkwestii
i wyrazanie opinii dotyczacych generalnych zalozehn bezpieczenstwa panstwa, w tym
zagrozen bezpieczenstwa wewnetrznego i srodkow ich przeciwdziatania. Rada zwotywana
jest z inicjatywy Prezydenta, ktdry ustala takze porzadek obrad, a obstugg merytorycznag,

organizacyjna, techniczna i finansowa Rady zajmuje sie Biuro Bezpieczeristwa Narodowego.

2.2.2. Biuro Bezpieczenstwa Narodowego

Biuro Bezpieczenstwa Narodowego (BBN) jest urzedem panstwowym utworzonym na
podstawie art. 11 ustawy o powszechnym obowigzku obrony Rzeczpospotitej Polskiej, ktdrej
tekst jednolity ogtoszony zostat w Dzienniku Ustaw z 2002 roku, nr 2+, pod pozycjg 205
z p6zn. zmianami™.

Do dziatan BBN w sferze bezpieczeristwa wewnetrznego i zewnetrznego panstwa nalezy

realizowanie powierzonych przez Prezydenta RP zadan w zakresie bezpieczenstwa

http://lwww.bbn.gov.pl/?menu=&strona=pl_rbn

http://www.bbn.gov.pl/?strona=pl_funkcje


http://www.bbn.gov.pl/?menu=&strona=pl_rbn
http://www.bbn.gov.pl/?strona=pl_funkcje
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narodowego, wynikajacych z jego konstytucyjnej roli - najwyzszego przedstawiciela panstwa
i gwaranta ciggtosci wiadzy oraz obowigzku czuwania nad przestrzeganiem Konstytucji,
stania na strazy suwerennos$ci i bezpieczenstwa panstwa, a takze nienaruszalnosci,
niepodzielnosci jego terytorium i sprawowania zwierzchnictwa nad Sitami Zbrojnymi.

Biuro jest takze merytoryczno-organizacyjnym zapleczem Rady Bezpieczenstwa
Narodowego powotywanej przez Prezydenta RP.

Szef Biura Bezpieczenstwa Narodowego odpowiada za jego dziatalno$é przed
Prezydentem RP. W skiad Biura wchodzg nastepujace jednostki organizacyjne™:

1. Gabinet Szefa BBN

2. Departament Zwierzchnictwa Prezydenta RP nad Sitami Zbrojnymi, z nastepujacym

zakresem dziatan:

a. przygotowywanie ocen i analiz dotyczacych stanu gotowosci bojowej Sit
Zbrojnych RP oraz zapewnienia warunkéw ich funkcjonowania;

b. monitorowanie przebiegu procesu dostosowywania Sit Zbrojnych RP do
wymogéw NATO, cywilnego zwierzchnictwa i demokratycznej kontroli nad
wojskiem, itp.;

c. przygotowywanie pod wzgledem organizacyjno-mobilizacyjnym stanowisk
kierowania Prezydenta RP;

d. przygotowywanie ocen i wnioskdéw dotyczacych szkolenia obronnego oraz
zatozen i niezbednych danych do udziatu Prezydenta RP w grach decyzyjnych
i éwiczeniach obronnych;

e. przygotowywanie i zapewnienie warunkOw organizacyjnych podwyzszania
gotowosci obronnej panstwa, w tym wyzszych standw gotowosci obronnej
oraz zarzadzanie przez Prezydenta RP powszechnej mobilizacji, stanu wojny
oraz uzycia Sit Zbrojnych do obrony Rzeczypospolitej Polskiej;

3. Departament Obstugi Rady Bezpieczenstwa Narodowego, z nastepujgcym zakresem
dziatan:

a. przygotowywanie posiedzeh Rady Bezpieczenstwa Narodowego;

b. wspoipraca ze statymi lub doraznymi zespotami i ekspertami RBN oraz
wspoétudziat w opracowywaniu analiz, prognoz lub propozycji rozwiazan

dotyczacych bezpieczenstwa narodowego;

E http://www.bbn.gov.pl/?strona=pl_flinkcje
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c. przygotowywanie opinii, ocen i wnioskow w zakresie zatozen doktrynalnych
oraz projektéw aktow prawnych regulujacych problematyke dotyczaca
wewnetrznego i zewnetrznego bezpieczehstwa panstwa;

d. prowadzenie monitoringu przygotowan wiasciwych organdéw i jednostek do
zapewnienia wewnetrznego i zewnetrznego bezpieczenstwa panstwa oraz
formutowanie wnioskéw dla Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej i Rady
w tym zakresie;

e. dokonywanie systematycznych analiz dotyczacych sytuacji miedzynarodowe;j
i bezpieczenstwa zewnetrznego panstwa oraz wynikajgcych stad zagrozen;

f. dokonywanie  systematycznych analiz  dotyczacych  bezpieczenstwa
wewnetrznego i wynikajacych stad zagrozen;

g. formutowanie analiz, ocen i wnioskéw o stanie przygotowan struktur panstwa
do podejmowania dziatan w sytuacjach kryzysowych, w tym w przypadku
zagrozenia terrorystycznego;

h. opiniowanie wniosku o wprowadzenie przez Prezydenta Rzeczypospolitej
Polskiej stanu nadzwyczajnego;

i. ocena aktualnej sytuacji spoteczno-politycznej i gospodarczej w zakresie
odnoszacym sie do bezpieczenstwa panstwa;

j. zapewnienie wsp@ipracy Biura z organami wiadzy publicznej.

W strukturze Biura funkcjonujg zespoty powotane zarzadzeniem szefa BBN:
1. Zespo6t Analiz w ramach Departamentu Obstugi Rady Bezpieczenstwa Narodowego

2. Zespbt ds. Zarzadzania Kryzysowego Panstwa

2.3. Rada Ministréw

Rada Ministrow jest gtébwnym ogniwem wiladzy wykonawczej, kierowanym przez
Premiera Rzeczpospolitej Polskiej. Prowadzi polityke wewnetrzng i zagraniczng
Rzeczypospolitej Polskiej, w tym zapewnienie bezpieczenstwa wewnetrznego, porzadku
publicznego, a takze bezpieczeAstwa zewnetrznego panstwa™'~. Rada Ministréw zadania te
wykonuje miedzy innymi poprzez kierowanie administracjg rzadowa. Sprawuje ogolne
kierownictwo w dziedzinie wspoOtpracy miedzynarodowej z innymi panstwami oraz
instytucjami. Zadania w zakresie bezpieczenstwa wewnetrznego i zewnetrznego panstwa

Rada Ministrow wykonuje poprzez odpowiednich ministrow zgodnie z przyjeta polityka. Jest

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej.
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odpowiedzialna za obronno$¢ kraju czyli w czasie pokoju zobowigzana jest do przygotowania
struktur obronnych na wypadek wszelkich zagrozen, w tym bioterrorystycznych™?.

Dodatkowo, kolejne zadania na Rade Ministrow naktada ustawa o powszechnym
obowigzku obrony RP™M, gdzie do zadan Rady Ministrow wykonywanych w ramach
zapewniania zewnetrznego bezpieczenstwa panstwa i sprawowania ogdlnego kierownictwa
w dziedzinie obrormosci kraju nalezy miedzy innymi planowanie i realizacja przygotowan
obronnych panstwa zapewniajacych jego funkcjonowanie w razie zewnetrznego zagrozenia
bezpieczenstwa i w czasie wojny, w tym planowanie przedsiewzie¢ gospodarczo-obronnych
oraz zadan wykonywanych na rzecz Sit Zbrojnych Rzeczypospotitej Poiskiej i wojsk
sojuszniczych, a takze przygotowywanie systemu kierowania bezpieczeAstwem narodowym,
w tym obrong panstwa, i organdw wiadzy publicznej do funkcjonowania na stanowiskach
kierowania, okreslanie obiektéw szczeg6lnie waznych dla bezpieczenstwa panstwa, w tym
obronnosci, oraz przygotowywanie ich szczeg6lnej ochrony. Kolejnym waznym zadaniem
spoczywajagcym na Radzie Ministréw jest przygotowanie na potrzeby obronne panstwa
i utrzymywanie w statej gotowosci jednotitych systeméw obserwacji, pomiaréw, analiz,
prognozowania i powiadamiania tak waznych przy zagrozeniu bronig biologiczna.

Rada Ministrow moze okresli¢, w drodze rozporzadzenia, tryb realizacji zadan

wskazanych powyzej, w szczegdlnosci:

1)  warunki i tryb planowania i finansowania zadan wykonywanych w ramach
przygotowan obronnych panstwa realizowanych przez organy administracji
rzadowej i organy samorzadu terytorialnego, sposob ich naktadania oraz wtasciwosé
organdéw w tych sprawach, w tym ujetych w ptanowaniu operacyjnym i programach
obronnych;

2) organizacje i tryb przygotowania systemu Kkierowania bezpieczenstwem
narodowym, w tym obrong panstwa, oraz warunki funkcjonowania organéw wiladzy
pubticznej na stanowiskach kierowania;

3) stany gotowosci obronnej panstwa, ich rodzaje, warunki wprowadzania, zadania
zwigzane z podwyzszaniem gotowosSci obronnej panstwa i tryb ich reatizacji,

organizacje i zadania w zakresie tworzenia systemu statych dyzuréw na potrzeby

R. Jakubczak (red. nauk.), Obrona narodowa w tworzeniu bezpieczenstwa Il RP, Warszawa 2004, wyd.
Bellona, str. 78.

" Ustawa z dnia 21 listopada 1967 roku o powszechnym obowiazku obrony (Dz.U.92.4.16), art.6.
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podwyzszania gotowosci obronnej panstwa oraz wiasciwos¢ organéw w tych
sprawach;

obiekty szczeg6lnie wazne dla bezpieczenstwa i obronnosci panstwa, ich kategorie,
a takze zadania w zakresie ich szczeg6lnej ochrony oraz wiasciwos¢ organow
w tych sprawach;

organizacje i warunki przygotowania oraz funkcjonowania systeméw obserwaciji,
pomiaréw, analiz, prognozowania i  powiadamiania 0 skazeniach
promieniotwérczych na terytorium Rz;eczypospolitej Polskiej oraz wilasciwosc
organéw w tych sprawach;

warunki i spos6b przygotowania i wykorzystania transportu morskiego,
samochodowego, lotniczego, zeglugi $rddlagdowej oraz drogownictwa na potrzeby
obronne panstwa, a takze ich ochrony w czasie wojny oraz wiasciwo$¢ organow
w tych sprawach;

warunki i sposéb przygotowania i wykorzystania systemow tgcznosci na potrzeby
obronne panstwa oraz wtasciwos$¢ organdw w tych sprawach;

warunki i sposob przygotowania i wykorzystania publicznej i niepublicznej stuzby
zdrowia na potrzeby obronne panstwa oraz wtasciwos$¢ organéw w tych sprawach;
organizacje szkolenia obronnego w panstwie, podmioty objete tym szkoleniem,
zadania w zakresie planowania i realizacji szkolenia obronnego oraz wiasciwos¢
organdw w tych sprawach;

zakres i spos6b prowadzenia przez organy administracji rzadowej i samorzadu
terytorialnego kontroli realizacji zadan obronnych wykonywanych przez jednostki

organizacyjne i przedsiebiorcéw.”

W sytuacji szczegdlnego zagrozenia konstytucyjnego ustroju panstwa, bezpieczenstwa

obywateli lub porzgdku publicznego, w tym spowodowanego dziataniami terrorystycznymi,

ktére nie moze by¢ usuniete przy uzyciu zwykdych $rodkéw konstytucyjnych. Rada

Ministrow moze podjaé uchwate o skierowaniu do Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej

wniosku o wprowadzenie stanu wyjatkowego™. Do zadarn Rady Ministrow nalezy takze

okreSlenie, w drodze rozporzadzenia, szczegbtowych zasad uzycia oddziatow i pododdziatow

T
Ustawa z dnia 21 czerwca 2002 r. o stanie wyjatkowym, (Dz.U. nr 113 p0z.985), art. 2.
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Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej w czasie stanu wyjatkowego, uwzgledniajgc stopien
i rodzaj zagrozen stanowigcych przyczyny wprowadzenia i trwania stanu wyjatkowego™.

Kolejny stan nadzwyczajny, ktéry bezposrednio tgczy sie z omawianym tematem
rozprawy to stan kleski zywiotowej, ktéry moze by¢ wprowadzony dla zapobiezenia skutkom
katastrof naturalnych lub awarii technicznych noszacych znamiona kleski zywiotowej oraz
w celu ieh usunigcia. W odrdznieniu od dwoeh pozostatyeh stanéw nadzwyczajnych, stan
kleski zywiotowej moze byé wprowadzony (ha czas oznaczony) przez Rade Ministrow, a nie
Prezydenta RP. Wszystkie trzy stany upowazniajag wladze do ograniczenia niektdrych
wolnosci i praw obywateli, a takze zobowiazujg ich (rowniez zaklady praey, instytucje itd.)
do wykonywania dziatan majacych na cetu likwidacje zaistniatego zagrozenia.

Ustawa o stanie kieski zywiotowej w artykule 2 okreéla, ze ,Katastrofg naturatng™" lub

awarig techniczng™' moze by¢ rowniez zdarzenie wywotane dziataniem terrorystycznym”"”,

2.3.1. Kolegium ds. Stuzb Specjalnych

Kotegium do Spraw Stuzb Specjainych powotujg przepisy Rozdziatu 2 ustawy z dnia 24
maja 2002 r. o Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz Agencji Wywiadu,
a szczegbtowy tryb i zasady funkejonowania Kotegium oraz zakres ezynnosei jego sekretarza

okres$la rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 2 lipca 2002 . Kolegium do Spraw Stuzb

Ibidem, art. 11, ust.4.

Kleska zywiotowa - rozumie sie przez to katastrofe naturalna lub awarie techniczng, ktoérych skutki zagrazaja
zyciu lub zdrowiu duzej liczby oséb, mieniu w wielkich rozmiarach albo $rodowisku na znacznych obszarach,
a pomoc i ochrona moga by¢ skutecznie podjete tylko przy zastosowaniu nadzwyczajnych $rodkow, we
wspotdziataniu réznych organdéw i instytucji oraz specjalistycznych stuzb i formacji dziatajgcych pod jednolitym
kierownictwem.

katastrofa naturalna - rozumie sie przez to zdarzenie zwigzane z dziataniem sit natury, w szczego6lnosci
wyladowania atmosferyczne, wstrzasy sejsmiczne, silne wiatry, intensywne opady atmosferyczne, diugotrwate
wystepowanie ekstremalnych temperatur, osuwiska ziemi, pozary, susze, powodzie, zjawiska lodowe na rzekach
i morzu oraz jeziorach i zbiornikach wodnych, masowe wystepowanie szkodnikéw, chordb roslin lub zwierzat
albo choréb zakaznych ludzi albo tez dziatanie innego zywiotu,

awaria techniczna - rozumie si¢ przez to gwattowne, nieprzewidziane uszkodzenie lub zniszczenie obiektu
budowlanego, urzadzenia technicznego lub systemu urzadzen technicznych powodujace przerwe w ich uzywaniu
lub utrate ich wiasciwosci.

Ustawa z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie klgski zywiotowej (Dz.U. nr 62, poz. 558), art. 3, ust.2.

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 2 lipca 2002 r. w sprawie szczeg6towego trybu i zasad
funkcjonowania Kotegium do Spraw Stuzb Specjatnych oraz zakresu czynnosci sekretarza tego Kotegium. (Dz.U.

2002 nr 103 poz. 929).
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Specjalnych dziata przy Radzie Ministréw jako organ opiniodawczo-doradczy w sprawach
programowania, nadzorowania i koordynowania dziatalnosci Agencji Bezpieczenstwa
Wewnetrznego, Agencji Wywiadu oraz podejmowanych dla ochrony bezpieczenstwa panstwa
dziatan: Policji, Strazy Granicznej, Zandarmerii Wojskowej, Stuzby Wieziennej, Biura
Ochrony Rzadu, organdw celnych, urzedéw skarbowych, izb skarbowych, organéw kontroli
skarbowej, organdw informacji finansowej oraz stuzb rozpoznania Sit Zbrojnych

Rzeczypospolitej Polskie;j.

2.3.2. Agencja Bezpieczenstwa Wewnetrznego

Po rozwigzaniu Urzedu Ochrony Panstwa w maju 2002 roku utworzono dwie odrebne
agencje: Agencje Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz Agencje WywiaduM~.  Ustawa
powotujgca do zycia ww. instytucje w Art.l stanowi: ,, Tworzy sie Agencje Bezpieczenstwa
Wewnetrznego, zwang dalej "ABW", wilasciwg w sprawach ochrony bezpieczenstwa
wewnetrznego panstwa i jego porzadku konstytucyjnego”, ktéra podlega bezposrednio
Prezesowi Rady Ministrow.

Zgodnie z ustawg do zadan ABW nalezy rozpoznawanie, zapobieganie i zwalczanie
zagrozen godzacych w bezpieczeAstwo wewnetrzne panstwa oraz jego porzadek
konstytucyjny, a w szczegolnosci w suwerenno$¢ i miedzynarodowa pozycje, niepodlegtosc
i nienaruszalno$¢ jego terytorium, a takze obronno$¢ panstwa. Ponadto, rozpoznawanie,
zapobieganie i wykrywanie przestepstw szpiegostwa, terroryzmu, naruszenia tajemnicy
panstwowej i innych przestepstw godzacych w bezpieczenstwo panstwa, a takze godzacych
w podstawy ekonomiczne panstwa. Do zadan ABW nalezy ujawnianie korupcji 0s6b
petnigcych funkcje pubticzne, jesti moze to godzi¢é w bezpieczenstwo panstwa, zapobieganie
w zakresie produkcji i obrotu towarami, technotogiami i ustugami o znaczeniu strategicznym
dia bezpieczenstwa panstwa oraz zwalczanie nielegalnego wytwarzania, posiadania i obrotu
bronig, amunicjg i materiatami wybuchowymi, bronig masowej zagtady oraz Srodkami
odurzajgeymi i substancjami psychotropowymi, w obrocie miedzynarodowym oraz $ciganie
ich sprawcéw. Pozostate zadania to realizowanie, w granicach swojej wasciwosci, zadan
stuzby ochrony panstwa oraz wykonywanie funkcji krajowej wiladzy bezpieczenstwa
w zakresie ochrony informacji niejawnych w stosunkach miedzynarodowych oraz

uzyskiwanie, anatizowanie, przetwarzanie i przekazywanie wiasciwym organom informacji

Ustawa z dnia 24 maja 2002 r. 0 Agencji Bezpieczeristwa Wewnetrznego oraz Agencji Wywiadu (Dz. U. Nr 74,
poz. 676)
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mogacych miec istotne znaczenie dla ochrony bezpieczenstwa wewnetrznego panstwa i jego
porzadku konstytucyjnego, a takze podejmowanie innych dziatan okreslonych w odrebnych
ustawach i umowach miedzynarodowych.

Z przytoczonych powyzej zadan i kompetencji wynika, ze ABW stanowi ten element
w strukturze bezpieczenstwa Panstwa, ktdry odgrywa znaczacg role w zapobieganiu, a takze

przygotowaniu na zdarzenia niekorzystne dla naszego kraju.

2.3.3.  Agencja Wywiadu

Agencja Wywiadu (AW) jest urzedem administracji rzadowej wiasciwym w sprawach
ochrony zewnetrznego bezpieczenstwa panstwa i obstugujgcym Szefa Agencji Wywiadu.
Agencja dziala zgodnie 2z jego zarzadzeniami, decyzjami, rozkazami, wytycznymi
i poleceniami oraz pod jego bezposrednim kierownictwem. Dziatalno$¢ wykonywana przez
Agencje Wywiadu nie jest objeta zakresem dziatbw administracji rzadowej w rozumieniu
ustawy z dnia 4 wrzes$nia 1997 r. o dziatach administracji rzagdowej, totez bezposredni nadzér
nad nig sprawuje Prezes Rady Ministrow™",

Agencja Wywiadu podtegta Premierowi RP, realizuje ustawowo okreSlone zadania
gtownie poza granicami kraju, za$ jej dziatatno$¢ na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
moze by¢ prowadzona tylko w ograniczonym zakresie tzn. wylgcznie w zwigzku z jej

zagraniczng dziatalnoscig. Do zadan Agencji Wywiadu nalezy m.in.:

1) uzyskiwanie, analizowanie, przetwarzanie i przekazywanie wiasciwym organom
informacji mogacych miec¢ istotne znaczenie dla bezpieczenstwa i miedzynarodowej
pozycji Rzeczypospolitej Polskiej oraz jej potencjatu ekonomicznego i obronnego;

2) rozpoznawanie i przeciwdziatanie zagrozeniom zewnetrznym  godzacym
w bezpieczenstwo, obronnos$¢, niepodlegto$¢ i nienaruszalno$¢ terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej;

3) ochrona zagranicznych przedstawicielstw Rzeczypospolitej Polskiej i ich
pracownikéw przed dziataniami obcych stuzb specjalnych i innymi dziataniami
mogacymi przynie$é szkode interesom Rzeczypospotitej Polskiej;

4) zapewnienie ochrony Kkryptograficznej +gcznosci z potskimi pracowkami

dyptomatycznymi i konsularnymi oraz poczty kurierskiej;

® http://www.aw.gov.pl/pol/agencja/status-agencji.html

85Ustawa z dnia 24 maja 2002 r. 0 Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego..., op. cit.


http://www.aw.gov.pl/pol/agencja/status-agencji.html
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5) rozpoznawanie miedzynarodowego terroryzmu, ekstremizmu oraz
miedzynarodowych grup przestepczosci zorganizowanej;

6) rozpoznawanie miedzynarodowego obrotu bronig, amunicjg i materiatami
wybuchowymi, S$rodkami odurzajacymi i substancjami psychotropowymi oraz
towarami, technologiami i ustugami o znaczeniu strategicznym dla bezpieczenstwa
panstwa, a takze rozpoznawanie miedzynarodowego obrotu bronig masowej zagtady
i zagrozen zwigzanych zrozprzestrzenianiem tej broni oraz Srodkow jej
przenoszenia;

7) rozpoznawanie i analizowanie zagrozen wystepujgcych w rejonach napiec,
konfliktow i kryzyséw miedzynarodowych, majacych wpltyw na bezpieczenstwo
panstwa oraz podejmowanie dziatann majacych na celu eliminowanie tych zagrozen;

8) prowadzenie wywiadu elektronicznego.

Przy zagrozeniach zewnetrznych zwigzanych z bronig biologiczng, istnieje pewne
prawdopodobienstwo, ze grupy chcace uzyC tej wiasnie broni w Polsce zostang
»,rozpracowane” przez stuzby takie jak AW. | nawet je$li nie uda sie udaremni¢ ataku, to
informacje przekazane wiadzom naszego Kkraju, mogg przyczyni¢ sie do lepszego
przygotowania na odparcie zagrozenia. To wiasnie takie agencje jak AW sg niezaprzeczalnie
wazny elementem ,monitoringu”, gdzie od jakosci i iloSci zyskanych informacji zalezy

powodzenie odparcia ataku biologicznego.
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2.4. Minister Obrony Narodowej

Minister Obrony Narodowej jest naczelnym organem administracji panstwowe;j
w zakresie obronnosci Paistwa. Minister wykonuje swoje zadania przy pomocy Ministerstwa
Obrony Narodowej, w sktad ktérego wchodzi Sztab Generalny Wojska Polskiego. Minister
Obrony Narodowej kieruje dziatalnosScig Ministerstwa i Sit Zbrojnych bezposrednio oraz przy
pomocy Szefa Sztabu Generalnego Wojska Polskiego, sekretarza lub sekretarzy stanu
i podsekretarzy stanu. Konstytucja RP przyznaje ministrowi obrony narodowej prawo
realizacji uprawnien prezydenta w zakresie zwierzchnictwa nad sitami zbrojnymi w czasie
pokoju.

Do zakresu dziatania Ministra Obrony Narodowej nalezy miedzy innymi sprawowanie
ogblnego nadzoru nad realizacjg zadan obronnych przez organy administracji panstwowej,
instytucje panstwowe, samorzady, przedsiebiorcow i inne podmioty, a takze realizowanie
generalnych zatozen, decyzji i wytycznych Rady Ministrow w zakresie obrony Panstwa
i koordynowanie realizacji wynikajacych z nich zadan™. Ponadto, wykonywanie uprawnien
naczelnego organu administracji panstwowej w stosunku do terenowych organow
administracji wojskowej i innych organéw wojskowych, utrzymywanie kontaktow
z resortami obrony innych panstw oraz z wojskowymi organizacjami miedzynarodowymi i co
wazne wspotdziatanie z innymi organami panstwowymi, organami samorzadu terytorialnego
i organizacjami spotecznymi.

Minister Obrony Narodowej na mocy ustawy zobowigzany jest do zapewnienia rezerw
mobitizacyjnych ~w zakresie rzeczowym i iloSciowym niezbednym do realizacji zadan

zwigzanych z obronnosScig i bezpieczenstwem panstwa.

2.4.1. Sity Zbrojne RP

W celu zapobiegania powstawaniu i rozprzestrzenianiu sie choréb zakaznych i epidemii

w zwigzkach taktycznych, oddziatach, pododdziatach i instytucjach wojskowych oraz

*AUstawa z dnia 14 grudnia 1995 r. 0 urzedzie Ministra Obrony Narodowej (Dz.U. nr 10, poz. 56), art.2.

Ustawa z dnia 30 maja 1996 r. o rezerwach panstwowych oraz zapasach obowigzkowych paliw (Dz. U. Nr 90,
poz. 404)

Rezerwy mobilizacyjne - rezerwy stuzace realizacji zadan zwigzanych z obronnoscia i bezpieczenstwem
panstwa, ze szczegélnym uwzglednieniem potrzeb Sit Zbrojnych oraz bezpieczenstwa publicznego w sytuacjach

zagrozenia bezpieczenstwa panstwa, a takze w czasie podwyzszania gotowosci obronnej panstwa
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likwidacji ognisk epidemicznych, zarébwno w czasie pokoju, Kryzysu, jak i wojny™, Sity
Zbrojne RP zorganizowaty ochrone przeciwepidemiczng. Organem merytorycznie do tego
przygotowanym w strukturach MON byt (do dnia 3t grudnia 2006 roku) Zarzad Wojskowej
Stuzby Zdrowia SG WP, ktéry powotany byt do zarzadzania zasobami stuzby zdrowia
i kierowania systemem zabezpieczenia medycznego wojsk w warunkach pokoju, kryzysu
i wojny, w tym takze w warunkach zagrozeh uzycia broni biotogicznej*V Obecnie zadania te
spoczywajg na Inspektoracie Wojskowej Stuzby Zdrowia MON.

Wojskowa stuzba zdrowia podlega Ministrowi Obrony Narodowej, a takze szefowi Sztabu

Generalnego WP, zgodnie z trzecim schematem.

SYSTEM DOWODZENIA | KIEROWANIA WOJSKOWA St UZBA ZDROWIA

(schemat ogdlny)

Schemat 3. Systemu dowodzenia i kierowania wojskowej stuzby zdrowia.

Zrodto: Obrona narodowa w tworzeniu Il RP, red. R. Jakubczak, DW Bellona, Warszawa
2004.

K. Jatoszynski, Terroryzm czy terror kryminalny w Polsce, Dziat Wydawniczy AON, Warszawa 2001, s.36.
Rusecki P., Foremny J., Kucharska I., Wojskowa stuzba zdrowia w systemie obrony przed bronig masowego

razenia. Lekarz Wojskowy 2002, 78/1, 45-9.
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Gtowne obszary zadaniowe tej stuzby to™:
profilaktyka;
lecznictwo i rehabilitacja;
orzecznictwo, szkolenie i ksztatcenie;
dziatalno$¢ naukowa;
wspotpraca zagraniczna;
wojskowa inspekcja sanitarna;
wojskowa inspekcja weterynaryjna;
medyczne planowanie i organizacja zabezpieczenie medycznego;
logistyka medyczna (zaopatrzenie medyczne i farmaceutyczne).

Dodatkowo, w czasie wojny lub ataku biologicznego, ochrona przeciwepidemiczna ma na
celu zapobieganie chorobom wywotanym uzyciem broni biologicznej, likwidowanie skutkéw
ewentualnych atakow tg bronig oraz zapobieganie powstawaniu chordb zakaznych wsréd
ludno$ci cywilnej znajdujacej sie na terenie dziatan i ws$réd jencéw wojennych oraz
likwidowanie powstatych tam chor6b zakaznych™*. Ochrona przeciwepidemiczna obejmuje
gtéwnie rozpoznanie i obserwacje rozmieszczenia i dziatania wojsk wiasnych pod wzgledem
sanitarno - epidemicznym, wczesne wykrywanie chorych zakaznie, ich izolacje i bezpieczng
ewakuacje (stosowanie $srodkéw zapobiegajacych szerzeniu sie zakazen), a takze okre$lenie
zrodet zakazenia oraz drog jego szerzenia sie. Poza tym jeszcze do zadan ochrony
przeciwepidemicznej nalezy wykrywanie, rejestracja i leczenie nosicieli choréb zakaznych
wsrod obsad zespotdw przeznaczonych do magazynowania i transportu zywnosci oraz do
zaopatrzenia w zywnos$¢ i wode, przeprowadzanie dezynfekcji, dezynsekcji i deratyzacji
w ogniskach epidemicznych oraz systematyczne szkolenie zotnierzy z problematyki
zapobiegania i zwalczania chorob zakaznych i ochrony przed ewentualnym uzyciem przez
przeciwnika broni biologicznej™".

Natomiast organami powotanymi przez Ministra Obrony Narodowej do prowadzenia
monitoringu sytuacji epidemiologicznej i zabezpieczenia przeciwepidemicznego oraz
przeciwepizootycznego w Sitach Zbrojnych RP, a takze do petnienia specjalistycznego

i medycznego nadzoru nad stanem sanitarnohigienicznym, sg Wojskowa Inspekcja

% R. Jakubczak (red.). Obrona narodowa w tworzeniu..., op. cit., str.243.
% M. Michailiuk, Bror biologiczna..., op. cit., str.27.
G. Lesniewski, Pion ochrony przeciwepidemicznej w Sitach Zbrojnych RP - organizacja i zadania. Zeszyty

Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa 2003, s. 357.
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Sanitama™ oraz specjalistyczne ogniwa wojskowej stuzby weterynaryjnej. Schemat
funkcjonalny pionu sanitarno-epidemiologicznego Sit Zbrojnych RP przedstawia zatacznik nr
2.

Z punktu widzenia zagrozen biologicznych jednostki wigczone do wspomnianego
systemu wykonujg zadania z zakresu przeciwdziatania aktom terroryzmu biotogicznego lub
niezamierzonemu uwolnieniu czynnikow broni biologicznej oraz zagrozeniu epidemicznemu
szczegblnie niebezpiecznymi, silnie zarazliwymi chorobami zakaznymi (ospa, goraczki
krwotoczne itp.). Istotnym elementem tej struktury jest zapobieganie epidemii choréb
zakaznych wystepujacych w postaci naturalnych ognisk epidemicznych o wymiarze
katastroficznym, przekraczajgcym mozliwosci operacyjne specjalistycznych stuzb.

Jak mozna zauwazy¢. Sity Zbrojne RP organizujg ochrone przeciwepidemiczng gtéwnie
dla zabezpieczenia swoich zoinierzy, a w stosunku do os6b cywilnych tylko wtedy, gdy

znajduja sie one na terenie prowadzonych dziatan badZ gdy sgjefncami.

2.4.2. Wojskowa Inspekcja Sanitarna

Na terenach jednostek organizacyjnych podlegtych Ministrowi Obrony Narodowej,
w rejonach zakwaterowania przejsciowego jednostek wojskowych oraz w stosunku do wojsk
obcych przebywajacych na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz przemieszczajgcych sie
przez to terytorium, zadania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej wykonujg organy Wojskowej
Inspekcji Sanitarnej, finansowanej z budzetu panstwa™. Zgodnie z ustawg™ o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej oraz rozporzgdzeniem”™ w sprawie organizacji oraz warunkow i trybu
wykonywania zadan przez Wojskowg Inspekcje Sanitarng, podstawowe zadania zwigzane
z ochrong sanitarng i przeciwepidmiczna wojsk podlegtych Ministrowi Obrony Narodowej
spetnia i wykonuje Wojskowa Inspekcja Sanitarna (WIS), ktora S$cisSle wspOipracuje
z Panstwowa Inspekcja Sanitarna, Panstwowa Inspekcja Sanitarng Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji, Inspekcja Ochrony Srodowiska, Pafnstwowa Inspekcja Pracy,
wojskowymi organami weterynaryjnymi, a takze stuzbg medycyny pracy oraz inspektorami

bezpieczenstwa i higieny pracy w jednostkach organizacyjnych podlegtych Ministrowi

Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej z dnia 14 czerwca 2002 roku w sprawie organizacji oraz
warunkéw i trybu wykonywania zadan przez Wojskowa Inspekcje Sanitarng (Dz. U. Nr 97, poz. 872), art.3.

Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. Nr 90, poz. 575) , art.20.

Ustawa o0 Paristwowej Inspekcji Sanitarnej, op.cit.

Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej z dnia 14 czerwca 2002 roku w sprawie organizacji oraz

warunkéw i trybu wykonywania zadan przez Wojskowg Inspekcje Sanitarng (Dz. U. Nr 97, poz. 872)
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Obrony Narodowej, jak rowniez ze stuzbami wojsk sojuszniczych, zajmujacych sie
problemem nadzoru sanitamo-higienicznego, dziatalnosci zapobiegawczej
i przeciwepidemicznej oraz medycyny prewencyjnej. Podstawowymi zadaniami WISu jest
prowadzenie dziatalnoSci zapobiegawczej i przeciwepidemicznej w zakresie choréb
zakaznych i innych chor6b powodowanych warunkami $rodowiska, w tym zwigzanej
z rozpoznaniem czynnikoéw zagrozen biologicznych w ramach funkcjonujgcego w Sitach
Zbrojnych RP systemu wykrywania skazen. Kolejnym waznym elementem jest
zapobiegawczy i biezacy nadz6r sanitarny oraz nadzér nad bezpieczenstwem i jakoscig
zdrowotng zywnosci znajdujacej sie i dostarczanej do jednostek organizacyjnych resortu ON
w zakresie i na zasadach okreslonych w przepisach o warunkach zdrowotnych zywnosci
i zywienia.

Do realizacji przedsiewzie¢ WIS wyznacza sie pion wykonawczy, ktérego organami sg

wojskowi inspektorzy sanitarni. Nalezg do nich:
GHéwny Inspektor Sanitarny Wojska Polskiego,
Szef Wojskowej Inspekcji Sanitarnej - zastepca Giownego Inspektora Sanitarnego
Wojska Polskiego,
- komendanci wojskowych o$rodkow medycyny prewencyjnej,
inspektorzy wojskowych o$rodkéw medycyny prewencyjnej.

Jesli chodzi o ochone sanitarng i przeciwepidemiczng wojsk, do zadan Gitéwnego
Inspektora Sanitarnego Wojska Polskiego nalezy prowadzenia akcji profilaktycznych, a jesli
dojedzie do zakazenia - takze zwalczanie chorob zakaznych we wspétpracy z Panstwowa
Inspekcja Sanitarng Dla tych potrzeb zostata opracowana procedura postepowania z przesytka
niewiadomego pochodzenia. Szczeg6towe zadania znajduja sie w zatgczniku nr 2.

Ponadto, opracowany zostat mobilny system reagowania na wypadek skazenia Srodowiska
naturalnego bronig masowego razenia, ktérego schemat przedstawiony zostat na schemacie

nr4.
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Szef Sztabu
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Schemat 4. Schemat dziatania Dyzurnej Stuzby Operacyjnej Sit Zbrojnyeh RP na wypadek
skazenia srodowiska naturalnego bronig masowego razenia

rodto: Oddziat Operaeji Kryzysowych Sztabu Generalnego Wojska Polskiego

2.4.2.1. Wojskowe Osrodki Medycyny Prewencyjnej

Jednostkami organizaeyjnymi pionu sanitamo-epidemiologieznego wojskowej stuzby
zdrowia realizujagcymi miedzy innymi zadania Wojskowej Inspekeji Sanitarnej w zakresie
rozpoznawania czynnikoOw zagrozeh biologieznyeh sg Wojskowe Os$rodki Medycyny
Prewencyjnej (WOMP)™ w Bydgoszezy, Gdyni, Krakowie, Modlinie i Wroetawiu™.
Struktura wewnetrzna poszczegbélnych  WOMPOW*™  jest poréwnywalna i zostata

przedstawiona w zatgczniku nr 4.

% Rozkaz Szefa Sztabu Gen. WP Nr 0383/0 rg./Pl z dnia 20 wrzes$nia 2002 r.
Decyzja Nr Pf-78/Org./Pl Ministra Obrony Narodowej z dnia 11 wrze$nia 2002 r.
J. Foremny, Podstawy prawne dziatania oraz zestawienie sit i Srodkow jednostek pionu epidemiotogicznego

wojskowej stuzby zdrowia przewidzianych do przeciwdziatania w przypadku wystapienia aktéw terroru
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WOMP wykonuje zadania w stosunku do wszystkich jednostek organizacyjnych
podporzagdkowanych Ministrowi Obrony Narodowej oraz przez niego nadzorowanych,
znajdujacych sie w rejonach odpowiedzialnosci os$rodkéw'®”. Rejonizacja WOMPOwW
opracowana zostata w oparciu o podziat administracyjny kraju i obejmuje teren catego kraju.
(Zatgcznik nr 5).

Zasadniczymi zadaniami Wojskowych Osrodkéw Medycyny Prewencyjnej (WOMP) sa:
sprawowanie nadzoru sanitarnego, zapobiegawczego, biezgcego i laboratoryjnego,
dziatalno$¢ przeciwepidemiczna, oswiatowo-wychowawcza i informacyjna. Natomiast do
wybranych, szczeg6towych zadan nalezy state prowadzenie dziatalnoSci profilaktycznej
w celu zapobiegania chorobom zakaznym w wojsku, prowadzenie dochodzen
epidemiologicznych i innych czynno$ci sanitarno-przeciwepidemicznych w ogniskach
epidemicznych choréb zakaznych oraz wspotdziatanie z inspektorami sanitarnymi
w sprawach wymiany informacji o sytuacji epidemicznej, stanie sanitarnym danego terenu,
zagrozeniach toksykologicznych i radiologicznych.

Warto przyjrzeé sie blizej strukturze WOMPu, gdyz wiekszo$¢ z wymienionych ponizej
zespotéw to zespoty mobilne, posiadajgce odpowiednio wyszkolonych pracownikéw i dobry

sprzet'®

2.4.2.1.1. Zespoty Rozpoznania Biologicznego (ZRB)

ZRB sa mobilnymi, wyposazonymi we wiasny pojazd specjalny, piecioosobowymi
elementami strukturalnymi kazdego WOMP. Zazwyczaj w ich skiad wchodza: lekarz
medycyny - epidemiolog, lekarz weterynarii - higienista/epizoocjolog, mikrobiolog,
toksykolog oraz technik - kierowca. Do zadan ZRB nalezy wiasciwe pobieranie prébek
materiatu podejrzanego lub/i zakaznego, prawidtowe jego zabezpieczenie i dostarczenie do
odpowiedniego laboratorium (WOMP, Sanepid, itp.) odpowiednio wyposazonego, zdolnego
do szybkiej, wstepnej identyfikacji patogenow lub laboratorium referencyjnego,

odpowiadajacego poziomowi trzeciej klasy bezpieczenstwa biologicznego (wspomniane juz

biologicznego lub epidemii choréb zakaznych w wymiarze katastroficznym - ze szczegélnym uwzglednieniem
mozliwosci Zespotdbw Rozpoznania Biologicznego, prezentacja, U.S.- Polish Workshop on Biodefense,
Warszawa 25 - 29.04.2005

Plan Dziatan Przeciwepidemicznych 2 Kop Dowédztwo 2 Korpusu Obrony Powietrznej,! Logistyka,
Bydgoszcz 2003
18 Plan dziatan przeciwepidemicznych. Zatgcznik nr 9 do Planu uzycia oddziatéw i pododdziatéw SZ WP

w przypadku wystagpienia sytuacji kryzysowych. Zarzad Wojskowej Stuzby Zdrowia, Warszawa 2004, s. 18.



82

wczesniej BSL-3), zdolnego do petnej i precyzyjnej identyfikaeji patogendéw. Co wazne, ZRB
ma mozliwosei wstepnej identyfikacji obecnosci czynnikéw biologicznych, takich jak:
waglik, cholera, gorgczka Q, tularemia, brueeloza, salmonelloza i zesp6t chorobowy
wywotany E. Coli 157H7.

Zasieg dziatania, na wyznaczonym obszarze, ograniczony jest zasiegiem $rodka transportu
(specjalistyeznego samochodu). Wynosi on zazwyczaj okoto 200 - 250 km. Nalezy pamigtaé,
ze skuteezne uzycie Zespotdw Rozpoznania Biologicznego moze nastgpi¢ w rejonie
zabezpieczonym przez sily porzadkowe (Policje, Zandarmerie) i w warunkach
umozliwiajacych ZRB bezpieczng prace. Jak zatem wyglada wyposazenie takiego zespotu?

Podstawowe wyposazenie ZRB toW™"
1. Srodki oehrony osobistej:
a. gazoszczelny kombinezon (poziom A) wraz z aparatem oddechowym
i Srodkami tgcznosci radiowej;
b. 60 minutowe butle powietrzne;
2. Zestawy i sprzet identyfikacyjny:
a. zestawy i sprzet do pobierania préb;
b. sprzet i odczynniki potrzebne do technik mikrobiologii klasycznej (przenosny
inkubator, portable eentrifuge, microluminometr itd.);
c. sprzetiodczynniki potrzebne do testdw genetyeznych (PCR);
d. zestawy oraz sprzet potrzebny do testow biochemicznych;
3. Wyposazenie dekontaminaeyjne:
a. przenos$ny namiot dekontaminacyjny wraz z prysznicem;
b. wysokoci$nieniowy, przenosny sprzet dezynfekcyjny;
c. przeno$ny autoklaw;
d. $rodki dezynfekeyjne (sporobdjcze).

Niestety, istniejg pewne ograniczenia prac tych zespotdw. Po pierwsze, ZRB zdolny jest
do pracy tylko w przypadku obecnosci wszystkich jego cztonkéw. Zespdt taki liczy az piec
0s6b i wszystkie one muszg by¢ dyspozycyjne i gotowe do pokonywania duzych odlegtosci.
W tej sytuacji kazda nieobecno$¢, choroba, badZz niedomaganie fizyczne lub psychiczne
cztonka zatogi powoduje wykluczenie wszystkich specjalistow.

Po drugie, bezpieczny transport musi sie odbywaé tylko w specjalistycznym pojezdzié

bedagcym na wyposazeniu ZRB. Na pewno sprawdzi si¢ to przy pobraniu jednej prébki.

J. Foremny, Podstawy prawne dziatania oraz zestawienie..., op. cit.
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natomiast w przypadku wiekszej ich liczby transport materiatu podejrzanego mogitby
skomplikowac sytuacje.

Po trzecie, dekontaminacja na duzg skate wymaga dostepu do Zrodta wody, gdyz na
wyposazeniu ZRB jest tylko 200 litréw. Mozna przypuszczaé, ze ta ilos¢ wody wystarczy do
dekontaminacji personelu ZRB, natomiast pomoc osobom postronnym moze by¢ utrudniona.

Po czwarte, operacyjno$¢ ZRB mozliwa jest w promieniu 250 kilometréw.

Po pigte, w warunkach terenowych (polowych) wymagane jest zabezpieczenie ze strony
Zandarmerii Wojskowej, gdyz w innym przypadku osoby postronne moga znalez¢ sie zbyt

blisko miejsca pobieranej prdbki.

ZESrtt «nfOZHMU BKUSeiCZNSO

Rysunek 2. Zesp6t Rozpoznania Biologicznego

Zrodto: J. Foremny, Podstawy prawne dziatania oraz ..., prezentacja, U.S.- Polish Workshop
on Biodefense, Warszawa 25 - 29.04.2005
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<-je oL

Rysunek 3. Zesp6t Rozpoznania Biologicznego - wersja ,,iracka’

Zrodio: J. Foremny, Podstawy prawne dziatania oraz prezentacja, U.S.- Polish Workshop
on Biodefense, Warszawa 25 - 29.04.2005

2.4.2.1.2. Zespoty Zdrowia Srodowiskowego (ZZ9).

Kolejnymi, mobilnymi zespotami w ramach WOMP sg Zespoly Zdrowia
Srodowiskowego (ZZS$). Gléwnym ich zadaniem jest okre$lanie prawdopodobiefistwa
wystapienia niekorzystnego zdarzenia oraz ocena podatnosci wojsk witasnych i srodowiska
cywilnego na naturalne czynniki zagrozen epidemicznych i atak biologiczny. Zespoty te
realizuja swoje zadania poprzez zbieranie i przetwarzanie informacji o sytuacji
epidemiologicznej i stanie bezpieczenstwa epidemiologicznego w rejonie odpowiedzialnosci,
a takze poprzez sprawdzanie staniu szczepien ochronnych w sitach zbrojnych i populacji
cywilnej. Ponadto do kompetencji ZZS nalezy sprawdzanie dostepnosci indywidualnych
i zbiorowych $rodkéw ochrony oraz, co wazne, mozliwosci detekcji i identyfikacji uzytego
czynnika biologicznego. Kolejnym zadaniem natozonym na WOMP, a realizowanym przez
wspomniany Zespo6t jest gromadzenie informacji o stanie sanitarnohigienicznym wojsk
i ludnosci cywilnej oraz o przemieszczaniu sie wojsk wiasnych jak i migracji wsrdd
spotecznosci.

Jak mozna zauwazy¢, zakres kompetencji jest bardzo szeroki, a biorgc pod uwage fakt, ze

oprocz danych z sit zbrojnych, zespoty zbierajg informacje takze o cywilnej ludnosci, ich
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wspotpraca ze stuzbami i organami administracji publicznej musi by¢ wieloptaszczyznowa.
Dlatego tez obejmuje takie instytucje jak:

* Woydzialy Zarzadzania Kryzysowego przy Urzedach Wojewddzkich;

Wojewddzkie Zespoty Reagowania Kryzysowego;

 Wojewddzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne;

 Komendy Wojewddzkie Strazy Pozarnej;

+ Komendy Wojewddzkie Policji.

2.4.2.1.3. Medyczne Zespoty Toksykologiczne (MZT).

Do zagrozen biologicznych w strukturze WOMP zostaly powotane ZRB, natomiast
w przypadku zagrozen $rodkami  chemicznym utworzono Medyczne Zespoly
Toksykotogiczne (MZT). Zespot taki jest elementem strukturalnym WOMP i jest
lokalizowany w poblizu zespotu szpitalnego, gwarantujagcego petne zaplecze laboratoryjne
i specjalistyczne. Pracownicy Zespotu zapewniajg specjalistyczne konsultacje w zakresie
wykonywania peinego zestawu badan diagnostycznych oraz peitne zabezpieczenie
terapeutyczne, postugujac sie komputerowa baza wspomagajaca diagnostyke i leczenie
ostrych zatru¢. Zespoty te pracujg w cyklu 24-godzinnym, stacjonarnym, a w skiad niech
wchodza: lekarz toksykolog, lekarz anestezjolog, lekarz intemista/nefrolog, analityk kliniczny
(ze specjalnoscig analizy toksykologicznej), pielegniarka (pielegniarz) oraz technik analityk.

Planuje sie, ze beda to réwniez zespoly mobilne, ktoére stanowi¢ majg specjalistyczne
zabezpieczenie na wypadek masowych zatru¢é w granicach rejonéw odpowiedzialnosci.
Nalezy pamieta¢, ze MZT powotane zostaty przede wszystkim na potrzeby wtasne wojskowej
stuzby zdrowia, zwigzane z zagrozeniem uwolnienia wysokotoksycznych substancji
chemicznych w miejscach stacjonowania wojsk lub ich dyslokacji, jak réwniez w zwigzku
z wymaganiami Konwencji o Zakazie Broni Chemicznej, zgodnie z ktorg Polska jest
zobowigzana do udzielania pomocy innemu Panstwu-Stronie w przypadku zagrozenia

uzyciem lub uzycia przeciwko niemu broni chemicznej.

2.4.3. Wojskowy Instytut Higieny i Epidemiologii

Organem zatozycielskim dla Wojskowego Instytutu Higieny i Epidemiologii (WIHIE) jest

Minister Obrony Narodowej, ktéry sprawuje nadz6r nad dziatalnoscia Instytutu oraz powotuje
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i odwotuje dyrektora Instytutu. WIHIE jest instytucja ,non-profit”, ktérej caly zysk
przeznaczony jest na dziatalno$¢ statutowg "

WIHIE jest unikalng w skali kraju jednostkg badawczo-rozwojowg, merytorycznie,
kadrowo i organizacyjnie przygotowang do prowadzenia na rzecz jednostek organizacyjnych
resortu Obrony Narodowej oraz innych organéw i instytucji panstwowych dziatalnosci
badawczej, zapobiegawczej, szkoleniowej i ustugowej w zakresie skutkéw biomedycznych
i sposobOw przeciwdziatania zaburzeniom zdrowotnym wywotanym przez bror biologiczna,
chemicznag, radiologiczng i nuklearng, a takze promieniowanie niejonizujgce. W tym zakresie
Instytut prowadzi dziatalno$¢ zgodnie z zaleceniami i standardami Organizacji Traktatu
Poinocnoatlantyckiego oraz wspotdziata z cztonkami NATO i Unii Europejskiej w tworzeniu
miedzynarodowego systemu przeciwdziatania broni masowego razenia.

Przedmiotem dziatalnosci Instytutu jest prowadzenie dla potrzeb Sit Zbrojnych
Rzeczypospolitej Polskiej oraz na rzecz bezpieczenstwa panstwa badan naukowych, prac
rozwojowych i wdrozeniowych, dziatalnoSci profilaktycznej, diagnostycznej, ustugowej,
szkoleniowej i informacyjnej w zakresie higieny, epidemiologii, mikrobiologii, radiobiologii
i ochrony radiologicznej (w tym, dotyczgace promieniowania niejonizujacego), farmakologii,
toksykologii i weterynarii wojskowej.

Istotnym elementem prac WIHIE jest doskonalenie systemdéw i metod wykrywania
zakazen i skazen oraz innych zanieczyszczen S$rodowiska czynnikami biotycznymi
i abiotycznymi, ze szczeg6lnym uwzglednieniem pola walki i ataku terrorystycznego oraz
udziat w zapobieganiu i usuwaniu skutkéw zdrowotnych klesk zywiotowych oraz awarii
przemystowych. WIHIE zajmuje sie takze badaniem zagrozeh ze strony broni biologicznej
i sposobow ochrony przed ta bronig, dlatego tez peini funkcje os$rodka referencyjnego
i jednostki wiodacej w Sitach Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej w dziedzinie ochrony
przed bronig biologiczng oraz w okre$lonych dziatach ochrony radiologicznej i toksykologii.

Instytut wykonuje takze zadania referencyjne, ekspertyzowe z zakresu identyfikacji
szczegOlnie niebezpiecznych patogendéw, ktére moga stanowi¢ bron biologiczna. Na uwage
zastuguje fakt, ze w ramach WIHIE prowadzone laboratorium 3 klasy bezpieczeAstwa
biologicznego w Os$rodku Diagnostyki i Zwalczania Zagrozen Biologicznych WIHIE
w Putawach. Dodatkowo Instytut opiniuje pod wzgledem sanitamo-higienicznym,

fizjologicznym, ergonomicznym, toksykologicznym, przeciwepidemicznym i ochrony

1 Prezentacja Wojskowego Instytutu Higieny i Epidemiologii, opracowanie, www.wihe.waw.pl


http://www.wihe.waw.pl
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radiologicznej obiekty i stanowiska praey i stuzby, umundurowanie, przedmioty wyposazenia

i oehrony osobistej oraz ruchomg i statg technike wojskowa.

Ponadto WIHIE, w ramach swoich kompetencji, upowazniony jest do opracowywania,
proponowania do wdrozenia i nadzoru merytorycznego nad metodami badan laboratoryjnyeh
wykonywanych w Wojskowych Os$rodkach Medycyny Prewencyjnej (WOMP).

Pracownicy Instytutu sg ekspertami w oeenie moztiwosei ratyfikacji i implementacji
porozumien standaryzacyjnyeh (STANAG) NATO i innyeh miedzynarodowyeh i krajowyeh
aktow prawnyeh, dotyezgcych szeroko pojetej problematyki obrony i oehrony przez bronig
masowego razenia.

Obecnie, WIHIE jest uznanym o$rodkiem opiniotworezym i opiniodawczym w dziedzinie
obrony przed bronig biologiezna. W tym zakresie Instytut Scisle wspoétdziata z Biurem
Bezpieczenstwa Narodowego, Panstwowag Inspekcjg Sanitarng, Inspekcjg Sanitarng MSWIA,
a takze organizaejami pozarzagdowymi.

Z uwagi na zadania, jakie wykonuje Instytut, warto przyjrze¢ sie jego strukturze
organizacyjnej. A zatem, w sktad WIHIE wehodza:

1. Zespdt Epidemiologiczny ds. Choréb Infekcyjnych w Sitach Zbrojnych RP, kt6ry zostat
powotany, jako element funkejonalny WIHIE, niezbedny do realizaeji statutowych zadan
Instytutu realizowanych dla potrzeb Gtéwnego Inspektora Sanitarnego WP i odpowiednio
do obszaru wiaseiwosei Wojskowej Inspekeji Sanitarnej. Zesp6t ten prowadzi staty
monitoring i analize sytuacji epidemiologicznej w skali catych Sit Zbrojnych RP na
terenie kraju oraz pozajego granicami w rejonach dziatania misji.

2. Osrodek Diagnostyki i Zwatczania Zagrozen Biotogicznych w Putawaeh. Zostat on
utworzony na bazie bytego Osrodka Badan Weterynaryjnych WIHIE w Putawach. Jest
integratng czeSeig WIHIE i jako podstawowy jego element wspotuezestniczy
w funkcjonujgcym w Sitach Zbrojnych RP systemie wykrywania skazen, w tym
zwlaszeza biologicznyeh oraz prowadzi badania wptywu szkodliwosci srodowiskowych
w aspekcie zagrozen dla Sit Zbrojnych RP, wspotpracuje w doskonateniu systeméw
i metod wykrywania, a takze przeciwdziatania skutkom zakazen i skazen biologicznyeh.
Posiada speejalistyezne laboratorium 3 Kklasy bezpieczenstwa biologicznego (BSL-3),
ktére jest zdolne do prowadzenia peinej detekcji i identyfikacji czynnikéw zagrozen
biologieznych, zgodnie z wymogami i proeedurami NATO. Oprécz BSL-3 posiada
5 taboratoriow i stanowisk 2 klasy bezpieczenstwa biologicznego (BSL-2). Takie samo
laboratorium 2 klasy bezpieczenstwa znajduje sie tez w Zakladzie Mikrobiologii

i Epidemiologii WIHIE w Warszawie. Laboratoria o tej klasie bezpieczenstwa
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biologicznego (BSL-2) docelowo zorganizowane bedg réwniez w pieciu Wojskowych
Osrodkach Medycyny Prewencyjnej.
3. Miedzyzaktadowa Pracownia Ochrony przed Biotrerroryzmem, do zadan ktérej nalezy:

- biezaca analiza zagrozen bioterroryzmem:;

- sporzadzanie opracowan i analiz dla potrzeb Zarzagdu Wojskowej Stuzby Zdrowia
i innych komorek organizacyjnych Sztabu Generatnego WP oraz MON;
prowadzenie prac naukowo-badawczych i  ekspertyzowych w  zakresie
przeciwdziatania zagrozeniom bioterrorystycznym;
opracowywanie, gtéwnie dia potrzeb Sit Zbrojnych, procedur przeciwdziatania
zagrozeniom zwigzanym z uzyciem broni biotogicznej i likwidowaniem skutkow
takiego uzycia zgodnie ze standardami NATO;
opracowywanie materiatéw informacyjnych i szkoteniowych;
prowadzenie szkolerh w zakresie przeciwdziatania zagrozeniom zwigzanym z uzyciem
broni biotogicznej i postepowania w przypadkach uzycia takiej broni;
udziat w pracach grup roboczych NATO zajmujacych sie obrong przed bronig
biotogiczna.

W WIHIE dziata ponadto grupa ekspertow ds. broni biologicznej, ktéra jest organem
konsultacyjne - doradczym dla Szefa Stuzby Zdrowia - Pelnomocnika Ministra Obrony
Narodowej.

Wypetniajagc potecenia Petnomocnika Ministra Obrony Narodowej ds. Resortowej Opieki
Zdrowotnej z dnia 31 lipca 2000 r.. Komendant WIHIE powotat w strukturze Zaktadu
Mikrobiologii i Epidemiologii - Zespét Epidemiotogiczny ds. monitoringu choréb
infekcyjnych. Jest to wykonanie zatecen wynikajagcych z ustalen okreslonych przez Grupe
Roboczg Wojskowej Medycyny Profilaktycznej, dotyczacych sposobu pozyskiwania
i wzajemnego informowania w zakresie problematyki sanitarno-epidemiologicznej na
potrzeby NATO (Epidemiological Reporting Center - HERC) oraz Departamentu Medycyny
Profilaktycznej w Bonn (PMD GE Armed Forces Medical Office). Pozwoli to takze na
usprawnienie i ujednolicenie sposobu gromadzenia, analizy i przetwarzania danych oraz

informacji o sytuacji epidemiologicznej w Wojsku Polskim, co ilustruje ponizszy schemat.
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z terenu wojew6dztw: Z terenu wojewddztw: Z terenu wojewddztw: Z terenu wojewodztw: z terenu wojewodztw:
- wielkopolskie $laskie lubuskie - zachodniopomorskie - mazowieckie
- kujawsko-pomorskie $wietokrzyskie dolnoslaskie pomorskie _ lubelskie
- todzkie matopolskie oplskie warminsko-mazurskie - podlaskie
podkarpackie garnizon W-wa

Schemat 5. Schemat monitoringu epidemiologicznego Sit Zbrojnych RP

Zrodto: W. Ga, K. Lasocki, E. Trafny, Monitoring epidemiologiczny polskich sit zbrojnych.
Zeszyty Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa 2003, s. 197,

Zgodnie z porozumieniami zawartymi miedzy krajami - cztonkami NATO, powotany
Zespot Epidemiologiczny ma za zadanie systematyczne, comiesieczne opracowywanie
raportdw: rutynowych (Routine Raports) i natychmiastowych (Ymmediate Raports).

Rutynowe i nagte (natychmiastowe) raporty sg przesytane pocztg elektroniczng do
Departamentu Medycyny Profilaktycznej (PMD GE Armed Forces Medicat Office) na
potrzeby NATO oraz na potrzeby Zarzagdu Stuzby Zdrowia Sztabu Generalnego WP.

2.4.4. Centrum Reagowania Epidemiologicznego SZ RP

Obecnie w Sitach Zbrojnych RP na poszczegdlnych szczeblach dowodzenia wystepuja
jednostki wojskowej stuzby zdrowia. Na szczebtu centralnym Centrum Reagowania
Epidemiologicznego, oraz na szczeblu korpusu batalion wzmocnienia medycznego (bwm),

w skiadzie ktorego wystepuje kompania przeciwepidemiczna (kpepid). Centrum Reagowania
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Epidemiologicznego jest samodzielng ruchomajednostkg stuzby zdrowia przeznaczong do’™
prowadzenia rozpoznania i sprawowania nadzoru sanitarnohigienicznego i epidemicznego
wojsk i terenu na wskazanym obszarze oraz przeprowadzania badan laboratoryjnych,
dochodzen epidemiologicznych i innych prac sanitamo-epidemicznych w naturalnych
ogniskach epidemicznych choréb zakaznych szczegolnie niebezpiecznych
(kwarantannowych) i w rejonach zniszczehn wojennych zaktadéw naukowo-badawczych lub
przemystowych, w ktérych doszto do wydostania sie do atmosfery srodkéw biologicznych,
a takze prowadzenia badan skazen biologicznych w rejonach rozwiniecia batalionu oraz przy
likwidacji skutkow porazen srodkami biologicznymi.

Do zadan Centrum w zakresie postepowania zapobiegawczego nalezyorganizowanie
i wykonywanie rozpoznania sanitarno-epidemiologicznego w wojskach, a takze wsrdd
ludnosci cywilnej, znajdujacej sie w strefie dziatania batalionu oraz analizowanie
i prognozowanie stanu sanitarnohigienicznego i epidemicznego wojsk i terenu oraz
planowanie potrzeb w zwigzku z aktualnymi lub przewidywanymi zadaniami operacyjnymi,
a takze kontrolowanie biezacego zabezpieczenia sanitarnohigienicznego wojsk dotyczacego
higieny osobistej, umundurowania i warunkéw bytowych. Ponadto do zadan tych nalezy
zapewnienie nadzoru sanitarnego nad artykutami spozywczymi przechowywanymi
w skfadach, kontrolowanie zrédet wody do picia i na potrzeby gospodarcze, przeprowadzanie
badan laboratoryjnych w ramach sprawowanego nadzoru sanitarnego oraz organizowanie
zabiegbéw sanitarno-przeciwepidemicznych, takich jak: kapiel, dezynfekcja, dezynsekcja,
deratyzacja i dezaktywacja (we wspOtpracy z pododdziatami wojsk chemicznych), jak
rowniez wnioskowanie 0 koniecznos$ci zarzadzenia szczepien ochronnych oraz innych
zabiegbw i czynnosSci  zapobiegawczych  ze  wskazan  sanitarnohigienicznych
i przeciwepidemicznych. Waznym aspektem dziatania Centrum jest wspoétdziatanie
z placéwkami cywilnej stuzby zdrowia w zakresie zapobiegania chorobom zakaZznym i ich
zwalczania oraz wymiany informacji o sytuacji sanitarnohigienicznej i epidemicznej ludnosci
i terenu w strefie dziatania batalionu.

Do zadan Centrum w zakresie postepowania przeciwepidemicznego nalezy likwidacja
wiekszych naturalnych ognisk epidemicznych choréb zakaznych, organizowanie w tym celu

wykrywania i izolacji chorych zakaZnie oraz ewakuacji ich do najblizszego szpitala

) Szamborski, Rola nadzoru medycznego we wspomaganiu decyzji zarzgdzania kryzysowego w incydentach
Z uzyciem broni masowego razenia, str.6.

M. Michailiuk, Bron biologiczna..., op. cit., str.37.
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zakaznego oraz likwidacja ognisk choréb zakaznych, szczegdlnie niebezpiecznych
(kwarantannowych) i ognisk choréb zakaznych powstatych w wyniku zniszczen wojennych
zaktadow naukowo badawczych i przemystowych dysponujacych $rodkami biologicznymi,

ktére dostaty sie do Srodowiska i zarazajg go. Nastepne zadania to wykonywanie w ogniskach

chor6b zakaznych koricowej dezynfekcji i dezynsekcji, a takze innych zabiegow
przeciwepidemicznych, w zateznosSci od rodzaju choroby i lokalnej sytuacji oraz
organizowanie i wykonywanie kwalifikowanego dochodzenia epidemiologicznego

w wojskach w strefie dziatania batationu przeciwepidemicznego, a takze ws$réd miejscowej
tudnosci cywilnej (we wspétdziataniu z cywitng stuzbg zdrowia).

Decyzje o wykorzystaniu Centrum podejmuje szef komérki organizacyjnej MON
wiasciwej d/s. zdrowia. Sposob i zakres wykorzystania zatezy od: charakteru prowadzonej
operacji, przewidywanej wielkos$ci strat sanitarnych, mozliwos$ci leczniczo-ewakuacyjnych
i zagrozen epidemicznych na obszarze dyslokacji wojsk i dziatarh bojowych. Centrum moze
dziata¢ catoScig tub wydziela¢ cze$¢ sit w zaleznosci od potrzeb. Komorki organizacyjne
moga dziata¢ na korzy$¢ okrestonych ogniw organizacyjnych wojskowej stuzby zdrowia,
pozostajac w dotychczasowej podiegtosci stuzbowej tub moze byé podporzadkowany
w okre$lonym czasie danemu ogniwu organizacyjnemu stuzby zdrowia. Wowczas szef stuzby
zdrowia tego szczebta okre$ta sposdb jego wykorzystania w zabezpieczeniu medycznym
dziatan bojowych.

W skiad Centrum wchodzi m.in. Ruchome Laboratorium Biotogiczne, ktére w zakresie
swoich mozliwos$ci i obszaru zadaniowego dziata podobnie jak Zespoly Rozpoznania
Biologicznego w Wojskowych O$rodkéw Medycyny Prewencyjnej. Ponadto, przy uzyciu sit
i Srodkéw tego batationu mozna wspiera¢ wojskowe osrodki medycyny prewencyjnej
w wykonywaniu zadan, realizowanych przez te osrodki

Centrum Reagowania Epidemiologicznego SZ RP moze wspo6ipracowaé z wojskami
innych panstw w ramach Sojuszu Pdtnocnoattantyckiego, zaréwno na terenie kraju, jak i poza
granicami w zakresie nadzoru sanitarnohigienicznego, dziatatnoSci zapobiegawczej,

przeciwepidemicznej, przeciw-epizootycznej oraz medycyny prewencyjnej.

2.4.5. Szpitale Wojskowe posiadajgce oddziaty obserwacyjno zakazne

Obecnie pozostato tytko 5 szpitali wojskowych (Warszawa, Lublin, Krakow, Zary,

Walcz), posiadajagcych oddziaty obserwacyjno-zakazne z sektorami do obserwacji.

z. Piatek, Zasady uzycia sit zbrojnych podczas zagrozeri niemilitarnych, AON, Warszawa 2006, str. 20.
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2.5. Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji

Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji jest organem witasciwym do rozpatrywania
zagrozen Srodkami mikrobiologicznymi w ramach reagowania na kryzysy pozamilitarne.
Posiada najwieksze techniczne mozliwosci koordynacji dziatann miedzyresortowych w tym
zakresie, jak réwniez ma odpowiednie instrumenty okrestania wspo6tpracy z administracja
terenowa. Diatego tez wydaje sie stosowne, by strukturg odpowiedziatng za koordynacje
przedsiewzie¢ z zakresu przeciwdziatania tym zagrozeniom oraz koordynacje dziatan
eliminujgcych skutki uzycia ww. S$rodkéw bylo Ministerstwo Spraw Wewnetrznych
i Administracji, a w nim: Policja, Panstwowa Straz Pozarna oraz Urzad Zarzadzania
Kryzysowego i Ochrony Ludnosci™,

Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji inicjuje i realizuje polityke oraz zapewnia
koordynacje zadan w dziedzinach:ochrony bezpieczenstwa i porzadku publicznego,
ochrony granic panstwa, ochrony cywilnej (ochrony ludnosci), ochrony pozarowej,
przeciwdziatania skutkom klesk zywiotowych i innych podobnych zdarzeh zagrazajacych
bezpieczenstwu powszechnemu, a takze sprawy zwigzane z zapewnieniem funkcjonowania
administracji rzagdowej kraju. W celu realizacji wyzej wymienionych, ustawowo natozonych
zadan, Minister SWiA sprawuje nadzdr i koordynuje prace Panstwowej Strazy Pozarnej,
Policji, Strazy Granicznej, Obrony Cywilnej Kraju, PaAstwowej Inspekcji Sanitarnej MSWiA
oraz poszczegdlnych departamentdw.

Ustawa"” naktada na ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych dodatkowe obowigzki,
a mianowicie musi on zapewnié¢ utrzymanie rezerw mobilizacyjnych”*~, w zakresie swojej
dziatalno$ci statutowej, pod wzgledem rzeczowym i ilosciowym niezbednym do realizacji

zadan zwigzanych z obronnoscia i bezpieczenstwem panstwa.

%A, Wiodarski, Raport o stanie przygotowania panstwa do realizacji zadan w zakresie monitorowania,
diagnozowania oraz zwalczania i usuwania skutkdow zagrozen Srodkami
mikrobiologicznymi. Warszawa 2000, s.7.

**°Ustawa z dnia 4 wrzesnia 1997 r. o dziatach administracji rzadowej (Dz. U. Nr 82, poz. 928)

*Ustawa z dnia 30 maja 1996 r. o rezerwach panstwowych oraz zapasach obowigzkowych paliw (Dz. U. Nr 90,
poz. 404)

"Arezerwy mobilizacyjne - rezerwy stuzace realizacji zadan zwigzanych z obronnoscig i bezpieczenstwem
panstwa, ze szczegélnym uwzglednieniem potrzeb Sit Zbrojnych oraz bezpieczenstwa publicznego w sytuacjach

zagrozenia bezpieczenstwa panstwa, a takze w czasie podwyzszania gotowosci obronnej panstwa
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2.5.1. Departament Bezpieczenstwa Publicznego

Departament Bezpieczenstwa Publicznego zajmuje sie prowadzeniem spraw zwigzanych
z nadzorem Ministra SWiA nad wykonywaniem szczegdtowych zadan z zakresu ochrony
bezpieczenstwa i porzadku publicznego oraz ochrony granicy panstwowej i kontroli ruchu
granicznego, w tym dokonywanie sprawdzenia i oceny efektdw dziatania Policji, Strazy
Granicznej i Biura Ochrony Rzadu. Ponadto, do zadah Departamentu nalezy gromadzenie
informacji, analizowanie i prognozowanie zagrozen dla bezpieczeAstwa i porzadku
publicznego, w tym zagrozenia terroryzmem. W tym ostatnim zakresie nalezy rdwniez
opracowywanie koncepcji przeciwdziatania zagrozeniom zwigzanym z terroryzmem
i przestepczos$cig zorganizowang oraz wspOtpraca z samorzadem terytorialnym, strazami
gminnymi (miejskimi), organizacjami pozarzgdowymi i pozytku publicznego oraz innymi
podmiotami dziatajagcymi na rzecz bezpieczenstwa i porzadku publicznego™'~.

W aspekcie dziatan profilaktycznych do zadan Departamentu nalezy inicjowanie,
opracowywanie i wdrazanie koncepcji og6lnokrajowych dziatan i C¢wiczeA stuzb
odpowiedzialnych za bezpieczenstwo i porzadek publiczny, a takze inicjowanie
i organizowanie szkolen i konferencji oraz przygotowywanie materiatdow edukacyjnych
poswieconych problematyce bezpieczenstwa obywateli, dbania o porzadek publiczny oraz
bezpieczenstwa granic kraju. Waznym elementem dziatan jest takze koordynacja wspotpracy
miedzynarodowej w zakresie bezpieczenstwa i porzadku publicznego oraz ochrony granicy
panstwowej i kontroli ruchu granicznego oraz prowadzenie spraw zwiazanych z nadzorem
nad dziatalno$cig organizacji pozytku publicznego dziatajgcych w zakresie bezpieczenstwa

i porzadku publicznego oraz ochrony granicy parstwowej i kontroli ruchu granicznego.

2.5.2. Departament Zarzadzania Kryzysowego i Spraw Obronnych

Departament Zarzadzania Kryzysowego i Spraw Obronnych zajmuje sie prowadzeniem
spraw zwigzanych z realizacjg zadan w zakresie wiasciwosci Ministra dotyczacych
zarzadzania kryzysowego i planowania cywilnego na potrzeby bezpieczenstwa
powszechnego, a takze ratownictwa i ochrony ludno$ci, wigczajagc w to sprawy zwigzane
z dziatalnoScig Panstwowej Strazy Pozarnej i funkcjonowaniem Kkrajowego systemu
ratowniczo-gasniczego i obrona cywilng. Ponadto, w gestii tego Departamentu lezy
prowadzenie spraw zwigzanych z przeciwdziataniem i usuwaniem skutkéw atakow

terrorystycznych i innych zagrozen asymetrycznych, ochrong infrastruktury krytycznej,

http://www.mswia.gov.pl
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a takze koordynacjg realizacji zadan wynikajacych 2z zobowigzan sojuszniczych,
ratyfikowanych umoéw i konwencji miedzynarodowych w zakresie zarzadzania kryzysowego,
ratownictwa i ochrony ludno$ci, planowania cywilnego oraz ochrony infrastruktury
krytycznej

Kolejnym zadaniem jest przygotowywanie analiz, opinii, wnioskéw i propozyciji
rozwigzan systemowych oraz innych niezbednych dokumentéw na potrzeby Rzgdowego
Zespotu Koordynacji Kryzysowej oraz koordynacja wspo6tpracy miedzynarodowej w zakresie
obrony cywilnej, zarzadzania kryzysowego, ratownictwa i ochrony ludnosci, planowania

cywilnego oraz ochrony infrastruktury krytycznej.

2.5.3. Departament Zdrowia

Do zakresu dziatania Departamentu Zdrowia natezy™" sprawowanie w imieniu Ministra
nadzoru zatozycielskiego nad samodzielnymi publicznymi zaktadami opieki zdrowotnej, dla
ktérych organem zatozycielskim jest Minister (centralny szpital kliniczny MSWIA, 16
zaktadoéw opieki zdrowotnej MSWIiA, 6 szpitati specjatistycznych), wykonywanie zadan
z zakresu medycyny pracy oraz programoOw zdrowotnych, ktérych realizacja nalezy do
Ministra oraz prowadzenie spraw zwigzanych z nadzorem Ministra nad Panstwowg Inspekcja

Sanitarng Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji.

2.5.4. Biuro do Spraw Usuwania Skutkéw Klesk Zywiotowych

Biuro do Spraw Usuwania Skutkéw Klesk Zywiotowych zajmuje sie prowadzeniem spraw
zwigzanych z inicjowaniem, programowaniem i koordynowaniem dziatan administracji
rzadowej w zakresie usuwania skutkéw powodzi, osuwisk ziemnych i innych Kklesk
zywiotowych, jak rowniez analizowaniem potrzeb w zakresie odbudowy i modernizacji
obszaréw dotknietych kleskami zywiotowymi, opracowywanie projektow programow
dotyczacych usuwania skutkoéw klesk zywiotowych oraz oszacowywania kosztéw z tym
zwigzanych. Ponadto, do kompetencji Biura nalezy prowadzenie dziatan promocyjnych
zwiazanych z zapobieganiem skutkom kiesk zywiotowych, obstuga finansowa dziatan
administracji rzadowej zwigzanych z usuwaniem skutkéw klesk zywiotowych, w tym

prowadzenie dokumentacji ponoszonych wydatkéw i co wazne wspoéipraca z organami

http://www.mswia.gov.pl
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administracji rzadowej, organami administracji samorzadowej oraz organizacjami

pozarzagdowymi.

2.5.5. Panstwowa Straz Pozarna

Panstwowa Straz Pozarna (PSP) jest zawodowa, umundurowang i wyposazong
w specjalistyczny sprzet formacjg, przeznaczong do walki z pozarami, kleskami zywiotowymi
i innymi miejscowymi zagrozeniami®*", Wraz z jej powotaniem, PSP stata sie ogélnopolska
stuzbg ratownicza, ktéra w konsekwencji jest organizatorem systemu ratowniczego
obejmujacego cata Polske. Najwazniejsze zadania PSP to ochrona zycia, zdrowia i mienia
ludzkiego poprzez:
1) zapobieganie powstawaniu i rozprzestrzenianiu sie pozaru, kleski zywiotowej Ilub
innego miejscowego zagrozenia;**"
2) zapewnienie sit i Srodkdw do zwaltczania pozaru, kleski zywiotowej lub innego
miejscowego zagrozenia;

3) prowadzenie dziatan ratowniczych. "

Do zadan szczegotowych Panstwowej Strazy Pozarnej nalezy*™* rozpoznawanie zagrozen
pozarowych i innych miejscowych zagrozen potegajgce na identyfikacji zrédet mogacych
negatywnie wptywac na zycie, zdrowie badz mienie tudzkie, ich doktadnym umiejscowieniu
i przygotowaniu sie w razie wystgpienia niekorzystnego zdarzenia. Zatem kolejnym waznym

aspektem dziatalnosci PSP jest organizowanie i prowadzenie akcji ratowniczych w czasie

18 Ustawa nr 147-1230 z 24 sierpnia 1991 o Panstwowej Strazy Pozarnej, art.l.

117przez zapobiezenie powstawania i rozprzestrzeniania sie pozaru, kleski zywiotowej lub innego miejscowego
zagrozenia rozumie sie: zapewnienie koniecznych warunkéw ochrony technicznej nieruchomosciom
i ruchomosciom, tworzenie warunkéw organizacyjnych i formalnoprawnych zapewniajacych ochrone ludzi
i mienia, a takze przeciwdziatajagcych powstawaniu tub minimatizujacych skutki pozaru, kleski zywiotowej lub
innego miejscowego zagrozenia.

“Przez miejscowe zagrozenie rozumie si¢ zdarzenie wynikajace z rozwoju cywilizacyjnego i naturalnych praw
przyrody niebedace pozarem ani kleskg zywiotowg, stanowigce zagrozenie dla zycia, zdrowia, mienia lub
$rodowiska, ktéremu zapobiezenie lub ktérego usuniecie skutkéw nie wymaga zastosowania nadzwyczajnych
Srodkow,

"Nprzez dziatania ratownicze rozumie sie kazdg czynno$¢ podjetg w celu ochrony zycia, zdrowia, mienia lub
Srodowiska, a takze likwidacje przyczyn powstania pozaru, wystgpienia kleski zywiotowej Ilub innego
miejscowego zagrozenia

Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit., art.l, ust.2.
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pozaréw, klesk zywiotowych lub likwidacji miejscowych zagrozen, gdzie PSP, w czasie
prowadzenia dziatan ratowniczo - gasniczych, jest zazwyczaj instytucja wiodgca.

PSP wykonuje takze pomocnicze, specjalistyczne czynnos$ci ratownicze w czasie klesk
zywiolowyeh lub likwidacji miejscowych zagrozen. Wynika to z faktu, ze posiada dobrze
wyszkolonyeh strazakéw-ratownikow, jak i dysponuje bardzo dobrg baza sprzetowa, gdyz to
wiasnie PSP ustawowo przypisano, oprocz gaszenia pozaréw, réznego rodzaju ratownictwa,
aw tym ratownictwo chemiczne, ekologiczne, wodne, techniczne, medyczne, wysoko$ciowe,
itp. Dlatego tez, do zadan PSP nalezy ksztateenie kadr dla potrzeb stuzby i innych jednostek
ochrony przeciwpozarowej oraz powszechnego systemu ochrony ludnosci, nadzér nad
przestrzeganiem przepisOw przeciwpozarowych oraz prowadzenie prac naukowo-badawczych
w zakresie ochrony przeciwpozarowej oraz ochrony ludnosci;

Zadania Panstwowej Strazy Pozarnej realizowane sg przez Komendanta Gtéwnego PSP
(poziom eentralny) oraz komendantéw wojewddzkich i powiatowych (miejskich) przy
pomocy podlegtych im komend. Ustawa o Panstwowej Strazy Pozarnej wytyczyta wszystkim
ww. osobom Scisle okreSlone zadania do zrealizowania, ktore przedstawione zostaty ponizej.

Zadania Komendanta Gtéwnego Panstwowej Strazy Pozarnej to oprécz Kkierowania
praca Komendy Gtéwnej Panstwowej Strazy Pozarnej, kierowanie Krajowym Systemem
Ratowniczo-Gasniczym poprzez Krajowe Centrum Koordynacji Ratownictwa i Ochrony
Ludnosci polegajace na dysponowaniu jednostkami Kkrajowego systemu ratowniczo-
gasniczego na obszarze kraju oraz ustalaniu zbiorczego planu sieci jednostek tego systemy.
Jak wspomniano wczesniej PSP identyfikuje zagrozenia za ktoére odpowiada ustawowo, co
determinuje ustalanie planu rozmieszczania na obszarze kraju sprzetu specjalistycznego
w ramach krajowego systemu ratowniczo-gasniczego ezyli rozlokowanie sprzetu
w zaleznosci od zidentyfikowanych zagrozen. Ponadto, Komendant Gtéwny dysponuje
odwodami operacyjnymi (wydzielone sity i srodki PSP) na poziomie centralnym i Kieruje ich
dziataniami, a takze obejmuje dowodzenie dziataniami ratowniczymi, ktérych rozmiar lub
zasieg przekracza mozliwos¢ sit ratowniczych wojewddztwa. Ponadto zadania Komendanta
Gtoéwnego PSP to:

1) analizowanie zagrozen pozarowych i innych miejscowych zagrozen;

2) iniejowanie przedsiewzie¢ oraz prac naukowo-badawczych w zakresie ochrony

przeciwpozarowej i ratownictwa;

3) organizowanie i okre$lanie zasad ksztatcenia zawodowego;

Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit, art.lO.
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4) inicjowanie oraz przygotowywanie projektow aktow normatywnych dotyczgcych
ochrony przeciwpozarowej i ratownictwa;

5) ustalanie programoéw i zasad szkolenia pozarniczego dla jednostek ochrony
przeciwpozarowej;

6) wspieranie inicjatyw spotecznych w zakresie ochrony przeciwpozarowej
i ratownictwa;

7) wspotdziatanie z Zarzadem Giownym Zwigzku Ochotniczych Strazy Pozarnych
Rzeczypospotitej Polskiej;

8) prowadzenie wspdtpracy miedzynarodowej w zakresie swojej wiasciwosci.

Natomiast do podstawowych zadan Komendanta WojewoOdzkiego Paristwowej Strazy
Pozarnej natezy analizowanie stanu bezpieczenstwa wojewddztwa w zakresie zadan
realizowanych przez Panfstwowga Straz Pozarng™”®, gdyz dzieki temu mozna odpowiednio
dysponowac i kierowac sitami i Srodkami krajowego systemu ratowniczo-gasniczego na
obszarze wojewddztwa (poprzez stanowisko kierowania), a w szczeg6lnosci dowodzic¢
dziataniami ratowniczymi, ktérych rozmiar tub zasieg przekracza moztiwos$¢ sit ratowniczych
powiatu. Komendant Wojewo6dzki PSP odpowiada takze za opracowywanie planéw
ratowniczych na obszarze wojewddztwa oraz organizowanie krajowego systemu
ratowniczo-gasniczego, w tym odwodow operacyjnych na obszarze wojewddztwa. Pozostate
zadania to:

1) kontrolowanie organéw i jednostek organizacyjnych Parnstwowej Strazy Pozarnej

dziatajgcych na obszarze wojewddztwa,;

2) wspieranie inicjatyw spotecznych w zakresie ochrony przeciwpozarowej;

3) wspotdziatanie z zarzgdem wojewodzkim Zwigzku Ochotniczych Strazy Pozarnych

Rzeczypospotitej Polskiej.

Poziom powiatowy to obszar kompetencji komendanta powiatowego (miejskiego)
Panstwowej Strazy PozarnejNa tym poziomie zadania komendanta skupiaja sie na
rozpoznawaniu zagrozen pozarowych i innych miejscowych zagrozen, opracowywaniu
planéw ratowniczych na obszarze powiatu, a takze organizowanie jednostek ratowniczo-

gasniczych. Ponadto, do zadan komendanta powiatowego nalezy organizowanie, na obszarze

12 Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit., art.12, ust.5.
1 Opisane zadania dla podmiotéw wchodzacych w sktad systemu ratowniczo-gasniczego i dla podmiotéw
wspotdziatajacych oraz zasady i sposéb ich alarmowania

 Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit., art.13, ust.4.
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powiatu, krajowego systemu ratowniczo-gasniczego, dysponowanie oraz kierowanie sitami
i srodkami tego systemu na obszarze powiatu poprzez swoje stanowisko kierowania oraz
wykonywanie zadan z zakresu ratownictwa. Poziom powiatowy jest poziomem
wykonawczym, zatem organizowanie i prowadzenie akcji ratowniczej oraz wstepne ustalanie
przyczyny oraz okoliczno$ci powstania i rozprzestrzeniania sie pozaru lub miejscowego
zagrozenia takze nalezy do kompetencji komendanta powiatowego. Pozostate zadania to:
1) kierowanie komenda powiatowg (miejska) Panstwowej Strazy Pozarnej;
2) wspotdziatanie z komendantem gminnym ochrony przeciwpozarowej, jezeli
komendant taki zostat zatrudniony w gminie;
3) wspotdziatanie z zarzadem (oddziatem) powiatowym Zwigzku Ochotniczych
Strazy Pozarnych Rzeczypospolitej Polskiej.

Istotng role przy prowadzeniu dziatan tak w przypadku dziatan doraznych, jak i czasie
sytuacji nadzwyczajnych zagrozen odgrywa Kierujacy Akcjg Ratowniczg - w skrocie KARM
(ustawa o ochronie przeciwpozarowej nazywa go Kierujgcym Dziataniem Ratowniczym' ).

Objecie funkcji KAR okresla rozporzadzenie w sprawie szczeg6towych zasad kierowania
i wspoétdziatania jednostek ochrony przeciwpozarowej, bioragcych udziat w dziataniu
ratowniczym oraz rozporzadzenie w sprawie szczegétowych zasad funkcjonowania
krajowego systemu ratowniczo-gasniczego' (dla dziatan z udziatem wielu podmiotéw,
w tym rowniez takich, ktore nie sg jednostkami ochrony przeciwpozarowej).

Poza uprawnieniami ustawowymi o charakterze og6lnym (jak np. prawo korzystania
z drég, gruntéw, uje¢ wody itp.), KAR w sytuacji stanu wyzszej konieczno$ci ma
uprawnienia do wydawania decyzji administracyjnych. Zakres tych decyzji reguluje
odpowiednie rozporzadzenie Rady Ministrow. Decyzje te wydaje w imieniu panstwa,
w szczegOlnym trybie administracyjnym (rygor natychmiastowej wykonalnosci), wedtug

zasad wynikajgcych z Kodeksu postepowania administracyjnego~. W sumie nalezy

% Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit., art. 21.
% Ustawa 0 ochronie przeciwpozarowej, op. cit., art. 25.
i Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 31 lipca 2001 roku w sprawie
szczegOtowych zasad kierowania i wspéidziatania jednostek ochrony przeciwpozarowej biorgcych udziat
w dziataniu ratowniczym (DzU 2001, nr 82, poz. 895), §2i § 3.

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 31 grudnia 1999 roku w sprawie
szczegGtowych zasad organizacji krajowego systemu ratowniczo- gasniczego (DzU 1999, nr 111, poz. 1311), art.
25 -28.

2 Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 4 lipca 1992 roku w sprawie zakresu i trybu..., op. cit., § 1
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zauwazy¢, ze KAR spetnia wszelkie wymogi stawiane organom administracji publicznej. Jest
bowiem powotywany w oparciu o ustawe, dziata w ramach struktur administracyjnych, zakres
jego uprawnien reguluja przepisy prawa, za$ tryb postepowania podlega rygorom
postepowania administracyjnego. Wszystkie zadania Pafnstwowej Strazy Pozarnej odnoszg sie
takze do ewentualnego ataku bronig biologiczng o czym mozna byto sie przekona¢ w 2001

roku podczas zdarzen zwigzanych z uzyciem ,,biatego proszku”

2.5.5.1. Krajowy System Ratowniczo-Gasniczy

,Panstwowa Straz Pozarna jest organizatorem Kkrajowego systemu ratowniczo-
gasniczego...” majacego na celu ochrone zycia, zdrowia, mienia i $rodowiska poprzez
walke z pozarami i innymi kleskami zywiotowymi, ratownictwo techniczne, chemiczne i od
1997 roku réwniez poprzez ratownictwo ekologiczne i medyczne. Podstawowg zasada
dziatania miato byC¢ stworzenie jednolitej i spdjnej struktury, skfadajacej sie z roznych
podmiotéw ratowniczych, w taki sposéb, aby dziatania byty skuteczne. Obecnie, Krajowy
System  Ratowniczo-Gasniczy (KSRG) stanowi integraing cze$¢ bezpieczenstwa
wewnetrznego panstwa, obejmujgcg w celu ratowania zycia, zdrowia, mienia lub Srodowiska,
prognozowanie, rozpoznawanie i zwalczanie pozaréw, klesk zywiotowych lub innych
miejscowych zagrozen. System ten skupia jednostki ochrony przeciwpozarowej, inne stuzby,
inspekcje, straze, instytucje oraz podmioty, ktére dobrowolnie w drodze umowy
cywilnoprawnej zgodzity sie wspotdziata¢ w akcjach ratowniczych’ Czy zatem KSRG jest
przygotowany do dziatan z uzyciem $rodka biologicznego?

Analizujagc zdarzenia z 2001 roku dotyczace podejrzen podtozenia przesytek
zawierajacych laseczki waglika, mozna powiedzie¢, ze udato sie opanowac zagrozenie
wylacznie dzieki dziataniom doraznym polegajacym na przekazaniu podstawowych zasad
bezpieczenstwa w takich przypadkach. System ten nie byt przygotowany do takich dziatan,
a wiekszo$¢ prowadzonych czynno$ci opierata sie na improwizacji, ktorej efektem byty
interwencje zabezpieczania podejrzanych przesytek w ilosci ponad 900. KSRG, a w zasadzie
sity i Srodki Panstwowej Strazy Pozarnej na terenie catego kraju, jako jedyna instytucja
ratownicza podjeta dziatania we wszystkich przypadkach. Dziatania te sklasyfikowano jako

ratownictwo chemiczno-ekologiczne (nr ONZ 2814 - materiat zakazny dziatajacy na ludzi

P. Kepka, Dziatania Parnstwowej Strazy Pozarnej w przypadku, op. cit., s. 71.
Ustawa z 24 sierpnia 1991 o PSP, op. cit., art.2, pkt.l.

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej, op. cit., art. 2, pkt 4.
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lub nr ONZ 2900 - materiat zakazny dziatajacy jedynie na zwierzeta) zgodnie z pismem
CKR. | - 5554/142/0+ (Zatacznik nr 6). Wspomniane wydarzenia pozwolity na sprawdzenie
stuzb odpowiedzialnych za reagowanie na bron biologiczng. Niestety, tak w roku 2001, jak
i teraz, cho¢ w mniejszym stopniu, sytuacja pozostawia wiele do zyczenia.

Struktura KSRG zaklada, ze zasady realizacji podstawowych zadan ratowniczych sa
niezmienne i dostosowane do specyfiki wszelkiego rodzaju zdarzen, takze zdarzen masowych
lub klesk zywiotowych, kiedy sity i Srodki ratownicze sg niewystarczajace, a organizacja
dziatarn ratowniczych wymaga modyfikacji priorytetdw oraz dokonania uproszczen
w procedurach dziatania. Zatem mozna méwic¢ o otwartosci i dynamicznosci systemu, ktory
podlega zmianom w czasie w zaleznosSci od zagrozenia. System funkcjonuje w dwdch
stanach. Pierwszy z nich polega na statym czuwaniu i doraZznym reagowaniu, czyli na
podejmowaniu dziatan ratowniczych przez wiasne sity i srodki powiatu i gmin. Drugi z nich
odnosi sie do wykonywania dziatan ratowniczych wymagajacych uzycia sit i Srodkéw spoza
powiatu, wtedy uruchamiany jest poziom wspomagania i koordynacji ze szczebla
wojewodzkiego, a przy duzych tub ztozonych dziataniach ratowniczych ze szczebla
centralnego (kraju).

Jaka jest zatem struktura organizacyjna tego systemu? Krajowy System Ratowniczo-
Gasniczy tworzg oraz koordynujg organy wiadzy zgodnie z podziatem terytorialnym'~:

* na poziomie gminy - wojt (burmistrz lub prezydent miasta) w zakresie zadan

ustalonych przez wojewode;

* na poziomie powiatu (podstawowy poziom wykonawczy) - starosta, ktory okresla
zadania i kontroluje ich wykonywanie na obszarze powiatu, a w sytuacjach
nadzwyczajnych zagrozen zycia, zdrowia, Srodowiska i mienia zarzadza systemem
przy pomocy powiatowego zespotu reagowania kryzysowego. Struktura KSRG
w poszczegbéinych powiatach zalezy od rodzaju zagrozeh i sieci jednostek
ratowniczych, a ta jest zalezna od mozliwosci wigczenia do systemu, poza
jednostkami ochrony przeciwpozarowej, innych stuzb i podmiotéw funkcjonujacych
na obszarze powiatu, zarowno na podstawie decyzji starosty, jak i umowy cywilno-
prawnej podpisanej ze starostg. Dysponowanie jednostek systemu do dziatan
ratowniczych oraz atarmowanie podmiotéw wspdtdziatajgcych odbywa sie poprzez
powiatowe stanowisko kierowania PSP, wspoétdziatajace ze stanowiskami dyzurnymi

administracji samorzadowej wéjtow (burmistrzéw, prezydentdéw miast) i starostow

www.straz.gov.pl
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oraz zintegrowane z punktami alarmowymi innyeh instytucji systemu (selektywne
wywotywanie ochotniczych strazy pozarnych, alarmowanie pogotowia ratunkowego,
jednostek organizacyjnych Policji oraz organizacji pozarzadowych). System
ratowniczy jest podstawowym narzedziem starosty stuzacym do realizacji zadan
ratowniczych na obszarze powiatu w czasie pozaru, kleski zywiotowej lub likwidacji
innych miejscowych zagrozen;

e napoziomie wojewddztwa (poziom wspomagania i koordynacji dziatarh ratowniczych
na obszarze wojewoOdztwa) - wojewoda, ktory okre$la zadania i kontroluje ich
wykonanie na obszarze wojewoOdztwa, a w sytuacjach nadzwyczajnych zagrozen
zycia, zdrowia, $rodowiska i mienia zarzadza systemem przy pomocy wojewo6dzkiego
zespotu reagowania kryzysowego. Podstawowe sity i $rodki KSRG na poziomie
wojewddztwa, to wojewddzki odwdd operacyjny z grupami specjalistycznymi
(wydzielone sity i Srodki z poziomow powiatowych) oraz krajowa baza sprzetu
specjalistycznego. Dysponowanie jednostek systemu do dziatan ratowniczych oraz
alarmowanie podmiotow wspoétdziatajgcych odbywa sie poprzez wojewoOdzkie
stanowisko koordynacji ratownictwa PSP, wspotdziatajgce z centrami zarzadzania
kryzysowego wojewodéw oraz administracja zespolong (np. Komendantem
Wojewodzkim  Policji, Wojewodzkim  Inspektorem  Ochrony  Srodowiska,
Wojewddzkim Inspektorem Nadzoru Budowlanego, Wojewddzkim Inspektorem
Sanitarnym,) i niezespolong (Oddzialem Strazy Granicznej, Zarzadem Gospodarki
Wodnej, Urzedem Zeglugi Srédladowej, WKU i innymi). Istotng role w zakresie
koordynacji dziatan jednostek KSRG z podmiotami wspétdziatajgcymi z systemem
na obszarze wojewoOdztwa petni wojewoda, poprzez wojewoddzki zespédt reagowania
kryzysowego. Procedury dziatania i uruchamiania systemu ratowniczo-gasniczego na
poziomie wojewddztwa, w odniesieniu do poszczegdlnych typow zagrozen, sa
okre$lone w wojewoOdzkim planie ratowniczym, do opracowania ktérego
zobowigzany jest komendant wojewo6dzki PSP. W przypadku zdarzenia, gdy sity
i Srodki KSRG na poziomie wojewoOdztwa okazg sie niewystarczajace lub zdarzenie
/zagrozenie / przekracza obszar wojewodztwa, uruchamiany jest najwyzszy poziom
systemu ratowniczego - poziom centralny / kraju/.

Kierowanie /dowodzenie/ dziataniami ratowniczymi, ktérych rozmiar Ilub zasieg

przekracza mozliwosci sit ratowniczych poziomu wojewddzkiego przejmuje Komendant

Gtéwny PSP lub upowazniony przez niego oficer.
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Natomiast centralnym (poziom wspomagania i koordynacji dziatan ratowniczych na
obszarze kraju) organem administracji rzadowej w sprawach organizacji krajowego systemu
ratowniczo-gasniczego oraz ochrony przeciwpozarowej jest Komendant Gtéwny Panstwowe;j
Strazy Pozarnej, podlegty ministrowi wiasciwemu do spraw wewnetrznych. Podstawowe sity
i $rodki krajowego systemu ratowniczo-gasniczego na poziomie centralnym /kraju/, to
centralny odwdd operacyjny z grupami specjalistycznymi (wydzielone sity i S$rodki
z pozioméw wojewddzkich), krajowe bazy sprzetu specjalistycznego oraz sity i srodki szko6t
PSP. Dysponowanie jednostek systemu do dziatan ratowniczych oraz alarmowanie
podmiotéw wspoétdziatajacych odbywa sie poprzez Krajowe Centrum Koordynacji
Ratownictwa i Ochrony Ludnosci (petnigce réwniez funkcje miedzyresortowego centrum
zarzadzania kryzysowego).

Uruchamianie poziomdéw wspomagania /wojewddzkiego i centralnego/ nastepuje na
zadanie Kkierujgcego dziataniami ratowniczymi poprzez powiatowe stanowisko kierowania -
przy uruchamianiu poziomu wojewddzkiego i wojewddzkie stanowisko koordynacji
ratownictwa - przy uruchamianiu poziomu centralnego.

W przypadku zagrozeh wymagajacych wspotdziatania na szczeblu centralnym podmiotow
KSRG z podmiotami innych resortow, role koordynatora petni minister wiasciwy do spraw
wewnetrznych przy pomocy Zespotu do Spraw Kryzysowych i Centrum Zarzadzania
Kryzysowego tworzonego na bazie Krajowego Centrum Koordynacji Ratownictwa i Ochrony
Ludnosci. Na szczeblu centralnym podpisywane sa przez Komendanta Gitéwnego PSP
porozumienia 0 wiaczeniu do systemu lub wspétdziataniu z systemem podmiotéw, ktérych
dziatalno§¢ moze byC¢ przydatna w akcjach ratowniczych. Sg to zaréwno organizacje
pozarzadowe jak i profesjonalne stuzby ratownicze. Porozumienia zawierane na szczeblu
centralnym okreslajg og6lne ramy wspdlipracy w zakresie ratownictwa i sa podstawg do
zawierania szczeg6towych porozumien na poziomie wojewodzkim i powiatowym.

Obecnie (31 grudnia 2004) w Krajowym Systemie Ratowniczo-gasniczym funkcjonuje:

* 508 jednostek ratowniczo- gasniczych Panstwowej Strazy Pozarnej,

e 3433 jednostek ochotniczych strazy pozarnych,

e 4 zaktadowe straze pozarne,

e 2 zakladowa stuzba ratownicza,

e 11 szpitali, w tym 10 szpitali MSW i A w Warszawie, Krakowie, Poznaniu, Lodzi,

Olsztynie, Katowicach, Biatymstoku, Lublinie, Szczecinie i Wroctawiu oraz Centrum

Leczenia Oparzen w Siemianowicach Slqskich,
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e 297 specjalistow krajowych z r6znych dziedzin ratownictwa.

System wspomagajg na zasadzie zawartych porozumien stuzby, inspekcje i straze m.in.
Morska Stuzba Poszukiwania i Ratownictwa (SAR), Stacje Ratownictwa Gérniczego, Policja,
Straz Graniczna, Pafistwowa Inspekcja Ochrony Srodowiska, Panstwowa Agencja
Atomistyki, Instytut Meteorologii i Gospodarki Wodnej oraz organizacje pozarzadowe, takie
jak: GOPR, WOPR, TOPR, Aeroklub Polski, ZHP, Polska Misja Medyczna, PCK i inne.

Sity i Srodki KSRG moga by¢ w dowotnym momencie i w petnym zakresie skierowane do
dziatan ratowniczych - poprzez stanowiska kierowania Panstwowej Strazy Pozarnej.

Rozwigzania strukturalno organizacyjne Krajowego Systemu Ratowniczo-Gasniczego
pozwalaja na efektywne wykorzystanie potencjaldw organizacyjnych, technicznych
i intelektualnych réznych podmiotéw ratowniczych i wspotdziatajacych, co prowadzi do tego,
ze system ten nie stanowi wyizolowanego skiadnika bezpieczenstwa pubticznego, lecz jego
wazny czynnik, zywo reagujacy na wszelkie zmiany i w wysokim stopniu wspoétdziatajacy
z otoczeniem. Stad tez granice, w ktérych dziata system sg bardzo elastyczne, co przejawia

sie gotowoscig do wypetniania zadan w kazdych warunkach.

2.5.6. Panstwowa Inspekcja Sanitarna MSWiA

Panstwowa Inspekcja Sanitarna MSWiA jest jednostkg podlegta Ministrowi Spraw
Wewnetrznych i Administracji. W jego imieniu nadzér nad inspekcjg sanitarng sprawuje
Departament Zdrowia MSWIA. Inspekcja wykonuje zadania Parstwowej Inspekcji Sanitarnej
w strukturach swojego resortu. Jej zadania okreslone zostaty w Ustawie z dnia 14 marca 1985

roku o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, ktére zostang pézniej opisane.

2.5.7. Policja

Policjajest umundurowang i uzbrojona formacja stuzaca spoteczernstwu i przeznaczong do
ochrony bezpieczenstwa ludzi oraz utrzymania bezpieczenstwa i porzadku publicznego'~»,
jest takze jednym z waznych podmiotéw powszechnego systemu ochrony ludno$ci przed
zagrozeniami spowodowanymi m.in. przez kleski zywiotowe i Kkatastrofy. Waznym
elementem przygotowan jednostek Policji do reagowania na zagrozenia jest opracowanie
i wdrozenie we wszystkich jednostkach procedur postepowania stuzb dyzurnych, okreslenie
szczegOtowych zadan dla wiasnych sit, zinwentaryzowanie zasobdw sit i Srodkéw oraz

uzgodnienie zasad wspoétdziatania z innymi stuzbami. Koncowym efektem tych przygotowan

Ustawa z 6 kwietnia 1991 roku o Policji (Dz.U. nr 101, poz. 1092 z pézn. zm.).
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powinien byé plan dziatania kierownika jednostki Policji, obejmujacy kompleksowo proces
reakcji na zdarzenie.

Dokumentem tworzagcym prawne podstawy i okreSlajagcym zakres dziatan Policji
w prezentowanym obszarze jest Zarzadzenie Nr 24/98 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia
10.11.1998 r. w sprawie realizacji przez Policje zadan w warunkach katastrof naturalnych
i awarii technicznych**. W zwigzku z nim w sytuacji kryzysowej (w tym przypadku
uwolnienia broni biologicznej) Policja jest zobowigzana do podjecia nizej opisanych dziatan.

Pierwszym obszarem jej dziatania jest alarmowanie i ostrzeganie, ktore polega na
uzyskiwaniu, przetwarzaniu i przekazywaniu informacji o zaistniatym zdarzeniu na potrzeby
kierowania, dowodzenia i wspdidziatania. Od tego obszaru zaliczy¢ takze nalezy
przekazywanie informacji i komunikatéw o zagrozeniu poprzez policyjne systemy facznosci,
urzadzenia rozgtoszeniowe oraz udostepnianie policyjnych systemow i Srodkéw facznosci
innym organom i stuzbom ratowniczym w celu przekazywania informacji o zagrozeniu oraz
dla potrzeb kierowania dziataniami tych organow i stuzb, z zachowaniem zasady, ze te
systemy i Srodki tgcznosci beda obstugiwane wytacznie przez funkcjonariuszy Policji.

Drugim bardzo waznym zakresem dziatan Policji sg dziatania porzadkowe badZ
pomocowe, ktére w czasie np. ataku biologicznego mogg polega¢ na umozliwieniu dojazdu
i wyjazdu ekipom i jednostkom ratowniczym, a takze zorganizowaniu objazdéw rejonow
zagrozonych oraz informowaniu o objazdach. Waznym elementem jest takze ochrona
porzadku w miejscach pracy ekip ratowniczych oraz zabezpieczanie miejsc mogacych
stanowi¢ dodatkowe zagrozenie dla zycia i zdrowia ludzi, jak réwniez niedopuszczanie do
tworzenia sie zbiegowisk i zapobieganie objawom paniki. W niektorych sytuacjach to wasnie
Policja wspomoze egzekwowanie przestrzegania przepisow i polecen kierujgcych dziataniami
ratowniczymi, gdyz sytuacje kryzysowe moga powodowac i jak pokazuje do$wiadczenie,
zwykle powodujg zaktdcenia porzadku i tadu publicznego. Natomiast w celu szybszego
wprowadzenia sit ratowniczych do akcji, stuzby policyjne moga je wspomoc poprzez
pilotowaniu kolumn transportu sit ratowniczych oraz pojazdow wywozacych rannych
w przypadku wystgpienia utrudnien w ich przemieszczaniu. Pozostate, a nie bezposSrednie
dziatania ratownicze Policji polegaja rowniez na pomocy w wyznaczaniu miejsc zbiérek lub
parkowania pojazdéw stuzacych do ewakuacji, informowaniu ludnosci o Kkierunkach,

odlegtosciach, sposobie dojscia tub dojazdu do miejsc zbiérek do ewakuacji oraz na

= Zarzadzenie nr 24/98 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 10 listopada 1998 roku w sprawie realizacji przez

Policjg zadann w warunkach katastrofnaturalnych i awarii technicznych
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kierowaniu ruchem na drogach przemieszczania si¢ ewakuowanej ludnosci i w zaleznosci od
potrzeb pilotowanie kolumn pojazdéw z ewakuowanymi. Natomiast na miejscu zdarzenia
Policje mozna wykorzysta¢ do ochrony porzadku w miejscach pracy punktéw medycznych,
punktow zbidrek poszkodowanych itp., ochrony pozostawionego mienia lub ochrony miejsc
skfadowania mienia porzuconego i ewakuowanego oraz punktoéw pomocy humanitarnej.

Natomiast bezposrednie dziatania ratownicze (wykonywane w sytuacji, gdy na miejscu
zdarzenia nie ma profesjonalnych stuzb ratowniczych lub gdy nie sg one w stanie udzieli¢
pomocy) odnoszg sie do pomocy w ewakuacji osobom poszkodowanym, chorym i starszym,
poprzez wyprowadzanie tych o0s6b z rejonéw zagrozonych oraz udostepnianie policyjnych
Srodkow transportu na potrzeby ewakuacji 0sob i ich mienia, a takze na udzielaniu pierwszej
pomocy przedlekarskiej poszkodowanym i udostepnianiu policyjnych srodkéw transportu na
potrzeby dziatan ratowniczych. Poza tym istnieje mozliwo$¢ udostepniania policyjnych
obiektébw na potrzeby kierowania dziataniami ratowniczymi oraz udziatlu w pracach
zabezpieczajacych urzadzenia techniczne lub tworzeniu umocnien w sytuacji bezpos$redniej
eskalacji zagrozenia, gdy sity i $rodki podmiotéw odpowiedzialnych za te prace sa
niewystarczajace lub ich nie ma, a zaniechanie spowoduje powiekszenie szkod.

W czasie ,,po akcji” dziatania Policji skupiaja sie na regulacji ruchu oséb i pojazdow,
ochronie miejsc dystrybucji $rodkdw pomocy humanitarnej oraz udzielaniu informacji
0 miejscach pobytu poszkodowanych, przechowywania zabezpieczonego mienia oraz
o0 aktualnym stanie zagrozenia.

Przeciwdziatajagc  zagrozeniom bioterrorystycznym Policja prowadzi rozpoznanie
zagrozenia przestepczos$cig o charakterze terrorystycznym, realizujgc czynnos$ci operacyjno-
$tedcze dotyczace rowniez bioterroryzmu. W komendach wojewddzkich Policji funkcjonujg
Zespoly (w komendach powiatowych - Grupy) ds. Koordynacji Przeciwdziatania Aktom
Terroru z uzyciem materiatdw wybuchowych oraz innych zdarzen noszacych cechy zamachu
terrorystycznego™ . Dziatania Policji w tym obszarze koordynuje Centralne Biuro Sledcze
KGP , ktére jednoczesnie wspétdziata z innymi wiasciwymi stuzbami pozapoticyjnymi.

Zadania Policji na wypadek zagrozen terrorystycznych w gtownej mierze wynikaja

Decyzja nr 296 z 29 grudnia 2000 roku Komendanta Gtéwnego Policji w sprawie utworzenia samodzielnych
pododdziatéw antyterrorystycznych w Policji.
Zarzadzenie nr 1/2000 z 29 lutego 2000 roku Komendanta Gtéwnego Policji w sprawie powotania oraz

okreslenia organizacji, zakresu dziatania i wkasciwosci terytorialnej stuzby $ledczej.
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z wytycznych Komendanta Gtéwnego Policji.Zgodnie z tymi wytycznymi w warunkach
zagrozen biologicznych Policja nie wykonuje czynnosci, ktore tgczg sie z bezposrednim
kontaktem ze zrédtem zagrozenia.

W przypadku wprowadzenia (przez wojewode lub ministra zdrowia) stanu zagrozenia
epidemicznego lub stanu epidemii zadania Policji sg podobne do tych, ktére formacja ta
wykonuje w wypadku ataku bioterrorystycznego. Do obowigzkéw Policji nalezy

egzekwowanie przyjetych ograniczen i zakazéw, a zwiaszcza:

1) zewnetrzna ochrona obiektéw o znaczeniu epidemicznym (szpitali obserwacyjnych
i epidemicznych oraz miejsc kwarantanny), poprzez zorganizowanie wokét tych
obiektow posterunkow i patroli Policji;

2) ograniczanie lub zamykanie ruchu kotowego na drogach publicznych
w rejonach wymagajacych odizolowania, poprzez zorganizowanie posterunkdéw
statych i patroli drogowych Policji, ktére w zaleznosci od sytuacji i potrzeb oraz
zarzadzen odpowiednich organéw moga:

a. catkowicie wstrzymac ruch kotowy do i z rejonéw objetych akcjg zwalczania
epidemii (z wyjatkiem pojazdéw uprawnionych);

b. zezwala¢ na wjazd i wyjazd z rejonéw objetych akcjg zwalczania epidemii
tylko tym pojazdom, ktorych kierowcy i pasazerowie spetniajg warunki
okre$lone przez organy inspekcji sanitarnej (np. posiadaja S$wiadectwa
szczepien, zaswiadczenia o odkazeniu pojazdow itp.);

c. kierowac ruch tranzytowy pojazdéw na drogi objazdowe;

3) udzielanie pomocy organom i instytucjom komunikacji publicznej w zakresie nadzoru
nad przestrzeganiem przez podréznych zarzadzenn dotyczacych zamkniecia lub
ograniczenia ruchu pasazerskiego poprzez (stosownie do potrzeb) wzmozong stuzbe
w rejonie obiektéw komunikacji publicznej (dworcow przystankéw, portdw, przystani
itp.);

4) udzielanie pomocy organom inspekcji sanitarnej w zakresie:

a. asysty policyjnej przy przeprowadzaniu przez ekipy organdw inspekcji
sanitarnej dezynfekcji, dezynsekcji i deratyzacji pomieszczer oraz izolowaniu

0s0b, ktore stykaty sie z chorymi zakaznie i podejrzanymi o zakazenie (tzn.

Wytyczne Nr 3/2000 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 16 czerwca 2000 roku w sprawie postepowania
Policji w warunkach katastrojy naturalnej i awarii technicznej oraz w czasie innych zdarzen zagrazajgcych

bezpieczenstwu ludzi i Srodowiska.



108

z osobami, ktdre miaty styczno$¢ z chorym lub materiatem zakaznym badz
zakazonym albo przebywaty na terenie zakazonym);
b. ustatania miejsca pobytu o0sdb podejrzanych o chorobe zakazng oraz o0s6b
podejrzanych o zakazenie;
c. pilotowanie pojazdow (kolumn stuzby zdrowia) przewozacych chorych
zakaznie lub materiaty zakazne albo zakazone;
5) kontrola przestrzegania przez ludno$¢ zarzadzen organow administracji pafnstwowej
w zakresie zapobiegania i zwalczania epidemii chor6b zakaZnych (takze
z zastosowaniem formy przymusu bezposredniego) poprzez zorganizowanie -
W porozumieniu z organami inspekcji sanitarnej - wzmozonej stuzby obchodowej,

patrolowej i na posterunkach.

Jednakze, jak podkres$la D. Deptata, ,W zadnym wypadku Policja nie wchodzi do
pomieszczen, w ktorych ujawniono substancje (przesyiki) bedace zrodiem zakazenia, nie
styka sie z tudzmi, ktorzy tam przebywali, ani nie dokonuje transportu tych oséb i ich rzeczy.
Policja réwniez nie zezwala na otwieranie jakichkolwiek przesytek, podejrzanych o zawartos¢
materiatu zakaZnego, na terenie jednostki Poticji. Osoby zwracajgce si¢ o pomoc z w/w
problemem kierowane sag bezposrednio do najblizszej stacji sanitarno epidemiologicznej
w celu podjecia stosownych dziatan.” *™

W przypadku wystgpienia zagrozenia bioterroryzmem lub ofensywnego uzycia broni
biologicznej opracowane sg zasady wspoétdziatania z wiasciwymi terytorialnie organami
administracji publicznej i stuzbami w zakresie: ostrzegania i alarmowania, wymiany
informacji, zapewnienia fgcznosci oraz wsparcia logistycznego dziatan. Przedsiewziecia te sg
uwzglednione w planach dziatania komendantow powiatowych (miejskich) i komendantéw
wojewodzkich Policji w warunkach katastrof naturalnych i awarii technicznych. Plany sa
aktualizowane, stosownie do nowych zagrozen i doswiadczeh wynikajacych z faktycznych

dziatan.

D. Deptata, Przedsiewziecia podejmowane przez Policje w zakresie przeciwdziatania zagrozeniom

terrorystycznym. Zeszyty naukowe AON, NR 1(50)A, Warszawa 2003, s. 261.
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2.5.8. Straz Graniczna

,D0 ochrony granicy panstwowej na ladzie i na morzu oraz kontroli ruchu granicznego
tworzy sie jednolita umundurowang i uzbrojong formacje - Straz Graniczng”.Straz
Graniczna (SG) prowadzi na kazdym przejsciu granicznym kontrole oséb, zwierzat, bagazy
oraz paczek bez wzgledu na droge przekraczania granicy (ladowa, morska, powietrzna).
W zaleznosci od rodzaju i zakresu zadan SG wspotpracuje z wieloma stuzbami i instytucjami
zajmujacymi sie bezpieczenstwem, takimi jak: Poticja, PSP, Sity Zbrojne WP, inspekcja
srodowiska, inspekcja sanitarna, inspekcja weterynaryjna, stuzba zdrowia, stuzby ratownicze
(np.: WOPR, TOPR, itp.) oraz organizacjami pozarzgdowymi i humanitarnymi.

W przypadku zdarzen wykraczajgcych poza rutynowe dziatania Strazy Granicznej

opracowane zostaty nastepujace dokumenty wewnetrzne

- Plan dziatania Strazy Granicznej w sytuacjach kryzysowych;
Plan ochrony granicy panstwowej na wypadek zagrozenia masowga nielegalng

migracja;
- oraz inne szczeg6towe zarzagdzenia Komendanta Gtdwnego Strazy Granicznej.

Definiujg one takze zakres czynnosci w przypadku zagrozenia atakiem bronig biologiczna

badZ bioterroryzmem, ktéry obejmuje**

1. wzmozenie kontroli granicznej w przej$ciach granicznych i $cistego przestrzegania
zasad okreslonych w zarzadzeniach Komendanta Gtéwnego SG w sprawie kontroli
przewozu przez granice odpadéw i szkodliwych substancji chemicznych,
materiatdw jadrowych, srodkéw odurzajacych i substancji psychotropowych oraz
broni, amunicji i materiatéw wybuchowych;

2. natychmiastowe meldowanie przetozonym w systemie stuzb dyzurnych
operacyjnych o kazdym przypadku wystgpienia zagrozenia lub jego symptomach;

3. wprowadzenie do zastosowania opracowanych procedur dotyczacych:

a. zagrozenia niebezpieczng chorobag i bioterroryzmem;
b. zasad postepowania w przypadku otrzymania przesytki nieznanego

pochodzenia;

Ustawa z 12 paZdziernika 1990 r. o Strazy Granicznej (Dz.U. nr 78 poz. 461)

T. Hadys$, Rola i zadania Strazy Granicznej w przeciwdziataniu zagrozeniom terrorystycznym. Zeszyty
Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa 2003, s.225.
“ Ibidem, 5.227-228.
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c. zasad postepowania w sytuacjach stanowigcych epidemiologiczne oznaki
ukrytego ataku bioterrorystycznego;

d. zasad postepowania z kombinezonami ochronnymi w przypadku zagrozenia
zakazeniem laseczkami waglika;

e. zasad uzycia (wedlug posiadanego wykazu) wybranych preparatéw
dezynfekcyjnych o dziataniu sporobdjczym;

f zasad postepowania (weditug ustalonych procedur) na wypadek uzyskania
dostrzegalnych sygnatéw zagrozenia oraz podstawowych objawdw klinicznych
zarazenia laseczka waglika, bakteriami jadu kietbasianego lub wirusem ospy
prawdziwej;

utrzymywanie w gotowosci do dziatan funkcjonariuszy - specjalistow ds. kontroli

chemiczno - radiometrycznej, przeszkolonych w zakresie postepowania

w sytuacjach zagrozenia bronig biologiczng i chemiczng oraz przeszkolenia pozo-

statych funkcjonariuszy w tym zakresie;

utrzymywanie w gotowosci do dziatan personelu stuzby zdrowia Strazy Granicznej,

przeszkolonego w Panstwowym Zakladzie Higieny lub w Wojskowym Instytucie

Higieny i Epidemiologii w procedurach postepowania w przypadku ataku

terrorystycznego z wykorzystaniem broni biologicznej lub chemicznej;

utrzymywanie statego kontaktu z osobami funkcyjnymi stuzby zdrowia Strazy

Granicznej, w celu monitorowania zagrozen (zachorowania funkcjonariuszy

i pracownikéw cywilnych oraz wsrdd ludnosci cywilnej pogranicza);

utrzymywania statego kontaktu z inspektorami sanitarnymi MSWIiA, inspektorami

powiatowymi i dyzurnymi wojewodztw;

utrzymywanie statej tacznosci (wedtug posiadanego wykazu) z wojewddzkimi

stacjami sanitarno-epidemiologicznymi i personelem kierowniczym;

ciggte monitorowanie obejmujacego m.in.: zagrozenia granic przez szczego6lnie

niebezpieczne choroby zakazne objete nadzorem Swiatowej Organizacji Zdrowia

(WHO);

statg wspotprace na wszystkich szczeblach z:

-Urzedem Celnym;

-Obrong Cywilng Kraju;

-Panstwowag Inspekcjg Sanitarnag;

-Panstwowag Inspekcja Sanitarng MSWIA;

-Wojskowag Inspekcjg Sanitarng;
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-Inspekcja Weterynaryjna;

-Panstwowag Inspekcjg Ochrony Roslin.

Ponadto Funkcjonariusze Strazy Granicznej przystepujacy do kontroli bagazu czy kontroli
osobistej pasazerow w sytuacjach o zwiekszonym ryzyku (np. w przypadku zagrozenia ptasig
grypa) wyposazeni sa w podstawowe $rodki ochrony indywidualnej oraz posiadajg
zmagazynowane inne $rodki ochrony takie jak: $rodki dezynfekcyjne, maski, fartuchy
i rekawiczki jednorazowego uzytku. Dodatkowo Funkcjonariusze z Granicznej Placowki
Kontrolnej OKECIE wyposazeni sg w reczne detektory wykrywania metali, w urzadzenia
wykrywajace promieniowanie jonizujgce np.: Radiation Pager oraz urzadzenia stuzace do
przeSwietlania bagazu (HEINMANN).

W przypadku zagrozenia epidemicznego Straz Graniczna opiera sie¢ na podstawowych
zasadach zawartych w ,Planie dziatania w sytuacjach kryzysowych”, ktére umozliwiaja
wypracowanie szczeg6towego sposobu dziatania dla danego miejsca i rodzaju zdarzenia.
Powyzsze dziatania zawierajg zadania Komendanta jednostki organizacyjnej SG oraz o0s6b
funkcyjnych Sztabu Kryzysowego, wykonywane w zwigzku z potencjalnym zagrozeniem
(ostrzeganie i alarmowanie, wyznaczanie obsady osobowej do Sztabu Kryzysowego,
prowadzenie dziatan porzadkowych, ratowniczych, itp.), organizacje dziatan jednostki
organizacyjnej SG (procedury postepowania stuzb dyzurnych, funkcjonowanie systemu
alarmowania Funkcjonariuszy, okreslenie przewidywanych sit i $rodkdw, zabezpieczenie
logistyczne, ochrona i ewakuacja witasnej jednostki, itp.), a takze organizacje wspotdziatania
z innymi podmiotami i stuzbami (ostrzeganie i atarmowanie, procedury wspotdziatania,
procedury wymiany informacji, zapewnienie fgcznosci, itp.).

Straz Graniczna przewidziana jest rowniez do udziatlu w usuwaniu skutkéw Kklesk
zywiotowych i katastrof na podstawie isthiejacych przepisow prawa™\. Dlatego w dziataniach

zwigzanych z uzyciem broni biologicznej nalezy uwzglednic sity i Srodki tej formacji.

Ustawa z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie klaski zywiotowej, op. cit., art. 17, ust. 1.
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2.6. Minister Rolnictwa

Minister Rolnictwa jest organem wiasciwym do spraw nadzoru nad $rodkami
zywnosciowymi pochodzenia zwierzecego w miejscach ich przetwarzania, skfadowania
i wydawaniaPodtegajg mu lekarze weterynarii kolejnych szczebli administracyjnych oraz
graniczny lekarz weterynarii. Organy podlegte tub nadzorowane przez ministra wtasciwego
do spraw rotnictwa to*"™

1. Giowny Inspektor Ochrony Rostin i Nasiennictwa;

2. Gloéwny Inspektor Jakosci Handlowej Artykutow Roino-Spozywczych;

3. okregowi inspektorzy rybotéwstwa morskiego;

4. Giowny Lekarz Weterynarii, ktory Kieruje Inspekcjg Weterynaryjng

5

Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego.

2.6.1. Inspekcja Weterynaryjna

Gtowny Lekarz Weterynarii Kieruje Inspekcjag Weterynaryjna, ktéry jest centralnym
organem administracji rzagdowej. Powotuje i odwotuje go Prezes Rady Ministrow na wniosek
ministra witasciwego do spraw rolnictwa. Glédwny Lekarz Weterynarii kieruje Inspekcja
Weterynaryjng przy pomocy Gtéwnego Inspektoratu Weterynarii. Organami Inspekcji sa:

t. Giowny Lekarz Weterynarii;

2. wojewddzki tekarz weterynarii, jako kierownik wojewddzkiej inspekcji
weterynaryjnej wchodzacej w sktad zespolonej administracji rzgdowej w
wojewodztwie;

3. powiatowy lekarz weterynarii, jako kierownik powiatowej inspekcji weterynaryjnej
wchodzacej w skiad niezespotonej administracji rzagdowej;

4. graniczny lekarz weterynarii.

Zatem terenowe organy Inspekcji Weterynaryjnej wykonujg swoje zadania odpowiednio
przy pomocy wojewddzkiego, powiatowego i granicznego inspektoratu weterynarii zgodnie
z zarzadzeniem Nr 11 Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 19 kwietnia 2004 r.
w sprawie organizacji wojewddzkich, powiatowych i granicznych inspektoratéw weterynarii

(Dz. Urz. MRIRW Nr 11, poz. 12).

A. Wiodarski, Raport o stanie przygotowania, op. cit., s.7.
Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministréw w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Rotnictwa i

Rozwoju fVsi, Dz.U. nr 131-915 z dnia 18 lipca 2006 r.
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Ustawa o Inspekcji Weterynaryjnej"* wprowadzita zmiany w zakresie usytuowania
terenowych organéw stuzby weterynaryjnej w hierarchii zespolonych i niezespolonych
organow terenowej administracji rzagdowej w wojewddztwie.

A mianowicie, wojewddzki lekarz weterynarii jest organem wojewddzkiej administracji
zespolonej, ktéry wykonuje zadania i kompetencje okreSlone w przepisach prawa
weterynaryjnego w  imieniu  wiasnym, ale pod zwierzchnictwem  wojewody.
Podporzadkowanie wojewodzkiego lekarza weterynarii wojewodzie wynika z art. 7 pkt
2 Ustawy o administracji rzadowej w wojewddztwie. Jednocze$nie stosownie do art. 8 ust.
1 Ustawy o Inspekcji Weterynaryjnej, wojewddzki lekarz weterynarii podlega bezposrednio
Gtownemu Lekarzowi Weterynarii w zakresie zapewnienia bezpieczeristwa sanitarno-
epizootycznego na obszarze swojej wilasciwosci (tj. w zakresie realizacji zadan
merytorycznych)

Natomiast na szczeblu powiatu wiasciwym organem do wykonywania zadan Inspekcji
Weterynaryjnej jest powiatowy lekarz weterynarii, jako organ administracji niezespolonej,
podlegty wojewddzkiemu tekarzowi weterynarii. Wtasne kompetencje w zakresie weterynarii
posiada takze graniczny lekarz weterynarii, ktéry z dniem 1 maja 2004 r. stat sie organem
wojewddzkiej administracji niezespotonej, podleglym bezposrednio centralnemu organowi
administracji rzgdowej, jakim jest G¥dwny Lekarz Weterynarii.

Warto, w Swietle zagrozenia biologicznego zaréwno ludzi jaki i zwierzat, przyjrze¢ sie
kompetencjom tej Inspekcji"~. Jednym z podstawowych zadan jest zwalczanie chorob
zakaznych zwierzat, w tym zapobieganie ich wystgpieniu, wykrywanie i likwidowanie ognisk
tych choréb, jak rowniez zwalczanie chorob zwierzat, ktére moga by¢ przenoszone na
cztowieka ze zwierzecia tub przez produkty pochodzenia zwierzecego lub biologicznych
czynnikow chorobotwérczych wywotujacych te choroby. Kotejnym aspektem prac Inspekcji
jest monitorowanie chor6b odzwierzecych i odzwierzecych czynnikow chorobotworczych
oraz zwigzanej z nimi opornosci na Srodki przeciwdrobnoustrojowe u zwierzat, w produktach
pochodzenia zwierzecego i $rodkach zywienia zwierzat.

Oprécz zadan zwigzanych ze zwalczaniem i monitorowaniem. Inspekcja jest
odpowiedzialna za przeprowadzanie weterynaryjnej kontroli granicznej oraz kontroli

weterynaryjnej w handlu i wywozie zwierzat oraz produktow w rozumieniu przepisow

46 . .
Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r o Inspekcji Weterynaryjnej (Dz.U. Nr 33, poz. 287 z pézn. zm.)
Ibidem, art.8.
Ibidem, art.3, ust.2.
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0 kontroli weterynaryjnej w handlu, jak roéwniez za sprawowanie nadzoru nad
bezpieczenstwem produktdw pochodzenia zwierzecego, w tym nad wymaganiami
weterynaryjnymi przy ich produkcji, umieszczaniu na rynku oraz sprzedazy bezposrednigj.
Inspekcja odpowiedzialna jest takze za nadzér nad wprowadzaniem na rynek zwierzat
1 ubocznych produktéw pochodzenia zwierzecego, obrotem produktami leczniczymi
weterynaryjnymi, wyrobami medycznymi przeznaczonymi dla zwierzat oraz warunkami ich
wytwarzania oraz przestrzeganiem przepiséw o ochronie zwierzat.

Inspekcja Weterynaryjna wykonuje swoje zadania takze poprzez prowadzenie
monitorowania substancji niedozwolonych, pozostatosci chemicznych, biologicznych,
produktéw leczniczych i skazen promieniotwérczych u zwierzat, w ich wydzielinach
i wydalinach, w tkankach lub narzadach zwierzat, w produktach pochodzenia zwierzecego,
w wodzie przeznaczonej do pojenia zwierzat oraz $rodkach zywienia zwierzat. Pozostaty
zakres zadan to prowadzenie wymiany informacji w ramach systemow wymiany informacji
oraz przyjmowanie informacji o niebezpiecznych produktach zywnosciowych oraz $rodkach
zywienia zwierzat od organdéw Panstwowej Inspekcji Ochrony Ro$lin i Nasiennictwa,
Inspekcji Jakosci Handlowej Artykutow Rolno-Spozywczych, w zakresie kompetencji tych
inspekcji, oraz od organdw Inspekcji Handlowej o niebezpiecznych produktach
zywnosciowych pochodzenia zwierzecego oraz ocena ryzyka i stopnia zagrozenia
spowodowanego niebezpiecznym produktem zywno$ciowym lub S$rodkiem Zzywienia
zwierzat. Obecnie Inspekcja Weterynaryjna nie ma podpisanych uméw o wspoétdziataniu ze
stuzbami mundurowymi*"",

Nadzor nad dziatalno$cig Inspekcji Weterynaryjnej sprawuje minister wiasciwy do spraw
rolnictwa, ktéry jest naczelnym organem administracji rzagdowej w dziedzinie weterynarii.
Kompetencje ministra, w tym zakresie, wynikajg z art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 4 wrze$nia
1997 r. o dziatach administracji rzgdowej (Dz. U. z 1999r. Nr 82, poz. 928 z pdzn. zm).

We drugim rozdziale dotyczacym analizy historycznej zostato wykazane, ze niektore
czynniki biologiczne zostaty wprowadzone do uzycia wtasnie poprzez zwierzeta. Dlatego tez
nalezy bra¢ pod uwage takze ten sposéb rozpowszechniania srodka biologicznego. Oprocz
tego ludzie moga by¢é zagrozeni chorobami odzwierzecymi, ktére niekoniecznie muszg byé
specjalnie wywotane przez cztowieka, czego przyktadem moze byé zagrozenie ptasig grypa

w 2006 roku na terenie naszego kraju.

J. Zwiazek, Z wirusem trzeba nauczy¢ sie zy¢. Przeglad Pozarniczy - 4/2006, s.7.
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2.7. Minister Ochrony Srodowiska

Minister Ochrony Srodowiska odpowiedzialny jest za stan $rodowiska naturalnego na
terenie naszego Kkraju. Swoje zadania wykonuje miedzy innymi za poSrednictwem
Panstwowej Inspekcji Ochrony Srodowiska (P10S), nad ktéra sprawuje bezposredni nadzor
merytoryczny. Natomiast pracami P1OS kieruje w sprawie szczegétowego zakresu dziatania
Ministra Srodowiska. Szczeg6towy zakres dziatania Ministra Srodowiska, zgodnie z art. 33
ust. 1 pkt 1 ustawy o Radzie Ministrow, okreSlony zostat w rozporzadzeniu Prezesa Rady
Ministréw z dnia 11 czerwca 2004 r. w sprawie szczegbtowego zakresu dziatania Ministra

Srodowiska”

2.7.1. Panstwowa Inspekcja Ochrony Srodowiska

Glowny Inspektor Ochrony Srodowiska, kierujacy dziatalnoscig Inspekcji Ochrony
Srodowiska jest centralnym organem administracji rzadowej. Gléwny Inspektor Ochrony
Srodowiska przy pomocy Giéwnego Inspektoratu Ochrony Srodowiska natomiast
wojewodowie przy pomocy wojewddzkich inspektorow ochrony $rodowiska, jako
kierownikow wojewddzkich inspekcji ochrony srodowiska, wchodzacych w skiad zespolonej
administracji wojewodzkiej, wykonujg zadania Inspekcji. Podstawowe zadania Inspekcji
Ochrony Srodowiska to kontrola przestrzegania przepisow prawa o ochronie $rodowiska,
badanie stanu $rodowiska w ramach programu Pafistwowego Monitoringu Srodowiska oraz
przeciwdziatanie nadzwyczajnym zagrozeniom S$rodowiska w tym powaznym awariom.
Zadania te realizowane sa poprzez”kontrole przestrzegania przepisbw o ochronie
Srodowiska i racjonalnym uzytkowaniu zasobow przyrody, kontrole przestrzegania decyzji
ustalajgcych warunki uzytkowania Srodowiska, jak rowniez udziat w postepowaniu
dotyczacym tokatizacji inwestycji. Kotejne zadania PIOS to udziat w przekazywaniu do
eksploatacji obiektow, ktdre moga pogorszy¢ stan srodowiska, oraz urzadzen chronigcych
Srodowisko przed zanieczyszczeniem, podejmowanie decyzji wstrzymujacych dziatalno$é
prowadzong z naruszeniem wymagan zwigzanych z ochrong $rodowiska, tub naruszaniem
warunkow korzystania ze Srodowiska, a takze wspdtdziatanie w zakresie ochrony $rodowiska

z innymi organami kontrotnymi, organami $cigania i wymiaru sprawiedtiwos$ci oraz organami

Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow w sprawie szczegétowego zakresu dziatania Ministra Srodowiska.
(Dz.U.134-143822004 r.).

. http://www.gios.gov.pl/index7.php?temat=5


http://www.gios.gov.pl/index7.php?temat=5
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administracji publicznej, obrony cywilnej, a takze organizacjami spotecznymi. Natomiast
z punktu widzenia zdarzehn niekorzystnych wazne jest inicjowanie dziatan tworzacych
warunki zapobiegania nadzwyczajnym zagrozeniom $rodowiska oraz usuwanie ich skutkéw
i przywracania $rodowiska do stanu naturainego oraz uzgadnianie decyzji o warunkach
zabudowy i zagospodarowania terenu dta inwestycji szczegdtnie szkodliwych dla srodowiska

i zdrowia ludzi.
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2.8. Minister Zdrowia

Minister Zdrowia (MZ) jest organem wiasciwym do ochrony zdrowia i zasad organizacji
opieki zdrowotnej, peini nadzér nad produktami leczniczymi, wyrobami medycznymi
i produktami biobdéjczymi w zakresie bezpieczehAstwa zdrowia +tudzi. Ponadto, jest
odpowiedzialny za organizacje i nadzor nad systemem ratownictwa medycznego oraz za
wydawanie decyzji zezwalajagcych na wprowadzanie do obrotu nowej zywnosci (organizmow
genetycznie zmodyfikowanych), a takze zezwoleh na wprowadzanie do obrotu produktéw
leczniczych. Koordynuje system zabezpieczenia spotecznego w zakresie rzeczowych
$wiadczen leczniczych”

MZ jest organem wiasciwym do spraw problematyki leczniczej i sanitarno-
przeciwepidemicznej oraz nadzoru sanitarnego na szczeblu rzadu. Sprawuje nadzér nad
Gtownym Inspektorem Sanitarnym, ktéremu podlega Panstwowa Inspekcja Sanitarna.
Zadania Inspekcji realizowane sg przy pomocy Panstwowych Inspektoréw Sanitarnych
odpowiednich szczebli administracji rzagdowej, jak tez przy pomocy granicznych inspektorow
sanitarnych

Dodatkowe obowigzki naktada na Ministra Zdrowia ustawa o chorobach zakaZznych
i zakazeniach, zgodnie z ktérg ,,Minister wiasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu
z ministrem wasciwym do spraw rolnictwa oraz ministrem witasciwym do spraw $rodowiska,
okresli, w drodze rozporzadzenia, formy i tryb wspétdziatania miedzy organami Inspekcji
Sanitarnej, Inspekcji Weterynaryjnej oraz Inspekcji Ochrony Srodowiska w zakresie
zwalczania choréb zakaznych, ktére moga by¢ przenoszone ze zwierzat na ludzi lub z ludzi
na zwierzeta, uwzgledniajac w szczeg6lnosci:

» wykaz chordb zakaznych, ktérych dotyczy wspotdziatanie,

e sposoby wymiany informacji epidemiologicznych i epizootiologicznych oraz

opracowan statystycznych,

» sposoby uzgadniania postepowania miedzy organami przy zwalczaniu choréb, ktére

moga by¢ przenoszone ze zwierzat na ludzi lub z ludzi na zwierzeta,

o formy powiadamiania o wykryciu ognisk choréb zakaznych, ktére moga by¢

przenoszone ze zwierzat na ludzi lub z ludzi na zwierzeta..

2 Ustawa z dnia 4 wrze$nia 1997 r. o dziatach administracji rzadowej, art.33. (Dz.U.03.159.1548)
B, Kitler, Obrona Narodowa Il RP, Wyzsze Kursy Obronne, AON, Warszawa 2002, s.27.

™ Ustawa nr 126-1384 z dnia 6 wrzeénia 2001 r. o chorobach zakaznych i zakazeniach, art.4.
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,Osoby przebywajace na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej sg obowigzane na
zasadach okre$lonych w ustawie do:
1. poddawania si¢ badaniom majagcym na celu wykrywanie zakazen i choréb zakaznych,
w tym réwniez poddawania sie postepowaniu majgcemu na celu pobranie lub
dostarczenie materiatu do tych badan,

2. poddawania sie obowigzkowym szczepieniom ochronnym,

3. poddawania sie obowigzkowemu leczeniu, obowigzkowej hospitalizacji, izolaciji,

kwarantannie i nadzorowi epidemiologicznemu,

4. udzielania wyjasnien istotnych dla zapobiegania chorobom zakaznym..

Minister Zdrowia moze w drodze rozporzadzenia, natozy¢ obowiazek szczepien
ochronnych przeciw chorobom epidemicznym w przypadku stanu epidemii lub stanu
zagrozenia epidemicznego na obszarze catego kraju lub na obszarze obejmujacym tereny
nalezace do wiecej niz jednego wojewoddztwa. Natomiast gdy epidemig objety jest teren
jednego wojewodztwa, rozporzadzenie takie wydaje wojewoda na wniosek wojewddzkiego
inspektora sanitarnego i w porozumieniu z ministrem wiasciwym do spraw zdrowia oraz
publikuje je w wojewddzkim dzienniku urzedowym'

Minister wtasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu z ministrem wasciwym do spraw
administracji, w drodze rozporzadzenia, ogtasza i odwotuje stan zagrozenia epidemicznego
lub stan epidemii, jezeli wystepuje on na obszarze wiecej niz jednego wojewddztwa.
W przypadku wprowadzenia tego stanu Minister Zdrowia, jest uprawniony do podjecia
dziatan zapobiegajacych rozprzestrzenianiu sie zagrozenia poprzez czasowe ograniczenia
w ruchu osobowym, czasowe ograniczenia tub zakaz obrotu i uzywania przedmiotéw lub
artykutéw spozywczych. Dodatkowo moze czasowo ograniczy¢ funkcjonowanie okrestonych
instytucji tub zaktadéw pracy bgdZz wprowadzi¢ zakaz organizowania widowisk, zgromadzen
i innych skupisk tudno$ci. Na podstawie swoich kompetencji, w czasie stanu zagrozenia
epidemicznego. Minister Zdrowia moze nakazaé wykonanie okre$tonych zabiegéw
sanitarnych, jezeti wykonanie ich wigze sie z funkcjonowaniem okreSlonych obiektow
produkcyjnych, ustugowych, handtowych i innych, nakazaé poddanie sie okreslonym
szczepieniom ochrormym. Ponadto jest upowazniony do czasowego ,przejecia”
nieruchomosci, lokali, terenéw i dostarczenia $rodkéw transportu do dziatan

przeciwepidemicznych.

15 Ibidem, art.5, ust.l.

Ibidem, art.15.
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Minister Zdrowia zobowigzany jest do zabezpieczenia rezerw gospodarczych w zakresie
lekow i materiatbw medycznych oraz artykutow sanitarnych”Dlatego tez na terenie
Warszawy powstata na Agencja Rezerw Artykutéw Sanitarnych, ktora podlega bezposrednio
ministrowi.

Minister Zdrowia, zgodnie z ustawa”kieruje takze dziataniami prowadzonymi w celu
zapobiezenia skutkom kieski zywiotowej majacej znamiona epidemii, a dotyczacej wiecej niz
jednego wojewoddztwa. W przypadku epidemiiosoby wykonujace zawody medyczne moga
by¢ powotywane do pracy przy jej zwatczaniu. Decyzje o ich powotaniu - na wniosek
inspektora sanitarnego-, w zaleznosci od obszaru objetego epidemia i jej nasilenia wydaje
starosta, wojewoda badZ minister zdrowia”

Zatem Minister Zdrowia spetnia role kluczowga, gdyz zgodnie z rozporzadzeniem'™
w sprawie szczegOtowego zakresu dziatan Ministra Zdrowia, to wiasnie on koordynuje
dziatania w zakresie zapewnienia bezpieczenstwa oraz zapobiegania wystapieniu zagrozen
biologicznych, zwiaszcza spowodowanych dziatalno$cig o charakterze terrorystycznym.
Obowiazki te nalezg do jego kompetencji miedzy innymi dlatego, ze jest on organem

wiasciwym do spraw problematyki sanitarnej oraz nadzoru sanitarnego' .

2.8.1. Panstwowa Inspekcja Sanitarna

Panstwowa Inspekcja Sanitarna zostata powotana w celu ochrony zdrowia przed
wptywem czynnikéw szkodliwych i ucigzliwych, a w szczeg6lnosci w celu zapobiegania
powstawaniu chorob zakaznych i zawodowych. W imie ochrony zdrowia ludzkiego przed
niekorzystnym wpltywem szkodliwosci i ucigzliwosci $rodowiskowych, zapobiegania
powstawaniu chordéb, w tym choréb zakaznych i zawodowych'* zajmuje sie nadzorem nad:

1 higieng $rodowiska;

Ustawa nr 90-404) z dnia 30 maja 1996 r. o rezerwach panstwowych oraz zapasach obowigzkowych paliw
Ustawa nr 62-558 z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie klaski zywiotowej, op. cit.
epidemia - wystgpienie na danym obszarze zachorowan na chorobe zakazng w liczbie wyraznie wiekszej niz
w poprzedzajacym okresie lub nagte wyst~ienie choréb zakaznych wcze$niej niewystepujacych
% A, Wiodarski, Raport o stanie..., op. cit., s.8.
*Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 28 czerwca 2002 r. w sprawie szczeg6towego zakresu dziatan
Ministra Zdrowia
N Ustawa z dnia 24 lipca 1999 r. 0 zmianie ustawy o dziatach administracji rzgdowej oraz niektérych innych

ustaw. (Dz. U. Nr 70, poz. 778)

163 . .. . . .
Ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Paristwowej Inspekcji Sanitarnej, op. cit., art. 1
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higieng pracy w zaktadach pracy;

higieng radiacyjnej;

higieng procesow nauczania i wychowania;

higieng wypoczynku i rekreacji;

aspektami zdrowotnymi zywnosci, zywienia i przedmiotow uzytku;

normami higieniczno-sanitarnymi, jakie powinien spetnia¢ personel medyczny, sprzet

oraz pomieszczenia, w ktorych sg udzielane $wiadczenia zdrowotne.

Wykonywanie powyzszych zadan polega na sprawowaniu zapobiegawczego i biezacego

nadzoru sanitarnego oraz prowadzeniu dziatalnoSci zapobiegawczej i przeciwepidemicznej

w zakresie choréb zakaznych i innych chor6b powodowanych warunkami $Srodowiska*”"**.

Do realizacji powyzszych zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej utworzono nastepujace

organy:

1

Goéwny Inspektor Sanitarny, jest centralnym organem administracji rzadowej
podlegtym ministrowi wasciwemu do spraw zdrowia, ktéry to sprawuje nad nim
nadzor

panstwowy wojewodzki inspektor sanitarny,

panstwowy powiatowy inspektor sanitarny,

panstwowy graniczny inspektor sanitarny dta obszarow przejs¢ granicznych
drogowych, kolejowych, lotniczych, rzecznych i morskich, portéw lotniczych

i morskich oraz jednostek ptywajacych na obszarze waod terytorialnych.

Panstwowy wojewo6dzki, panstwowy powiatowy i panstwowy graniczny inspektor

sanitarny kierujg dziatalnoScig odpowiednio wojewddzkiej, powiatowej i granicznej stacji

sanitarno-epidemiologicznej, bedacych zaktadami opieki zdrowotnej (schemat nr 6).

Ibidem, art..2.

Ibidem, art..8.
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Oznaczenia: nadzor kadrowy, —nadzdér merytoryczny,
finansowanie, = jednostka organizacyjna PIS

Schemat 6: Schemat organizacji Panstwowej Inspekcji Sanitarnej

Zrodto: http://www.gis.mz.gov.pl

Zakres dziatan, polegajacych na sprawowaniu zapobiegawczego i biezagcego nadzoru
sanitarnego oraz prowadzeniu dziatalnosci zapobiegawczej i przeciwepidemicznej w zakresie
chor6b zakaznych i innych choréb, powodowanych warunkami, realizowanych przez

Panstwowg Inspekcje Sanitarngto

1) dokonywanie analiz i ocen epidemiologicznych;

2) opracowywanie programow i planéw dziatalnosci zapobiegawczej
i przeciwepidemicznej, przekazywanie ich do realizacji zaktadom opieki zdrowotnej
oraz kontrola realizacji tych programdw i planéw;

3) ustalanie zakresow i terminéw szczepienn ochronnych oraz sprawowanie nadzoru

w tym zakresie;

Ibidem, art.5.


http://www.gis.mz.gov.pl

122

4) wydawanie zarzadzen i decyzji lub wystepowanie do innych organéw o ich wydanie -
w wypadkach okreslonych w przepisach o zwalczaniu choréb zakaznych;

5) planowanie i organizowanie sanitarnego zabezpieczenia granic panstwa;

6) nadzor sanitarny nad ruchem pasazerskim i towarowym w morskich i lotniczych
portach oraz przystaniach;

7) udzielanie poradnictwa w zakresie spraw sanitarno-epidemiologicznych lekarzom
okretowym i personelowi pomocniczo-lekarskiemu, zatrudnionemu na statkach
morskich, zeglugi $rédladowej i powietrznych;

8) kierowanie akcjg sanitarna przy masowych przemieszczeniach ludnosci, zjazdach

i zgromadzeniach.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna powinna posiada¢ standardy postepowania na wypadek
wystgpienia w Polsce szczeg6lnie niebezpiecznej choroby zakaznej, ktére obejmujg'we
wstepnej fazie zgtaszanie przypadkéw zachorowan badz podejrzen zachorowan oraz
identyfikacje czynnika chorobotwdrczego. Na podstawie tych danych rozpoczyna sie
dochodzenie epidemiologiczne i ustalenie oséb narazonych na zachorowanie. Dalej, po
analizie sytuacji nastepuje ewentualne wydawanie zalecen i zarzadzen w celu ograniczenia
rozprzestrzeniania sie zachorowan, jak rowniez sporzadzanie i publikacja raportéw krajowych
0 zachorowaniach i zgonach na choroby zakazne podlegajgcych zgtoszeniu oraz o dodatnich
wynikach badan laboratoryjnych. Przyktadem procedur moga by¢ ,Wytyczne Giownego
Inspektora Sanitarnego dotyczace standardéw postepowania w zakresie ochrony zdrowia, na
wypadek wystgpienia na terenie Polski wirusa grypy ptakéw (H5N1)” wprowadzonych
Zarzadzeniem nr 14/05 Giownego Inspektora Sanitarnego z dnia 3 listopada 2005 roku
(zatgcznik nr 7) wraz z przyktadem tygodniowych meldunkéw o zachorowalnosci (zatgcznik
nr 8)

Jakie sg kompetencje Gtdéwnego Inspektora Sanitarnego (GIS) w przypadku ataku
bioterrorystycznego~"? Gtdwny Inspektor Sanitarny kieruje dziatalnosciag zwigzang
z rozpoznawaniem, zwalczaniem i likwidacjg ataku oraz minimalizacjg jego skutkow
zasiegajac danych z instytucji naukowo-badawczych. Panstwowych Wojewddzkich

Inspektoréw Sanitarnych, Pahnstwowych Powiatowych Inspektoréw Sanitarnych. Dodatkowo

**" Ustawa z dnia 6 wrzeénia 2001 r. 0 chorobach zakaznych izakazeniach, op. cit.

168 . . . , . i
Polish-U.S. Workshop on Bioterrorism Defense, Stan przygotowania Stuzby Zdrowia i Panstwowej Inspekcji

Sanitarnej na wypadek ataku bioterrorystycznego. Warszawa 25-29 kwiecieri 2005.
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organem doradczym i opiniodawczym Gtoéwnego Inspektora Sanitarnego w sprawach
objetych zakresem dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej jest Rada Sanitarno-
Epidemiologiczna.

Jezeli stan zagrozenia epidemicznego tub epidemii w nastepstwie ataku
bioterrorystycznego wystepuje na obszarze wiecej niz jednego wojewddztwa Giowny
Inspektor Sanitarny zwraca sie z wnioskiem do Ministra Zdrowia o podpisanie
rozporzadzenia o ogtoszeniu stanu zagrozenia epidemicznego tub epidemii na okreslonym
obszarze kraju, a takze nakazuje prowadzenie statego monitoringu obszaru, w ktérym nastgpit
atak. Dodatkowo, zwraca sie do wojewoddéw o wprowadzenie podwyzszonej gotowosci
zespotow likwidacji skutkow uzycia broni biologicznej na terenach zagrozonych mozliwoscia
wystapienia choréb wywotanych atakiem bioterrorystycznym.

W stosunku do podiegtych sobie stuzb, GIS nakazuje Wojewddzkim Inspektorom
Sanitarnym przygotowanie projektéw decyzji wojewoddw o wzmocnieniu nadzoru sanitarno-
epidemiologicznego nad ujeciami wody oraz produkcjg i dystrybucjg zywnoSci, a takze
przygotowanie akcji informacyjnej wsrdd ludnosci na terenach zagrozonych epidemia. Jesli to
konieczne, poleca przygotowanie i wydanie aktow prawnych majacych na celu
zorganizowanie izolacji lub kwarantanny o0séb, wobec ktorych istnieje uzasadnione
podejrzenie choroby zakaznej ijest wskazanie do ich izolowania lub poddania kwarantannie.

Nakazuje takze podjecie stosownych dziatarn profitaktycznych na terenach zagrozonych
epidemia, a w przypadku wystgpienia stanu zagrozenia epidemicznego postepuje jak w czasie
epidemii choroby zakaznej.

W strukturze Giownego Inspektoratu Sanitarnego, w celu zarzadzania sytuacja
kryzysowg, powotany zostat Zesp6t Zarzadzania Kryzysowego. Jego zadania skupiajg sie na
monitorowaniu sytuacji sanitamo-epidemiotogicznej w kraju poprzez pozyskiwanie
i gromadzenie informacji z wojewddztw i powiatow (stacje sanitarno-epidemiologiczne),
krajowych i regionalnych centréw ratownictwa i ochrony ludnosci, jednostek nadrzednych,
medidw, a takze z placéwek naukowo-badawczych. Dodatkowo, zesp6t ten odpowiada za
przygotowanie wstepnej analizy i oceny stanu sanitarno-epidemiologicznego na terenie Kkraju,
jak réwniez uruchamianie systemu alarmowania i powiadamiania. Schemat przeptywu

informacji zostat przedstawiony ponizej (schemat nr 7).
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PRZEPLYW INFORMACJI W PROCESIE REAGOWANIA KRYZYSOWEGO

KRAJOWE CENTRUM RZADOWY ZESPOI’_
O OCHRONY LUDNOSCI KOORDYNACJI KRYZYSOWEJ
Instytucje ZESPOL
wspotdziatajace ZARZADZANIA MINISTER ZDROWIA

KRYZYSOWEGO
Centralna Baza
Rezerw Sanitamo-

Przeciwepidem. B GLOWNY
Dig?rt;glunt)ér GLOWNY INSPEKTORAT
Szczepionek INSPEKTOR SANITARNY SANITARNY

Panstwowy Zaktad
Higieny
WIHIE
Paristwowa Straz ZESPOL
P92ama ZARZADZANIA
Pirésetnwtg:la KRYZYSOWEGO GLOWNEGO)
AtomIstAl INSPEKTORA SANITARNEGO Zespol
Policja Reagowania
Kryzysowego

Straz Graniczna ¢ 5, ANSTWOWY W O JEW O D Z K IWOJEWODZKA STACIA

A"WePEKTOR SANITARNY (16) SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA Gmpa
Reagowania

!m:&nﬁ{_ﬂ descysz‘mae PANSTWOWY GRANICZNY — GRANICZNA STACJA Kryzysowego

1 unki w I

a A zarzadzania kiyyzysowego BNSPEKTOR SANITARNY  SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA

___Informacja decyzyjna . Grupa .
imeldunki w systemie PANSTWOWY POWIATOWY ----- POWIATOWA STACJA Reagowania
codziennej pracy INSPEKTOR SANITARNY

SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA  Kryzysowego

Schemat 7: Przeptyw informacji w procesie reagowania kryzysowego

Zrodto: A. Trybusz, Stan przygotowania Stuzby Zdrowia i Paristwowej Inspekcji Sanitarnej
na wypadek ataku bioterrorystycznego - prezentacja PowerPoint, Warszawa 2003.

Powiatowi (graniczni) inspektorzy sanitarni prowadzg rejestr zachorowan na choroby
zakazne podlegajace zgtoszeniu oraz dodatnich wynikdw badan laboratoryjnych, a nastepnie
sporzadzajg zbiorcze raporty zawierajgce dane liczbowe o wystgpieniu zachorowan na
choroby zakazne podlegajace zgtoszeniu oraz o dodatnich wynikach badan laboratoryjnych
i przekazujg whasciwemu wojewoddzkiemu inspektorowi sanitarnemu. Podobnie w przypadku
powziecia podejrzenia epidemicznego wzrostu zachorowan lub zaistnienia zagrozenia
epidemig badz wystgpienia choroby o wysokiej zarazliwo$ci, powiatowy (graniczny)
inspektor sanitarny ma rowniez obowigzek bezzwilocznego zgloszenia tego faktu
wojewodzkiemu inspektorowi sanitarnemu.

Natomiast wojewddzki inspektor sanitarny prowadzi rejestr zachorowan i zgonéw na
choroby zakazne podlegajgce zgtoszeniu oraz dodatnich wynikéw badan laboratoryjnych
i sporzadza zbiorcze raporty zawierajgce zestawienie tych danych, a ponadto na podstawie
raportow przekazanych przez powiatowych (granicznych) inspektoréw sanitarnych sporzadza

raporty wojewodzkie i przekazuje je Gtdéwnemu Inspektorowi Sanitarnemu.
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Do zakresu dziatania Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej (WSSE),
podlegtej wojewddzkiemu inspektorowi sanitarnemu, w dziedzinie zapobiegania i zwalczania
choréb zakaznych:

» dokonywanie ocen epidemiologicznych,

e dziatalno$¢ przedwepidemiczna,

« identyfikacja niektorych czynnikow patogennych,

e nadzor sanitarny nad osobami zakazonymi.

Dlatego tez WSSE jest przygotowana do prowadzenia dochodzen epidemiologicznych ze
szczegblnym uwzglednieniem nadzoru nad chorym i jego otoczeniem oraz wskazaniem
przypuszczalnego zrodta zakazenia, jak réwniez identyfikacji patogenéw stanowigcych
w chwili obecnej problem epidemiologiczny. W postepowaniu przeciwepidemicznym WSSE
Scisle wspotpracuje z pionem zakaznym stuzby zdrowia wojewddztwa, ktéry przejmuje
obowiazki leczenia i izolacji 0s6b chorych i podejrzanych o chorobe zakaZna.

W przypadku stwierdzenia lub podejrzenia choroby zakaZznej lub zakazenia wiasciwy
inspektor sanitarny, w drodze decyzji administracyjnej, moze nakaza¢ poddanie sie chorego
lub podejrzanego o zachorowanie lub zakazenie badaniom, obowigzkowemu leczeniu,
obowiazkowej hospitalizacji, izolacji, kwarantannie lub nadzorowi epidemiologicznemu.
W celu zapobiezenia szerzeniu sie choroby zakaznej powiatowy (graniczny) inspektor
sanitarny, w drodze decyzji administracyjnej, moze nakazaé podejrzanemu o chorobe zakazng
lub podejrzanemu o zakazenie wstrzymanie sie¢ od wykonywania pracy lub uczeszczania do
przedszkoli, szkot i placowek dziatajgcych w systemie oSwiaty oraz szkdt wyzszych. Moze
takze zakaza¢ korzystania z wody pitnej i gospodarczej pochodzacej z ujeé¢, co do ktorych
istnieje podejrzenie skazenia, nakaza¢ przeprowadzenie niezbednych zabiegéw z zakresu
dezynfekcji, dezynsekcji i deratyzacji badZ tez wprowadzi¢ czasowy zakaz wstepu do
pomieszczen skazonych. Ponadto wiasciwy inspektor sanitarny, w drodze decyzji
administracyjnej, moze wprowadzi¢ zakaz spozywania zywnosci podejrzanej o skazenie,
a w razie potrzeby zarzadzié jej odkazenie, zniszczenie lub przeznaczenie do innych celéw
niz spozywcze, z wyjatkiem przeznaczenia do zywienia zwierzat lub tez nakaza¢ sekcje
zwiok osoby zmartej na chorobe zakazng lub podejrzanej o taka chorobe oraz zakazac
wykonywania sekcji zwiok, gdy sekcja zwiok mogtaby prowadzi¢ do zakazenia o0s6b lub
skazenia Srodowiska, chyba ze zachodzi podejrzenie, ze zgon nastgpit w wyniku popetnienia

przestepstwa.
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2.8.2. Panstwowy Zaktad Higieny

W 1918 roku Rzad Polski utworzyt w Warszawie Panstwowy Centralny Zakiad
Epidemiologiczny, przemianowany 7 wrze$nia 1923 roku przez Rade Ministrow
Rzeczypospolitej Polskiej na Panstwowy Zaktad Higieny (PZH). W zwigzku ze ztg sytuacja
epidemiologiczng i szerzacymi sie epidemiami dum wysypkowego, cholery, gruZlicy,
czerwonki i wielu innych choréb zakaznych, poczatkowo gtownym zadaniem statutowym
Instytutu byto: "rozpoznawanie choréb zakaznych, badanie ich istoty, zrédet powstawania,
sposob6w zwalczania oraz wyréb i badania doswiadczalne surowic, szczepionek, krowianki
i innych produktéw bakteryjnych.". Wraz z poprawag sytuacji epidemiologicznej prace
Panstwowego Zaktadu Higieny zaczety koncentrowaé sie przede wszystkim na zagadnieniach
higieny. Znalazto to odbicie w statucie z 1927 roku, ktéry na czoto zadan Instytutu wysuwa:
"prowadzenie badan naukowych w zakresie higieny publicznej celem przystosowania
zdobyczy wiedzy dla potrzeb zdrowia publicznego™™ .

Obecnie podstawowym celem PanAstwowego Zakladu Higieny jest ochrona zdrowia
ludnos$ci poprzez liczne dziatania podejmowane w obszarze zdrowia publicznego, w tym
prace naukowo-badawcze i szkolenia, zarowno w zakresie monitorowania biologicznych,
chemicznych i fizycznych czynnikéw ryzyka w zywnos$ci, wodzie i powietrzu pomieszczen,
jak i choréb zakaZznych i zakazen. PZH prowadzi dziatalno$¢ ekspertyzowa dla rzadu,
organizacji pozarzadowych oraz spoteczenstwa w zakresie oceny ryzyka i wskazywania
sposobOw unikania zagrozen. Instytut prowadzi réwniez badania jako$ci surowic
i szczepionek oraz badania podstawowe i aplikacyjne skupione woko6t zagadnien oceny stanu
zdrowia populacji, analizy przyczynowo skutkowej i diagnostyki laboratoryjnej chordb
zakaznych. W Panstwowym Zaktadzie Higieny ulokowane zostaty akredytowane laboratoria
referencyjne w zakresie bezpieczenstwa zywnosci i wody z uwzglednieniem pozostatosci
pestycyddw. Laboratorium Poliomyelitis akredytowane przez WHO, Regionalne Centrum
WHO ds. Salmonelli, Krajowy Osrodek Grypy. Instytut petni role o$rodka referencyjnego dla
diagnostyki wielu choréb pochodzenia bakteryjnego, wirusowego i parazytologicznego”.
Gdy dochodzi do skazenia Instytut rozpoznaje i identyfikuje czynniki skazajace oraz
wskazuje na sposob ich zwalczania i likwidacji. PZH ma w swojej stmkturze organizacyjnej

szereg zaktadow (Zaktad Epidemiologii, Zaktad Bakteriologii, Zaktad Wimsologii, Zaktad

http://www.pzh.gov.pl/onas/historia.htm

http://www.pzh.gov.pl/onas/index.html#0
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Zwalczania Skazen Biologicznych), ktére zatrudniajg speejalistow o wiedzy i doSwiadczeniu
wrecz bezcennym w razie uzycia srodkdw biologicznych.

Nalezy jednak dodac, ze przygotowanie instytutu od strony organizacji samego dziatania
na wypadek zagrozenia bioterrorystycznego pozostawia wiele do zyezenia, gdyz brak jest
réznorodnych procedur uruchomienia odpowiednieh stuzb, a takze jasnego okre$lenia ieh roli
i Scistego wyznaezenia zakresu ieh zadan. Brak jest réwniez moztiwosei wydzielenia
pomieszczen dla przeprowadzania badan mikrobiotogicznyeh Ilub toksykologieznych

0 wysokim stopniu ryzyka zakazenia lub skazenia.

2.8.3. Zaktady opieki zdrowotnej

Zaklad opieki zdrowotnej (ZOZ) to wyodrebniony organizaeyjnie zesp6t oséb i srodkdéw
majatkowych, utworzony i utrzymywany w celu udzielania $wiadezern zdrowotnyeh
1 promocji zdrowia, prowadzenia badan naukowyeh i prac badawczo-rozwojowych
w powigzaniu z udzielaniem $wiadezen zdrowotnyeh i promoejg zdrowia oraz realizaeji
zadan dydaktyeznyeh i badawczyeh w powigzaniu z udzielaniem $wiadezen zdrowotnych
i promocjg zdrowia. Nalezy zaznaczyé¢, ze zaktadem opieki zdrowotnej jest szpital, zaktad
opiekuniczo-teezniezy, przyehodnia, os$rodek zdrowia, poradnia, pogotowie ratunkowe,
laboratorium diagnostyezne, pracownia protetyki stomatologicznej i ortodoneji, zakiad
rehabilitaeji teezniczej, zaktad pielegnaeyjno-opiekunezy, sanatorium, prewentorium, ztobek,
inny zakfad przeznaczony dla oséb, ktérych stan zdrowia wymaga udzielania catodobowych
tub catodziennych Swiadczen zdrowotnyeh w odpowiednim statym pomieszezeniu, inny
zaktad, spetniajacy warunki okre$lone w ustawie z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki
zdrowotnej (Dz.U. Nr 91, poz. 408 z p6zn. zm).

Zgodnie z ustawg”kierowniey zaktadow opieki zdrowotnej i osoby wykonujgce zawody
medyczne poza zaktadami opieki zdrowotnej sg obowigzane do zapewnienia przestrzegania
wymagan higienieznyeh i zdrowotnych obejmujacych zapewnienie warunkdw skuteeznej
sterylizacji materiatbw medycznych, narzedzi i innego sprzetu medycznego oraz prowadzenia
prawidtowyeh procesow dezynfekeji. Zobowigzane sg takze do zapewnienia stosowania
indywidualnyeh $rodkéw ochrony przez pracownikow.

Kierownicy zaktadéw opieki zdrowotnej udzielajaeyeh eatodobowych lub eatodziennych
Swiadezen zdrowotnyeh obowigzani sg do postepowania przeeiwdzialajgeego szerzeniu sie

zakazen zaktadowych przez opraeowanie i wdrozenie procedur zapewniajgeyeh ochrone

il . - , . . .
Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o chorobach zakaZnych izakazeniach, op. cit.
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przed zakazeniami zaktadowymi. Dlatego tez zobowigzani sg do biezgeego dozoru
i przestrzegania standardéw higieny wewnatrzzaktadowej, kontroli stosowanych metod
leczenia, w tym antybiotykoterapii oraz wprowadzenia zaktadowego systemu badan,
identyfikacji i rejestracji szczepdw bakteryjnych w cetlu oceny stanu zakazenia
hospitalizowanych pacjentdw i skazenia Srodowiska zaktadu wietoopomymi szczepami
szpitalnymi. Ponadto kierownicy ZOZAow zobowigzani sa do zapewnienia, w razie potrzeby,
warunkéw do izolacji pacjentow szczegllnie podatnych na zakazenia zaktadowe. Musza
rowniez zapewnic $rodki na realizacje powyzszych zadan.

W wyniku zmniejszania sie zachorowalnosci na choroby zakazne uznano, ze nie stwarzajg
one wiekszego problemu medycznego, dlatego Owcze$ni organizatorzy ratownictwa
medycznego zdecydowali o zamknieciu wielu oddziatow zakaznych, a nawet catych szpitali
zajmujacych sie tg grupg chordb. Nie jest to bez znaczenia, gdyz ta sytuacja ostabita znacznie
przygotowanie naszego kraju do zwatczania epidemii. Ogdtem na terenie Polski jest okoto
4833 ,tozek zakaznych” (w tym 1059 t6zek dzieciecych) w 110 réznego rodzaju szpitalach.

Pomimo to szpital wcigz odgrywa znaczacg role w systemie reagowania w przypadku
podejrzenia wystgpienia choroby zakaznej i jako pierwszy uruchamia system alarmowy
| powiadamia : Powiatowego Inspektora Sanitarnego, specjalistow choréb zakaznych,
administracje szpitala, pogotowie ratunkowe. Policje.

Postepowanie personelu szpitala powinno by¢ wczesniej przeéwiczone i powtarzane, aby
unikng¢ paniki i chaosu. Nalezy takze wdrozy¢ rutynowe metody zapobiegania zakazeniom
takie jak mycie i/lub dezynfekcje rak, stosowanie niesterylnych rekawiczek jednorazowego
uzytku (lateksowe lub winylowe) czyli stosowanie $Srodkéw ochrony osobistej. Nalezy
utrzymywac staty zapas tych rzeczy.

W przypadku matej iloSci chorych izolacja bedzie raczej prosta, natomiast wieksza ilo$¢
pacjentow bedzie wymagata miejsc dodatkowych, ktére nalezy wczesniej przewidziec¢
i zaplanowacé. Najlepszym rozwigzaniem sg pomieszczenia zlokalizowane w poblizu Izby
Przyje¢. Chorzy z tymi samymi lub podobnymi objawami moga by¢ izolowani w jednym
miejscu. W czasie segregacji lekarz podejmuje decyzje, kto zostaje w szpitalu, kto moze by¢
odestany do domu, a takze kto wymaga opieki tekarskiej, a kto tylko pielegniarskiej.

Pomoene bedzie w tym wypadku nie tylko badanie lekarskie, ale pogtebiony wywiad

S. Kuroczycki-Saniutycz, Podstawowe praktyczne dziatania szpitala w odpowiedzi na zagrozenie
bioterrorystyczne i duze epidemie, XVI Zjazd Polskiego Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb
Zakaznych, Biatystok 2003, s. 126.
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epidemiologiczny wskazujgcy na osoby nie bedace w zasiegu skazenia. Po otrzymaniu
szczegOtowej instrukcji dalszego postepowania moga one by¢é zwolnione do domu.

Opieka lekarska obejmuje sie chorych, ktérych ogdlny stan jest srednio ciezki lub ciezki,
ktorym towarzyszg dodatkowe choroby, jak np. niedokrwienie migénia serca, astma, itp. Do
0s6b juz umieszczonych w odpowiednich pomieszczeniach dostep moze mie¢ tylko
wytypowany personel medyczny. Zapobiega to ewentualnym dalszym zakazeniom. Po
rozpoznaniu czynnika zagrozenia postepowanie bedzie wdrazane stosownie do danej
jednostki chorobowej. Takze transport chorych powinien by¢ ograniczony. Pozwala to na
skuteczniejsza opieke i zapobiega transmisji mikroorganizméw pomiedzy oddziatami.
Lekarze powinni wypisywa¢ chorych do domu, kiedy nie sg zakazni dfa innych. W przypadku
ekspozycji duzej ilosci os6b dopuszcza sie mozliwo$¢ odestania do domu z odpowiednig
pisemng instrukcje postepowania.

Ubrania chorych powinny umieszczone byé w szczelnych workach, zaklejonych tasma,
a nastepnie przekazane do dekontaminacji (zgodnie z procedurg).

Podczas dziatan szpitala przy duzej liczbie chorych plan postepowania powinien zawieraé
sposoby komunikowania sie i alarmowania wewnatrz i na zewnatrz szpitala oraz
przewidywac¢ wstrzymanie planowych przyjeé, a takze zapewni¢ dostawy immunoglobuliny,
antybiotykdéw, antytoksyny botulinowej ze szpitalnej apteki i/lub z innych Zrodet.

Kazda jednostka szpitala musi wiedzie¢, jaki rodzaj patogenéw moze by¢ identyfikowany
w miejscowym laboratorium, a jakie poza terenem szpitala oraz gdzie ma by¢ dostarczona
i jak pobrana probka niewiadomego pochodzenia etiologicznego.

Informacje, ktore szpital przekazuje do publicznej wiadomosci powinny by¢
przygotowane w sposéb jasny, zwiezty, zrozumiaty dita chorych, odwiedzajacych i dla
mediéw. Brak informacji moze wytwarza¢ dodatkowo strach, niepokoj, poczucie choroby
u 0s6b niezarazonych. Informacje od poczatku musza by¢ prawdziwe, nawet jesli bedziemy
stwierdzac¢, ze nie znamy czynnika etiologicznego. W szpitalu przynajmniej raz na kwartat
powinien przeprowadzony by¢ intensywny trening personelu, sprawdzenie procedur i ich

uaktualnienie, szkolenia w przedmiotowym zakresie.
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2.9. Przedstawiciele administracji publicznej i jednostki im podlegle

2.9.1. Wojewoda

Administracje publiczng w wojewddztwie sprawujg: wojewoda, organy administracji
niezespolonej oraz organy samorzadu wojewoddztwa . Wojewodowie sg terenowymi
organami administracji rzadowej o wiasciwosci ogoélnej, obowiazanymi do organizowania
i wykonywania zadan w zakresie obronnosci panstwa przez naczelnikow, dyrektoréw
komorek organizacyjnych urzedow wojewodzkich i przedsiebiorstw panstwowych, dla
ktérych sg organem zatozycielskim. Ustalajg kierunki dziatania i koordynujga realizacje zadan
obronnych przez terenowe organy administracji panstwowej, jednostki panstwowe
i organizacje spoteczne oraz sprawujg funkcje nadzoru i kontroti stanu realizacji tych zadan.
Kierujg sprawami obronnos$ci w czasie pokoju i wojny na obszarach objetych zasiegiem
dziatania, wigzac potrzeby obronnosci z catoksztattem dziatatnosci spoteczno-gospodarczej
wojewOdztwa i zadaniami ogoétnopanstwowymi. Wojewoda jest takze Szefem Obrony
Cywilnej wojewddztwa.

Zadania oraz kompetencje przypisane w ustawach wojewodzie wykonujg kierownicy
zespolonych stuzb, inspekcji i strazy w imieniu wojewody i pod jego zwierzchnictwem.
Niekiedy ustawy dopuszczajg wykonywanie przez tych kierownikdw zadan w imieniu
wihasnym. Na ogét sa to zadania zwigzane $ciSle z obszarem przyporzagdkowanym branzowo
danej stuzbie, inspekcji czy strazy i nie sg zwigzane z funkcjonowaniem catej administraciji.

Wprawdzie z nadzoru wojewody zostata wylgczona administracja niezespolona, ale
w zakresie wykonywania zadan rzagdowych zwigzanych z bezpieczeAstwem, wojewoda ma
réwniez pewne kompetencje réwniez w stosunku do tej administracji.

Zasadnicze dla omawianych zagadnien sg nastepujace kompetencje wojewody:

mozliwo$¢ stanowienia prawa miejscowego oraz wydawania zarzadzen porzgdkowych
(funkcja stanowigca)

zapewnienie wspotdziatania wszystkich jednostek organizacyjnych administracji
rzadowej i samorzadowej dziatajacych na obszarze wojewodztwa (funkcja

koordynacyjna)” ;

1B Ustawa o administracji rzagdowej w wojewodztwie, op. cit., art. 1.

™ |bidem, art. 39-40.

™ \bidem, art. 15, ust. 4.
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kierowanie dziatalnoSciag administracji rzadowej i samorzadowej w zakresie
zapobiegania kleskom zywiotlowym i innym nadzwyczajnym zagrozeniom oraz
zwalczania i usuwania ich skutkéw (funkcja kierownicza).

Pelnienie przez wojewode funkcji koordynacyjnej i kierowniczej w stosunku do calej
administracji okresla zapis art.15 ust. 4 ustawy o administracji rzadowej w wojewoddztwie:
wojewoda (...) zapewnia wspotdziatanie wszystkich jednostek organizacyjnych administracji
rzadowej i samorzadowej dziatajgcych na obszarze wojewodztwa i Kieruje ich dziatalnoscig
w zakresie zapobiegania zagrozeniu zycia, zdrowia lub mienia oraz zagrozeniom $rodowiska,
bezpieczenstwa panstwa i utrzymania porzadku publicznego, ochrony praw obywatelskich,
a takze zapobiegania kleskom zywiotowym i innym nadzwyczajnym zagrozeniom oraz
zwalczania i usuwania ich skutkéw na zasadach okreSlonych w ustawach'Kolejne,
wynikajace dla wojewody z tej ustawyzadania to:

. kontrola wykonywania przez organy zespolonej administracji rzadowej zadan
ustawowych i innych aktow prawnych wydanych na podstawie upowaznien w nich
zawartych, ustalen Rady Ministrow oraz zarzadzen i polecenn Prezesa Rady
Ministrow;

. kontrola wykonywania przez organy samorzadu terytorialnego i inne samorzady
zadan z zakresu administracji rzadowej, realizowanych przez nie na podstawie
ustawy lub porozumienia z organami administracji rzgdowej

. wykonywanie i koordynacja zadan w zakresie obronnosci i bezpieczenstwa panstwa,
wynikajace z odrebnych ustaw.

Zgodnie z ustawg o powszechnym obowigzku obrony RP wojewoda w ramach

kierowania sprawami obronnosci w wojewddztwie wykonuje zadania w ponizszym zakresie:

1) okresla szczegétowe Kierunki dziatania dla kierownikéw zespolonych stuzb,
inspekcji i strazy, organéw administracji niezespolonej oraz jednostek samorzadu
terytorialnego w zakresie realizacji zadan obronnych;

2) kieruje realizacjg przedsiewzie¢ zwigzanych z podwyzszaniem gotowosci
obronnej panstwa wykonywanych przez starostow, wojtow lub burmistrzow
(prezydentéw miast), przedsigbiorcow oraz inne jednostki organizacyjne

i organizacje spoteczne majgce swojg siedzibe na terenie wojewddztwa,

“Nlbidem, art. 15, ust. 4.
Ustawa z dnia 5 czerwca 1998 r. o administracji rzadowej w wojewodztwie (Dz. U. Nr 80, poz. 872)

e Ustawa Zdnia 21 listopada 1967 roku o powszechnym obowigzku obrony (Dz.U.92.4.16)
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3) koordynuje przedsiewziecia niezbedne dla zabezpieczenia mobilizacji jednostek
wojskowych i wykonywania $wiadczen na rzecz obrony;

4) kieruje realizacjg przedsiewzie¢ zwiazanych z przygotowaniem stanowisk
kierowania dla organéw terenowych;

5) organizuje wykorzystanie miejscowych sit i $rodkéw na potrzeby obronnosci
panstwa i obszaru wojewodztwa, w tym ochrony ludnosci oraz débr materialnych
i kultury przed $rodkami razenia, jak rowniez niesienia pomocy poszkodowanym;

6) kontroluje i ocenia wykonywanie zadan obronnych przez organy, podmioty,
jednostki organizacyjne i organizacje;

7) organizuje edukacje spoteczenstwa dotyczacg przygotowania obronnego oraz

prowadzi szkolenia i éwiczenia obronne.

Wojewoda, na wniosek starosty, zaopiniowany przez wasciwego kierownika zespolonej
stuzby, inspekcji lub strazy wojewddzkiej, moze tworzy¢, przeksztatca¢ i likwidowaé
jednostki organizacyjne stanowigce aparat pomocniczy kierownikéw powiatowych stuzb,
inspekcji i strazy. Ponadto wojewoda uprawniony jest rowniez do powolywania
i odwotywania kierownikéw zespolonych stuzb i inspekcji oraz strazy wojewddzkich,
z wyjatkiem komendanta wojewddzkiego Policji i komendanta wojewddzkiego Panstwowej
Strazy Pozarnej, ktdrzy sg powotywani za zgoda wojewody.

Zadania wojewody w sytuacji epidemii okre$lone sg w ustawiezgodnie z ktérg
w przypadku koniecznosci izolowania lub poddania kwarantannie 0s6b wojewoda
obowigzany jest zorganizowa¢ warunki izolacji lub kwarantanny przez zapewnienie
odpowiednich pomieszczen, wyposazenia oraz 0so6b posiadajacych odpowiednie kwalifikacje.
Stan zagrozenia epidemicznego lub stan epidemii na obszarze wojewddztwa lub jego czesci
ogtasza i odwotuje wojewoda, w drodze rozporzadzenia, po zasiegnieciu opinii Gtdwnego
Inspektora Sanitarnego. Poniewaz zadania wojewody w czasie epidemii lub ktérego$ ze
standéw zostaly omdéwione w podrozdziale ,Paistwowa Inspekcja Sanitarna” nie ma zatem
przestanek do dublowania informacji.

Jesli chodzi o zadania wojewody w odniesieniu do tematu pracy, nie sposob nie
wspomnie¢ o ustawie o stanie kleski zywiotowej*®. Zgodnie z zapisami ustawy, wojewoda
moze wnioskowaé do Premiera RP o wprowadzenie stanu kleski na terenie podlegtego mu

wojewoOdztwa. W przypadku wprowadzenia takiego stanu kieruje on dziataniami

Ustawa z dnia 6 wrzes$nia 2001 r. o chorobach zakaznych /  op. cit.

Ustawa z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie klaski zywiotowej, op. cit.
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prowadzonymi w celu zapobiezenia skutkom zaistniatej sytuacji. Wojewodzie
podporzadkowane sg woOwczas organy i jednostki organizacyjne administracji rzadowej
i samorzadu wojewodztwa dziatajagce na obszarze wojewodztwa oraz inne sity i Srodki
wydzielone do jego dyspozycji i skierowane do wykonywania tych dziatan na obszarze
wojewodztwa, w tym pododdziaty i oddziaty Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej. ,,W
czasie stanu kleski zywiotowej, jezeli uzycie innych sit i $srodkéw jest niemozliwe lub
niewystarczajgce. Minister Obrony Narodowej moze przekaza¢ do dyspozycji wojewody, na
ktérego obszarze dziatania wystepuje kleska zywiotowa, pododdziaty lub oddziaty Sit
Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej, wraz ze skierowaniem ich do wykonywania zadan
zwigzanych z zapobiezeniem skutkom kleski zywiotowej lub ich usunieciem””™ . Nalezy
jednak pamietac, ze pododdziaty i oddziaty Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej pozostajg
pod dowddztwem przetozonych stuzbowych i wykonujag zadania okre$lone przez
wojewode”

Ponadto wojewoda w przypadku ogtoszenia stanu kleski zywiotowej uprawniony jest do

ograniczenia wolnosci i praw cztowieka i obywatela, ktére mogga polegac na:

1)  zawieszeniu dziatalnosci okre$lonych przedsiebiorcow;

2) nakazie lub zakazie prowadzenia dziatalnoSci gospodarczej okreslonego rodzaju;

3) nakazaniu pracodawcy oddelegowania pracownikéw do dyspozycji organu
kierujgcego dziataniami prowadzonymi w celu zapobiezenia skutkom kleski
zywiotowej lub ich usuniecia;

4)  catlkowitej lub czeSciowej reglamentacji zaopatrzenia w okre$lonego rodzaju
artykuty;

5) obowigzku poddania sie badaniom lekarskim, leczeniu, szczepieniom ochronnym
oraz stosowaniu innych Srodkow profilaktycznych i zabiegéw, niezbednych do
zwalczania chor6b  zakaznych  oraz  skutkéw skazenn  chemicznych
i promieniotworczych;

6) obowigzku poddania sie kwarantannie;

7)  obowigzku stosowania $rodkow ochrony ro$lin lub innych  $Srodkow
zapobiegawczych niezbednych do zwalczania organizmoéw szkodliwych dla ludzi,
zwierzat lub roslin;

8) obowigzku stosowania okreslonych Srodkéw zapewniajacych ochrone Srodowiska;

18 Ibidem, art.18, ust.I.

182

Ibidem, art.18, ust.2.
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9) obowigzku stosowania Srodkéw lub zabiegéw niezbednych do zwalczania choréb
zakaznych zwierzat,

10) obowigzku oproznienia lub zabezpieczenia lokali mieszkalnych badZ innych
pomieszczen;

11) dokonaniu przymusowych rozbiorek i wyburzer budynkéw lub innych obiektéw
budowlanych albo ich czesci;

12) nakazie ewakuacji w ustalonym czasie z okre$lonych miejsc, obszaréw i obiektow;

13) nakazie lub zakazie przebywania w okreSlonych miejscach i obiektach oraz na
okreslonych obszarach;

14) zakazie organizowania lub przeprowadzania imprez masowych;

15) nakazie lub zakazie okre$lonego sposobu przemieszczania sie;

16) wykorzystaniu, bez zgody wiasciciela lub innej osoby uprawnionej, nieruchomosci
i rzeczy ruchomych;

17) zakazie prowadzenia strajku w odniesieniu do okreslonych kategorii pracownikéw
lub w okres$lonych dziedzinach;

18) ograniczeniu lub odstgpieniu od okreslonych zasad bezpieczehstwa i higieny pracy,
jednakze nie powodujgcym bezposredniego narazenia zycia lub zdrowia
pracownika;

19) wykonywaniu $wiadczen osobistych i rzeczowych.

Z racji swoich kompetencji i zadan wojewoda stanowi element taczacy i koordynujacy

dziatania stuzb, strazy i inspekcji. Z przeprowadzonych we wcze$niejszych rozdziatach analiz
wynika, ze kazda strategiczna decyzja dotyczaca zapewnienia bezpieczenstwa obywatelom

wymaga wiasnie jego udziatu.

2.9.2. Starosta

Samorzad powiatowy realizuje zadania o charakterze ponadgminnym, a w tym miedzy
innymi w zakresie ochrony $rodowiska, obronnosci, bezpieczenstwa obywateli, ochrony
przeciwpowodziowej, przeciwpozarowej i zapobiegania nadzwyczajnym zagrozeniom zycia
i zdrowia ludzi oraz S$rodowiska UdciSlajgca te zadania ustawa o ochronie
przeciwpozarowej okre$la, ze realizacja ich obejmuje cztery zadania, tj. prowadzenie analiz

i prognoz dotyczacych klesk zywiotowych, prowadzenie analizy sit i Srodkdéw Krajowego

8 Ustawa z 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym (Dz. U. Nr 142, poz. 1592), art. 4 ust 1, pkt 15.
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Systemu Ratowniczo-Gasniczego, budowanie systemu koordynacji dziatah jednostek ochrony
przeciwpozarowej oraz organizowanie systemu tgcznosci, atarmowania i wspotdziatania”™"”.
O wiele wiekszg role odgrywa starosta jako organ administracji publicznej. Wynika to
z faktu powotania powiatowej administracji zespolonej pod zwierzchnictwem starosty.
Administracja ta obejmuje:
starostwo powiatowe;
powiatowy urzad pracy;
jednostki organizacyjne stanowigce aparat pomocniczy kierownikéw powiatowych
stuzb, inspekcji i strazy.
Zgodnie z ustawg'starosta w celu realizacji swoich zadan w zakresie zwierzchnictwa
nad powiatowymi stuzbami, inspekcjami i strazami oraz zadan okre$lonych w ustawach
w zakresie porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli, moze utworzy¢ komisje

bezpieczenstwa i porzadku. Do jej zadan nalezy:

1) ocena zagrozen porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli na terenie
powiatu;

2) opiniowanie pracy Policji i innych powiatowych stuzb, inspekcji i strazy, a takze
jednostek organizacyjnych wykonujacych na terenie powiatu zadania z zakresu
porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli;

3) przygotowywanie projektu powiatowego programu zapobiegania przestepczosci
oraz porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli;

4)  opiniowanie projektow innych programow wspoétdziatania Policji i innych
powiatowych stuzb, inspekcji i strazy oraz jednostek organizacyjnych
wykonujgcych na terenie powiatu zadania z zakresu porzadku publicznego
i bezpieczenstwa obywateli;

5) opiniowanie projektow aktéw prawa miejscowego i innych dokumentéw
w sprawach zwigzanych z wykonywaniem zadan;

6) opiniowanie zleconych przez staroste zagadnierh dotyczacych porzadku publicznego

i bezpieczenstwa obywateli.

W sytuacjach nadzwyczajnych starosta kieruje Krajowym Systemem Ratowniczo-

Gasniczym poprzez powiatowy zespOt reagowania kryzysowego oraz moze wydaé

"NNUstawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej, op. cit., art. 2 Ib.

Ustawa z 5 czerwca 1998 r. 0 samorzgdzie powiatowym (Dz. U. Nr 142, poz. 1592)
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kierownikom administracji  zespolonej w powiecie polecenia podjecia dziatan
w zakresie ich wiasciwosci, zmierzajacych do usuniecia tego zagrozenia. W sprawach
niecierpigcych zwitokizwigzanych z zagrozeniem interesu pubticznego, zagrazajacych
bezposrednio zdrowiu i zyciu oraz w sprawach mogacych spowodowaé znaczne straty
materialne, starosta podejmuje niezbedne dziatania w imieniu zarzadu powiatu (staje sie
organem wykonawczym samorzadu powiatowego).

Starosta petni funkcje zwierzchnika pracownikéw starostwa oraz powiatowych stuzb,
inspekcji i strazy np. na wypadek bezposredniego zagrozenia bezpieczenAstwa wspdlnoty
samorzadowej, w szczegélnosci zycia lub zdrowia, starosta moze wyda¢ komendantowi
powiatowemu (miejskiemu) Panstwowej Strazy Pozarnej polecenie podjecia dziatan
w zakresie wiasciwosci Panstwowej Strazy Pozarnej, zmierzajagcych do usuniecia tego

zagrozenia, ponoszac wytgczng odpowiedzialnosSc za tres¢ i skutki polecenia

2.9.3. Burmistrz, wdjt, prezydent miasta

Wsérdéd zadan wiasnych samorzgdu gminnego znalazty sie miedzy innymi sprawy
porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli oraz ochrony przeciwpozarowej
I przeciwpowodziowej* . Jak zostata okre$tona rola wdjta (i odpowiednio burmistrza,
prezydenta miasta), ktory wystepuje w podwadjnej roli? Jako organ wykonawczy samorzadu
gminnego oraz jako organ administracji publicznej. Do jego zadan w sytuacji kryzysowej
nalezy zarzadzanie ewakuacji z terendw zagrozonych*M. Ponadto wéjt (burmistrz lub
prezydent miasta) koordynuje, przy pomocy gminnego zespotu reagowania, funkcjonowanie
krajowego systemu ratowniczo-gasniczego na obszarze gminy w zakresie ustalonym przez
wojewode* **,

Organami gmiimy sa rada i zarzad gminy. Do zadan rady gminy w zakresie zapewnienia

bezpieczenstwa obywatelskiego nalezy:

1) zatwierdzanie w drodze uchwaty gminnego ptanu ochrony cywilnej;
2) rozpatrywanie przynajmniej raz w roku informacji o stanie bezpieczenstwa

obywatelskiego sktadanej przez wojta (burmistrza, prezydenta miasta);

Zwrot uzyty w ustawie 0 samorzgdzie powiatowym, art. 34, ust. 2.
Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 r. 0 PSP (Dz. U. Nr 147, poz. 1230)

' Ustawa z dn. 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. Nr 142, poz. 1591)art. 7, ust. 1, pkt 14.

189Ibidem., art. 31b, ust. 1

0 Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej, op. cit. art. 14, ust. 5.
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3) zapewnienie swoim cztonkom uczestnictwa w szkoleniach i éwiczeniach z zakresu

bezpieczenstwa obywatelskiego.

W kontekscie reakcji na zagrozenie bioterrorystyczne szczegdlne znaczenie moga mieé

zadania przypisane gminie na mocy ustawyZgodnie z nig zadania wtasne gminy obejmuja

w szczegOlnosci sprawy:

1) tadu przestrzennego, gospodarki nieruchomos$ciami, ochrony $rodowiska i przyrody
oraz gospodarki wodnej;

2) wodociggow i zaopatrzenia w wode, kanalizacji, usuwania i oczyszczania Sciekow
komunalnych, utrzymania czystosci i porzadku oraz urzadzen sanitarnych, wysypisk
i unieszkodliwiania odpadéw komunalnych, zaopatrzenia w energie elektrycznag
i cieplng oraz gaz;

3) lokalnego transportu zbiorowego;

4) ochrony zdrowia;

5) pomocy spotecznej, w tym os$rodkow i zaktadow opiekunczych;

6) edukacji pubticznej;

7) porzadku publicznego i bezpieczenstwa obywateli oraz ochrony przeciwpozarowej

i przeciwpowodziowe;j.

Natomiast w zakresie administracji rzgdowej gmina powinna organizowac i utrzymywac
elementy systemu monitorowania, ostrzegania i alarmowania o zagrozeniu bezpieczenstwa
obywatelskiego.Ponadto nalezy pamieta¢, ze burmistrz (wojt, prezydent miasta)
zobowigzany jest do natychmiastowego poinformowania inspekcji weterynaryjnej

w przypadku wystgpienia na terenie jemu podlegtym choroby zakaznej u zwierza;t193

2.9.3.1. Zespoty Reagowania Kryzysowego

Kluczowym elementem sprawnie dziatajagcego systemu zarzadzania kryzysowego sg
Gminne Zespoty Reagowania, Powiatowe i Wojewo6dzkie Zespoty Reagowania Kryzysowego
oraz Rzadowy Zesp6t Koordynacji Kryzysowej wraz z centrami zarzgdzania kryzysowego

ramach powyzszych struktur. Powiat jest najwazniejszym ogniwem w dziataniach

Bl Ustawa z dn. 8 marca 1990 r. 0 samorzadzie gminnym (Dz. U. Nr 142, poz. 1591)

19 projekt Ustawy o bezpieczenstwie obywatelskim
Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997 r. o zwalczaniu chordb zakaznych, badaniu zwierzat rzeznych i miesa oraz

o Inspekcji Weterynaryjnej (Dz. U. Nr 66, poz. 752)
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operacyjnych, nie tylko ze wzgledu na niewielka odlegto$¢ od Zrodet zagrozen, ale i z uwagi
na mozliwosci prawne, finansowe oraz dostepnosc sit i srodkéw. Organizacja powiatowego
zespotu reagowania kryzysowego sktada sie z:

grup roboczych o charakterze statym:

e grupy ptanowania cywitnego;

e grupy monitorowania, prognoz i anatiz;

grup roboczych o charakterze czasowym:

e grupy operacji i organizacji dziatan;

e grupy zabezpieczenia togistycznego;

e grupy opieki zdrowotnej i pomocy socjalno-bytowe;j.

Na przykiad, state grupy robocze stanowig powiatowe centrum zarzadzania kryzysowego,
bedace komdrka organizacyjng starostwa powiatowego tub komendy powiatowej Panstwowej
Strazy Pozarnej. Na podstawie porozumienia miedzy wiasciwym starostg a prezydentem
miasta na prawach powiatu, centrum zarzadzania kryzysowego moze by¢ utokowane na
terenie powiatu lub miasta na prawach powiatu i obejmowaé zasiegiem dziatania obszar obu
sgsiadujacych jednostek samorzadu terytoriatnego.

Szefa powiatowego zespotu i jego zastepcOw wyznacza starosta lub prezydent miasta na
prawach powiatu spos$rod os6b zatrudnionych w starostwie powiatowym, powiatowych
jednostkach organizacyjnych lub jednostkach organizacyjnych stanowiacych aparat
pomocniczy kierownikdéw powiatowych stuzb, inspekcji i strazy, posiadajacych wyksztatcenie
specjalistyczne  w  zakresie ratownictwa, ochrony przeciwpozarowej, inzynierii
bezpieczenstwa cywitnego tub zarzadzania kryzysowego, a takze absolwentow wyzszych
szk6t wojskowych*\"'A,

Dokumentami dziatan i prac zespotow sa:

e roczne plany pracy;

» plany reagowania kryzysowego;

» plany ¢wiczen;

» protokoty posiedzen grup roboczych o charakterze statym i czasowym;

e raporty biezgce i okresowe;

1 Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 3 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu tworzenia gminnego zespotu
reagowania, powiatowego i wojewddzkiego zespotu reagowania kryzysowego oraz Rzgdowego Zespotu

Koordynacji Kryzysowej i ichfunkcjonowania. (Dz. U. Nr 215, poz. 1818).
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» Kkarty zdarzen, w przypadku uruchomienia grup roboczych o charakterze czasowym;

e raporty odbudowy;

e inne niezbedne dokumenty.

Zatem gtéwnym zadaniem Powiatowego Centrum Zarzadzania Kryzysowego (PCZK) jest
catodobowe pozyskiwanie informacji ze wszelkich dostepnych Zrodet, np. systemow
monitorowania i wykrywania zagrozen, os$rodkéw reagowania stuzb ratowniczych,
komunatnych itp. Informacje te w pierwszej kotejnosci powinny by¢ rozpatrywane pod katem
moztiwosci wystgpienia zagrozenia. Nie sposéb nie wspomnie¢ tu o potrzebie ich
archiwizacji nie tytko w cetach kontrolnych, ale takze do wykorzystania w procesie analizy
procesu zdarzen i podejmowanych decyzji. To wiasnie na PCZK spadnie wiekszo$¢ zadan
realizowanych w procesie reagowanie kryzysowego, z ktérych nalezatoby wymieni¢:

e uruchamianie systemow ostrzegania i alarmowania;

» realizowanie procedur planu reagowania w sytuacjach kryzysowych;

* uruchamianie struktur ratowniczych;

* prowadzenie procesu zarzgdzania informacja;

e uruchomienie i koordynacja procesu ewakuacji;

e wspbtdziatanie z wiasciwymi komdrkami administracji rzadowej i samorzadowej;

» zapewnienie warunkow stuzacych koordynacji dziatan w razie kryzysu;

» gromadzenie i aktuatizacje kompteksowych baz danych umoztiwiajagcych sprawne

dziatania PCZK;

* przygotowanie wstepnej anatizy zagrozen i ich skutkow oraz uczestnictwo w analizie

kompleksowej;

e wspoétdziatanie z Centrami Zarzadzania Kryzysowego szczebla wojewoddzkiego

i gminnego Centrami Reagowania;

» koordynacje dziatan organizacji pozarzagdowych i humanitarnych.

Z tego tez powodu nie bez znaczenia jest prawidtowa organizacja nie tylko samego
centrum, ale ijego pOzZniejszej pracy. Podstawowag sprawgjest odpowiednie pomieszczenie do
petnienia catodobowej stuzby, a takze do pracy w czasie zdarzen kryzysowych. Powinno ono
zapewnia¢ osobom zatrudnionym nie tytko prawidtowe warunki pracy, ale takze umozliwiaé
spotkania i narady zespolu reagowania kryzysowego starosty. W cetu sprawnej realizacji
wiekszosci zadan niezbedne sa niezawodne S$rodki tgcznosci, a takze sprawny system
informatyczny. Konieczne staje sie takze umiejscowienie na stanowisku kierowania

oprzyrzagdowania do atarmowania i ostrzegania ludnosci.
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2.10. WhnioskKi

Uzycie broni biologicznej pociaga za sobg nie tylko szkodliwe dziatanie w miejscu jej
uwolnienia, ale réwniez wszedzie tam, gdzie dotrg nosiciele, osoby skazone badZ zarazone.
Zatem skala zdarzenia moze przekraczac teren nie tylko gminy, ale i powiatu badz nawet
wojewddztwa, a w szczegbélnych wypadkach i panstwa. W projektowaniu wszelkich struktur
i zadan dla organéw administracji, stuzb ratowniczych i pomocowych nalezy zawsze bra¢ pod
uwage te cechy broni biologicznej.

W czasie zagrozenia epidemig lub jej wystgpienia, na przyklad na poziomie
wojewodzkim, organem wiodacym jest wojewoddzki inspektor sanitarny, bedacy organem
administracji niezespolonej Gidéwnego Inspektora Sanitarnego, ktéry podlega ministrowi
wiasciwemu do spraw zdrowia. Inspektor ten wnioskuje do wojewody o wprowadzenie stanu
zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii. Wojewoda wprowadzajacy jeden z ww. standw
moze jednocze$nie w formie rozporzadzenia (funkcja stanowigca) wprowadzi¢ szereg
omowionych wczesniej ograniczen w zakresie ruchu samochodowego czy osobowego,
organizacji imprez masowych, nakaz poddania sie niezbednym zabiegom i nakaz
udostepnienia  pomieszczen, obiektdbw i urzadzehA  niezbednych do dziatan
przeciwepidemicznych™, Ustawa niestety nie precyzuje kto jest wykonawcg tych dziatan.
Wyitgcznie w przypadku koniecznos$ci wprowadzenia kwarantanny ustawa wskazuje jako
wykonawce zadan - wojewode (funkcja wykonawcza). Wojewoda jest obowigzany
zorganizowa¢ warunki izolacji lub kwarantanny przez zapewnienie odpowiednich
pomieszczen, wyposazenia oraz 0sOb posiadajagcych odpowiednie kwalifikacje'**. Rola
wykonawcza wojewody, w dodatku pod nadzorem merytorycznym wojewddzkiego
inspektora sanitarnego, stoi w sprzecznosci z funkcjg koordynacyjng wojewody jako
przedstawiciela Rady Ministrow. Zgodnie z tg funkcja, wojewoda moze wydawac polecenia
wigzace administracji niezespolonej, zatem réwniez inspektorowi sanitarnemu.

Natomiast je$li chodzi o chrobry zakaZne zwierzat, organem wiodacym przy tego typu
zagrozeniach jest powiatowy lekarz weterynarii, bedacy organem niezespolonej administracji
rzadowej w powiecie. Lekarz powiatowy podlega wojewddzkiemu lekarzowi weterynarii,

ktory wchodzi w skiad wojewodzkiej administracji zespolonej. Formalnie budzi to

" Ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 roku o chorobach zakaznych i zakazeniach (DzU 2001, nr 126, poz. 126.1384
z pézn. zm.), art. 33.

Ibidem., art. 27, ust. 4.
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watpliwosci co do zakresu kompetencji wojewody wobec takiej administracji. Poniewaz
jednak lekarza powiatowego powotuje i odwotuje wojewoda™, mozna przyjaé, ze faktyezny
zakres uprawnien wojewody jest taki sam, jak wobec administracji zespolonej.

Do zadan lekarzy weterynarii na obu szczeblach administracji nalezy wykrywanie
i likwidowanie chorob zakaznych zwierzat (likwidacja zrodta zagrozenia). W tym eelu, sg oni
zobowigzani do przygotowania i poddawania statej aktualizacji powiatowego wojewddzkiego
planu gotowosci zwalczania choréb zakaZznych zwierzat oraz do powotania wlasnego zespotu
kryzysowego (niezaleznie od powiatowego i wojewodzkiego zespotu reagowania
kryzysowego, co musi doprowadzaé do dublowania dziatan). W planach tych zadania maja
by¢ przydzielone organom administraeji rzadowej i samorzagdowej  a takze poszczeg6lnym
podmiotom wraz z wyznaczeniem zakresu ieh udziatu w dziatalnosei zespotu kryzysowego.
Zatem w ramach jednej zespolonej administraeji rzadowej w wojewddztwie ma dziata¢ drugi
niezalezny zesp6t kryzysowy. Watpic tez natezy, ezy dziataniem skuteeznym jest mozliwos¢
naktadania na administraeje samorzagdowg zadan poprzez zapis w planie. Skoro w Swietle
Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej samorzad wykonuje na wiasny koszt tylko zadania
wiasne, za$ na zadania zlecone musi otrzymac¢ odpowiednie $rodki, to zapewne bez pokrycia
ewentualnych wydatkéw samorzad nie przystagpi do wykonywania obowiazkéw natozonych
takim planem. Ponadto organem uprawnionym do koordynaeji i kierowania dziataniami
administracji jest wojewoda, zatem przypisanie tej samej roli wojewo6dzkiemu lekarzowi
weterynarii jest dublowaniem kompetencji. Problemdw powyzszych nie rozwigzujg tez akty
wykonawcze, gdzie ani o kosztach zwalczania chor6b zwierzat, ani o relaejach miedzy
wojewddzkim i powiatowym lekarzem weterynarii a wojewodg i starostg w ogole sie nie
wspomina™®.

Dodatkowo, na wniosek wojewddzkiego lekarza weterynarii, wojewoda w drodze
rozporzadzenia (funkcja stanowigca wojewody) moze wprowadzi¢é szereg ograniezen
w zakresie ruchu osobowego, organizaeji imprez i innych zgromadzen, ograniezy¢ obrot
niektérymi towarami, nakaza¢ przeglad zwierzat oraz oczyszczanie, odkazanie, deratyzacje

i dezynfekcje miejsc ich przebywania lub miejsc przechowywania i przetwarzania zwiok

~Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997 roku o zwalczaniu chordb zakaznych..., op. cit.,, art. 37, ust. 3.
Ibidem, art. 21a.
o Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju WSsi z dnia 28 paZdziernika 2003 roku w sprawie plandw

gotowosci zwalczania choréb zakaznych zwierzat (DzU 2003, nr 188, poz. 1845).
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zwierzecych. Brak w ustawie natomiast informacji o sposobie egzekwowania tych
ograniczen.

W przypadku epidemii skuteczno$¢ tych uprawnien moze by¢ niewystarczajgca bez
siegniecia po rozwigzania prawne, wynikajace z sytuacji szczego6lnego zagrozenia lub wrecz
bez wprowadzenia stanu kleski zywiotowej. Istnieje tez obawa o skuteczno$¢ prowadzonych
dziatan bez powotania odpowiedniej struktury dowoddczej i bez zorganizowania zespotow
wykonawczych, ktorych to dziatan cytowane przepisy nie przewiduja.

W sytuacji kryzysowej oraz w czasie stanu kleski zywiotowej dziataniami o charakterze
spotecznym oraz catoscig dziatan kierujag odpowiednio wojt, starosta, wojewoda. Natomiast
w sprawach dotyczgcych prowadzenia akcji ratowniczej organem wiodgcym jest komendant
wojewodzki Panstwowej Strazy Pozarnej, ktéry wchodzi w skfad administracji zespolonej
w wojewodztwie. Do jego zadan nalezy miedzy innymi organizowanie i prowadzenie akcji
ratowniczych w czasie klesk zywiotowych w przypadkach, gdy przeciwdziatanie im nalezy
do kompetencji jednostek ochrony przeciwpozarowej. Przy innych rodzajach Kklesk
zywiotowych, zadaniem komendanta jest wykonywanie pomocniczych specjalistycznych
czynnosci ratowniczych™, Okolicznosci zobowigzujgce jednostki ochrony przeciwpozarowej
do podejmowania dziatan okre$lono catkowicie odmiennie od rozwigzan przedstawianych
wczesniej. Ustawa o ochronie przeciwpozarowej wprowadzita dwa kryteria, ktoére powinny
wystagpi¢ tgcznie:

kryterium celu do osiggniecia, ktorymi sg ochrona zycia, zdrowia, mienia lub
Srodowiska przed pozarem, kleskg zywiotowg Ilub innym miejscowym
zagrozeniem”';

kryterium konieczno$¢ zastosowania jednej z nastepujacych technologii —zwalczanie
pozarow, ratownictwo techniczne, chemiczne, ekologiczne, medyczne™"”.

Zrodlo zagrozenia nie ma znaczenia jako kryterium podejmowania dziatan.
Rownoczes$nie, ze wzgledu na interdyscyplinarny charakter dziatan objetych tymi warunkami,
ustawowo powotano Krajowy System Ratowniczo-Gasniczy. Wprawdzie organizacje

systemu powierzono komendantom powiatowym i wojewddzkim PSPA"A ale system jest

2% Ustawa 0 z dnia 24 sierpnia 1991 roku o PSP, op. citart. 1, ust. 2.
Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej, op. cit.,art. 1
22 |pidem, art. 14, ust. 1.

20 Ustawa o z dnia 24 sierpnia 1991 roku o PSP, op. cit., art. 12, ust. 5, pkt 3. i art. 13, ust. 4, pkt 3.
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narzedziem do organizacji i prowadzenia dziatan przez staroste, wojewode i Komendanta
Gtoéwnego

Warto zwréci¢ uwage, ze odmienne zdefiniowanie okoliczno$ci zobowigzujacych organ
do podejmowania dziatarh musi prowadzi¢ do sporéw kompetencyjnych. Jeden organ moze
by¢ bowiem wiodgcym ze wzgledu na rodzaj zagrozenia, drugi ze wzgledu na konieczno$¢
zastosowania pewnej technologii. W takim przypadku do rozstrzygniecia sporu niezbedne jest
wykorzystanie funkcji koordynacyjnej wojewody.

Z przytoczonych w tym rozdziale zadan i kompetencji roznych stuzb, strazy i inspekcji
wynika, ze uktad branzowy dominuje (powiazan pionowych pomiedzy administracjg na
poszczegOlnych szczeblach) nad uktadem terytorialnym. Niewtasciwie zdefiniowane funkcje
kierownicze wojewody powoduja, ze pomimo formalnego zapisu stwierdzajgcego, iz jest on
przedstawicielem Rady Ministrow, w praktyce przepisy branzowe sprowadzajgjego role do
zadan wykonawczych. W efekcie sprzecznosci pomiedzy rozwigzaniami branzowymi
a terytorialnymi dochodzi do konfliktu kompetencji, dublowania zadan i powielania struktur
realizujacych te zadania.

Szczeg6towa analiza zakresu zadan instytucji pozwolita na okreslenie ich kompetencji
majacych wptyw posredni badz bezposredni na przygotowanie struktur pafnstwa do stawienia
czota zagrozeniom biologicznym. Etap ten stanowi podstawe do dalszych badar majacych na
celu omdwienie rozwigzan systemowych bgdz proceduralnych #aczacych te instytucje oraz

ocene ich funkcjonalnosci (schemat nr 8).

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej, op. cit., art. 14, ust. 3.
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Minister Zdrowia ijednostki podlegle
Organy administracji publicznej i organy im podlegfe

Czy
istniejg rozwigzania
systemowe?”

tak

rozdzia¢ 3
Analiza istniejacych rozwigzan systemowych
na wypadek uzycia broni biologicznej

Schemat 8: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Zrédto: Opracowanie wiasne.
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3. Wykorzystanie istniejacych rozwigzan systemowych na wypadek uzycia

broni biologicznej

W rozdziale 1l dokonano analizy struktur i zadar administracji publicznej oraz cywilnych
i wojskowych stuzb, strazy i inspekcji, ktére biorg badZz powinny bra¢ udziat w zdarzeniach
zwigzanych z uzyciem broni biotogicznej. Kompetencje tych instytucji oraz przypisane im
zadania mogg sugerowac, ze sg one w wystarczajagcym stopniu przygotowane do reagowania
w sytuacji zagrozenia biotogicznego i minimatizowania skutkdéw ewentuatnego uzycia tego
typu broni. Jednak dziatania te, ze wzgtedy na swoj wyjatkowy charakter, r6znorodno$¢ oraz
wielopodmiotowo$¢é, wymagaja wspotdziatania, czyti konsolidacji tworzac efekt synergii.
Dlatego tez. Ministerstwo Obrony Narodowej, Ministerstwo Spraw Wewnetrznych
i Administracji, Ministerstwo Zdrowia, Ministerstwo Rolnictwa oraz Ministerstwo
Srodowiska potrzebuja systemowego podejécia do problemu broni biologicznej, czyli
systemu zwalczania zagrozenia biologicznego. Analize tych zagadnien nalezy rozpoczaé od
odpowiedzi na dwa kluczowe pytania:
» Czy w Polsce istnieje system reagowania na uzycie broni biologicznej?
e Czy instytucje i kompetencje przypisane im ustawowo zapewniajg sprawne
i szybkie dziatanie oraz wspotdziatanie w sytuacji zagrozenia biotogicznego?
Dodatkowo szczeg6inej analizie zostang poddane cechy struktur organizacyjno-prawnych
takiego systemu, rodzaje systemoOw zwalczania zagrozen bronig biologiczng i ich skutkow

wraz z podstawami prawnymi ich funkcjonowania.

3.1. Ujecie systemowe, pojecia i cele systemu
Poszukujac odpowiedzi na pierwsze pytanie oraz biorgc pod uwage cel dociekan
naukowych, ktérych koncowym celem jest opracowanie systemu pozwalajacego wiasciwie
reagowa¢ na zdarzenia zawigzane z bronig biologiczng, konsolidujagcego dziatania Sit
Zbrojnych i stuzb ratowniczych, nalezy podja¢ prébe uscislenia znaczenia pojecia ,,system”.
Niestety pojecie to nie zostato zdefiniowanie w aktach prawnych oraz literaturze
poswieconej takim systemom jak Krajowy System Ratowniczo-Gasniczy, system zarzadzania

kryzysowego, system ochrony meteorologicznej kraju, itp. M.

205 .. . . . S .
° Pojecia zaczerpniete z literatury wykorzystanej do niniejszego opracowania.
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W literaturze naukowej pojawia sie wiele okreslen systemu. Jedno z nich, przedstawione
przez N. Wiener, L. Bertalanffi, K.W. Acoff w ksigzce ,,Podstawy socjologii” okresla system
jako zbi6r elementéw, powigzanych w taki spos6b, ze tworza one pewng nowag catos¢
wyrdzniajaca sie w otoczeniu . System powinien posiada¢ kilka cech. Pierwsza z nich to
holizm, wedtug ktérego wszelkie zjawiska tworzg uktady catosciowe, podlegajace swoistym
prawidtowosciom, ktérych nie mozna wywnioskowa¢ na podstawie  wiedzy
o prawidtowosciach rzgdzacych ich sktadnikami. CatoSci tej nie da sie sprowadzi¢ do sumy
jej skkadnikow . Druga cecha systemu to synergia, ktéra oznacza, ze cato$¢ to co$ wiecej niz
suma sktadajacych sie na nig czesci. To znaczy, ze wspolny wysitek jest wiekszy niz suma
efektow osobnych dziatan. Kolejna cecha to strukturalizm, oznaczajgcy okreslanie
wiasciwosci zjawiska na podstawie tych wiasciwosci jego struktury, ktére mozna traktowaé
jako integrujace i niezmienne™A,

W niniejszych rozwazaniach przyjeto nastepujgca definicje: ,,System jest to wyodrebniony
zbior elementéw (materialnych lub abstrakcyjnych), wzajemnie powigzanych, rozwazany
jako cato$¢ z okreSlonego punktu widzenia, majacy przy tym takie wiasciwosci, ktérych nie
posiadajg jego etementy™/”, gdzie element okre$lony jest jako najmniejszy wyodrebniony
z okreslonego punktu widzenia sktadnik systemu (catoSci), a relacja jako zwigzek, ktory
zachodzi miedzy przynajmniej dwoma elementami systemu. Wedtug P. Sienkiewicza, system
musi posiadaé takze pewng ceche (wiasnosc), ktéra bedzie go charakteryzowata jako catosé,
natomiast cech tej cato$ci nie beda posiadaty poszczeg6lne elementy systemu”

Wynika z tego, ze do funkcjonowania systemu, ktorego celem jest uSwiadomiony,
przyszty pozadany stan dziatania, mozliwy i przewidziany do osiggniecia w okresie
mieszczacym sie w przedziale czasu objetym planowaniem, niezbedne jest jednoczesne
wystepowanie zbioru elementéw, pomiedzy ktérymi zachodza pewne relacje porzadkujace
ten zbidr.

Organizacja to takze system, ktérego uporzadkowanie polega przede wszystkim na tym,

ze funkcjonalnie zréznicowane jego czeSci w zasadzie wspotprzyczyniaja sie do powodzenia

N. Wiener, L. Bertalanffi, K.W. Acoff, Podstawy socjologii, notatki wiasne.

Wikipedia, Wolna Encyklopedia.
S A Jajuga, K. i S. Wrzosek, Elementy teorii systeméw i analizy systemowej. Wydawnictwo AE we
Wroctawiu, Wroctaw 1993., s. 13-14.
® Ibidem, s. 19.

% b sienkiewicz, wyktad o systemach w Akademii Obrony Narodowej, 2004, notatki wiasne.



147

catosci, a powodzenie catosci jest istotnym warunkiem powodzenia cze$ci*\ Zatem system
reagowania na bron biologiczng oraz jego elementy musza dziata¢ zaréwno dla osiggniecia
swoich ustawowych, autonomicznych celéw, jak i do osiggniecia wspolnego efektu, tj.
ograniczenia zagrozenia dla zdrowia, zycia lub mienia duzej liczby os6b. W systemie tym
muszg zachodzi¢ relacje wewnatrzorganizacyjne, gdyz jego funkcjonowanie wymaga
wspotdziatania organu zarzadzajgcego z organami wykonawczymi”~Zarzagdzanie to, zgodnie

z zasadg zarzadzania kryzysowego, powinno by¢ jednoosobowe.

3.2. Podstawy funkcjonowania wielopodmiotowych struktur niezbednych

do prowadzenia dziatah zwigzanych z uzyciem broni biologicznej

Skala zagrozenia bronig biologiczng jest zatem duza i skala przygotowan powinna by¢
adekwatna do jej wielkosci. Sytuacje zagrozenia poteguje udziat naszego kraju w koalicji
walczacej w Iraku, oraz decyzja o wystaniu polskich zotnierzy do Afganistanu. Informacje te
sg nagtasniane w mediach krajowych i miedzynarodowych, a reakcja swiata muzutmanskiego
moze by¢ r6zna, czego przyktadem jest artykut ,,Islamie State of Afghanistan Wams Poland”,
publikowany 14 wrze$nia 2006 roku na stronie internetowej: www.kavkazcenter.com. Polska
tak jak inne kraje biorgce udziat w ofensywnej polityce zbrojnej na Swiecie, powinna by¢
przygotowana na wypadek ataku drobnoustrojami chorobotwérczymi takze na ich wiasnym
terenie.

Obecny system, badz lepiej powiedzie¢ procedura, ktéra zostanie oméwiona w dalszej
czesci tego rozdziatu, nie stanowi wiasciwej i skutecznej ochrony duzych zgrupowan ludzkich
przed sie bronig typu Pojedyncze przypadki chorych w wyniku ataku lub przesytki
z podejrzang substancjg (np. proszek) moga by¢ zadowatajgco zaopatrzone, natomiast przy
masowych zachorowaniach ,,system” nie bytby w stanie funkcjonowac. Jak zatem on wyglada
i dlaczego nie speinitby swojej funkcji?

Podstawowa funkcja takiego systemu jest ochrona zycia, zdrowia ludzi, zwierzat
i mienia, a takze $rodowiska naturalnego poprzez wiasciwe rozpoznanie zagrozenia i jego

maksymalne zminimalizowanie, odpowiednie przygotowanie administracji publicznej, stuzb

L.J. Krzyzanowski, O podstawach kierowania organizacjami inaczej. Wydawnictwo Naukowe PWN S. A,
Warszawa 1999s. 185.
2 w. Kitler (kier. nauk.), Problemy zarzadzania kryzysowego w panstwie: studium, AON, Warszawa 2000,
s. 30.
] Pawtowski, (red. nauk.). Terroryzm we wspoiczesnym Swiecie. Biblioteczka ,,Wojska i wychowania”.
Warszawa 2001, s.18.


http://www.kavkazcenter.com
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strazy i inspekcji poprzez miedzy innymi przygotowanie procedur, sprzetu, lekdw, nastepnie
szybkie wykrycie uzytej broni biologicznej i jej zidentyfikowanie, dziatania ratownicze
krotko i dtugoterminowe oraz przywracanie do stanu normainego.

Zrodtem aktualnie funkcjonujacego systemu badz raczej procedury powiadamiania
i wspotpracy w Polsce byly wydarzenia, zwigzane z uzyciem wagtika w Stanach
Zjednoczonych, ktére miaty miejsce w drugiej potowie wrzesnia 2001 roku. W dwczesnym
czasie istniato takze duze prawdopodobienstw podobnych zamachdéw na terenie naszego
kraju. Dlatego tez, postanowiono podja¢ dziatania dorazne, ktdre miaty na celu opracowanie
planéw postepowania i koordynacji dziatan stuzb na wypadek uzycia broni biologicznej.

Niedtugo trzeba byto czeka¢ na reakcje pseudobioterrorystow. W Polsce, po
wydarzeniach zwigzanych z waglikiem w Stanach Zjednoczonych Ameryki i Niemczech 15
pazdziernika 2001 odnotowano pierwszy (w sumie ponad 900) przypadek tzw. ,biatego
proszku” badz podejrzanych przesytek. Szcze$liwie zadne ze zgtoszonych zdarzeh nie
okazato sie prawdziwym zagrozeniem. Wiekszo$¢ przypadkéw byta glupim zartem badz
falszywym alarmem. Ponizej przedstawiono liczbe interwencji jednostek Panstwowej Strazy
Pozarnej w zdarzeniach z podejrzanymi przesytkami w okresie od 15 pazdziernika do

5 grudnia 2001 roku™*:

Wykres zdarzen zMnazanych z bioterroryzmem od 15 pazdziernika do 5 grudnia 2001 roku

dni

Rysunek 4: Liczba interwencji Panstwowej Strazy Pozarnej w zdarzeniach z podejrzanymi
przesytkami w okresie od 15 pazdziernika do 5 grudnia 2001 roku

Zrodto: Komenda Gtéwna Panistwowej Strazy Pozarnej

) Pietrasiak, Zasady dziatan jednostek ochrony przeciwpozarowej w sytuacjach zagrozen bioterroryzmem,

wyktad, styczen 2002r.
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Na wykresie widaé gwattowng tendencje malejgcg w miare uptywu czasu od momentu,
kiedy warto$¢ zdarzeh osiagneta warto$¢ maksymatna. Wykres ten wskazuje na duza
zalezno$¢ pomiedzy ,,modg” a uruchamianiem sit reagowania, a takze pokazuje silny wptyw
»efektu psychologicznego” na liczne tego typu zdarzen. Pociagajg one za sobag wiele
naktadow finansowych zwigzanych bezposrednio z prowadzeniem akcji ratowniczej
(eksptoatacja sprzetu, Srodki dekontaminacyjne dla ratownikdéw i oséb zagrozonych oraz
pomieszczen i sprzetu w miejscu zagrozonym, dochodzenie epidemiologiczne, itp.), jak
réwniez strate srodkéw finansowych, cho¢ nie bezpos$rednio (czasowe odizolowanie miejsca
zagrozonego, a tym samym przerwa w pracy, postoj transportu, panika ludzi, zamkniete stacje
metra, itp.).

W zwigzku z omawianymi zdarzeniami uruchomiono takze z rezerwy Rady Ministrow
$rodki finansowe na doposazenie stuzb ratowniczych i inspekcji sanitarnej. Na polecenie
Gioéwnego Inspektora Sanitarnego 19 wrze$nia 2001 powotano Zespot ds. zwigzanych
z zachorowaniami na niebezpieczne choroby, ktéry miat przygotowaé wstepne plany dziatan
i procedury wspotdziatania miedzy réznymi stuzbami oraz harmonogram dalszych dziatan
przygotowawczych na wypadek uzycia waglika”

Na podstawnie opracowan Zespotu ds. zwigzanych z zachorowaniami na niebezpieczne
choroby oraz pierwszych zdarzeh ,,waglikowych”. Minister Zdrowia - Grzegorz Opala
w dniu 17 pazdziernika 2001 roku zatwierdzit przedstawiony (schemat 9) ponizej oraz
w zalgczniku nr 9 ,,Schemat postepowania i wspotpracy w przypadku zagrozenia

niebezpieczng chorobg zakazng oraz bioterroryzmem?.

e Chomiczewski, Bioterroryzm - zasady postepowania lekarskiego, op. cit., s. 43.
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Bioterroryzm
(np. podtozony proszek)

Starosta

Powiatowe Centrum
Zarzadzania Kryzysowego

Policja, PSP

Wojewoda
Centrum Zarzgdzania
Kryzysowego Wojewody
KW Policji, PSP

SzefOCK
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Minister Spraw
Wewnegtrznych
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Przewodniczacy Komitetu Rady Ministrow
0s. Zarzadzania w Sytuacjach
Kryzysowych

Schemat 9: Schemat postepowania i wspotpracy w przypadku zagrozenia niebezpieczng
chorobg zakaZzna oraz bioterroryzmem.

Zrodio: Procedura postepowania w przypadku zagrozenia niebezpiecznymi chorobami
zakaznymi i bioterroryzmem, Warszawa 2001.
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W tym samym dniu, tj. 17 paZzdziernika 2001 roku Minister Zdrowia zaakceptowat do
realizacji instrukcje (Zalagcznik nr 10) oraz procedure postepowania z podejrzanymi
0 skazenie lub niewiadome pochodzenie przesytkami przedstawiong na schemacie 10.
Ponadto, na zlecenie Ministra Zdrowia zostat opracowany algorytm postepowania
w przypadkach zagrozenia bioterroryzmem, przeznaczony dla lekarzy podstawowej opieki

zdrowotnej (Zatacznik nr 11).

PRZESYLKA NIEUSZKODZONA
moze by¢ unieszkodliwiona zgodnie z zasadami okreslonymi w przepisach okreslonych
przez Gtdwnego Inspektora Sanitarnego.

Schemat 10: Procedura postepowania z podejrzang przesytka

Zrodto: Komenda Gtoéwna Paristwowej Strazy Pozarnej, Procedura, Warszawa 2001,

Zgodnie z procedurg ,,...W przypadku otrzymania jakiejkolwiek przesytki niewiadomego
pochodzenia lub budzgcej podejrzenia z jakiegokolwiek innego powodu, jak™*":

a) brak nadawcy

b) brak adresu nadawcy

c) przesytka pochodzi od nadawcy lub z miejsca, z ktérego sie jej nie spodziewamy

Instrukcja: ~Zasady postepowania z przesytkami niewiadomego pochodzenid\ Procedura postepowania

w przypadku zagrozenia niebezpiecznymi chorobami zakaznymi i bioterroryzmem, Warszawa 2001.
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Nie otwiera¢ przesyitki!

Umiescié przesytke w grubym worku plastikowym i szczelnie go zamknac.

Worek nalezy umiesci¢ w drugim grubym plastikowym worku, szczelnie zamkna¢,
zawigzac supet i zaklei¢ taSma klejaca

Paczki nie wolno przemieszczaé. Pozostawic jg na miejscu.

Powiadomi¢ lokalny posterunek policji (nr tel. policji 997; komérka 112) lub straz
pozarng (tel. nr 998). Stuzby te podejmg wszystkie niezbedne kroki w celu

bezpiecznego przejecia przesyiki.

W przypadku, gdy podejrzana przesytka zostata otwarta i zawiera jakgkolwiek podejrzang

zawarto$¢ w formie statej (pyt, kawatki, blok, galarete, piane lub inng) lub ptynnej, nalezy:

1

o g A~ »w

Mozliwie nie naruszac tej zawartosci: nie rozsypywacé, nie przenosié, nie dotykaé, nie
wachaé, nie powodowac ruchu powietrza w pomieszczeniu (wytgczyé systemy
wentylacji i klimatyzacji, zamknaé okna).

Catg zawarto$¢ umiesci¢ w worku plastikowym, zamkna¢ go i zaklei¢ tasma lub
plastrem.

Doktadnie umy¢ rece.

Zaklejony worek umiesci¢ w drugim worku, zamkng¢ go i zakleic.

Ponownie doktadnie umyc¢ rece.

Bezzwitocznie powiadomic¢ lokalny posterunek policji {nr tel. Policji 997; komdrka
112) lub straz pozarna (tel. nr 998) i stosowa¢ sie do ich wskazéwek.

Po przybyciu wiasciwych stuzb nalezy bezwzglednie stosowac sie do ich zalecen.”.

Liczba zdarzen z podejrzanymi przesytkami byta bardzo duza. Najczesciej dotyczyty one

miejsc

szkoty,

uzytecznosci publicznej, takich jak: dworce kolejowe, stacje metra, urzedy pocztowe,

jak réwniez Kancelarii Premiera, ambasad, bankdéw, wydawnictw, itp. Kazda

interwencja wigzata sie z wejsciem ratownikoéw do strefy zagrozonej, a tym samym

zabezpieczeniem ich poprzez aparaty powietrzne i ubrania gazoszczelne. Dlatego tez istniata

pilna potrzeba dekontaminacji i dezynfekcji tych ubran, w ktorych strazacy-ratownicy

prowadzili dziatania z czynnikiem bakteriologicznym. Opracowano zatem przedstawiong na

schemacie 11 procedure i instrukcje (Zatgcznik nr 12) ich ,,odkazania” w celu zapewnienia

bezpieczenstwa, efektywnosci i ciggtosci dziatan.
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Zdarzenie wywotujace zagrozenie niebezpiecznymi chorobami zakaznymi lub bioterroryzmem

Ratownicy pracujgw ochronnych utraniach gazoszczelnych

Wystapit kontakt z nieznang substancja

Osoba przeprowadzajaca dezynfekcje powinna uzywac
aparatu izolujacego i rekawic ochronnych.

Przeprowadzi¢
dekontaminacje, dezynfekcje
we/matrz pomieszczenia

Przeprowadzi¢ dekontaminacje,
dezynfekcje wstepna (natychmiast
po opuszczeniu sfery skazenia)

Roztwor:

RD1 —5% Na2C03 (weglan sodowy) i5% Na~O”
(fosforan sodu); na kazde 100 Iwody nalezy
przygotowac 5 kg weglanu sodu 15 kg fosfaanu sodu.
RD2-10% Ca(Cl0)2(podchloryn wapnia); na kazde
100 Iwody nalezy przygotowa¢ 10 kg podchlorynu
wapnia.

~Pera Safe" —czas 20 minut lub ,Nu-Cidex" —czas 10
minut wg zalecen producenta.

Przygotowanie roztworéw
Srodka dezynfekujacego

Stosowac kuwete i
opryskiwacz w
pomieszczeniu

zamknietym

Kombinezon obficie i doktadnie
zraszac roztworem $rodka

Cata powierzchnia kombinezonu powinna by¢ doktadnie
sptukana roztworem; szczegdlng Lwage nalezy zwrécic¢
na powierzchnie, ktére maty kontakt z substancja. Nie
stosowac wysokiego ci$nienia.

Kombinezon nalezy zdejmowac ostroznie, unikajac rozpryskiwania
pozostato$ciroztworu. Nalezy chroni¢ we/metrzng strone kombinezonu.

Kombinezon pozostawi¢ wilgotny na czas 20 min. (,Pera Safe" lub ,Nu-
Cidex"), nastepnie sptuka¢ wodg iwysuszy¢.

Rekawce wielokrotnego uzycia przed zdjeciem polaé roztworem $rodka
dezynfekujagcego. Pozostawi¢ wilgotne na czas 20 min. (,Pera Safe" lub ,Nu-
Cidex), nastepnie sptuka¢wodg iwysuszyé. Uzyte rekawce jednorazowe
umieéci¢ w torbie z tworzywa iprzekazaé¢ do spalenia (traktowac jak odpad
medyczny).

Proces dezynfekcji jest zakoficzony dopiero po czasie kontaktu powierzchni ze
Srodkiem dezynfekcyjnym ,,Pera Safef'- 20 min. lub ,Nu-Cidex" - czas 10 min.

Plyn dezynfekujacy w brodziku po dezynfekcji mozna odprowadzi¢ do
kanalizacji po czasie nie krétszym niz 20 min. (,Pera Safe" lub ,,Nu-Cidex')

Schemat 11: Procedura dezynfekcji ubran

dezynfekcyjnego

Po catkowitym sptukaniu ipokryciu Srodkiem
dezynfekcyjnym kombinezonu ochronnego,
opusci¢ kabine (ostone)

Osoby pomagajace zdjg¢ ubranie gazoszczelne
powinny zatozy¢ rekawce ochronne —gumowe
wielokrotnego uzytku lub lateksowe

W przypadku zanieczyszczenia skéry roztworem
dezynfekcyjnym, zmy¢ obficie wodg z mydtem

Po zdjeciu kombinezonu doktadnie umy¢ rece woda z
mydtem (osoba pracujgcaw kombinezonie i osoby
pomagajace)

Po zakoficzeniu procesu dekontaminacji wstepnej,
kombinezon nalezy podda¢ dekontaminacji wtasctwej
w serwisie lub naterenie jednostki

gazoszczelnych uzywanych w przypadkach

zagrozenia niebezpiecznymi chorobami zakaznymi oraz bioterroryzmem.

Zrédio:

Procedura postepowania w przypadku zagrozenia niebezpiecznymi chorobami

zakaznymi i bioterroryzmem, Warszawa 2001.
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Ponadto przeprowadzano kursy dla mikrobiologéw z Wojewddzkich Stacji Sanitarno-
Epidemiologicznych (WSSE) z zakresu najnowszych metod wykrywania wybranych
patogendéw. Zakupiono nowy sprzet do laboratoriow mikrobiologicznych. Dzieki temu
niektére laboratoria podwyzszyly poziom klasy bezpieczeristwa biologicznego z BSL-1 na
BSL-2. W laboratoriach klasy BSL-1 pracuje sie zwykle ze znanymi czynnikami
biologicznymi, ktére nie stanowig wiekszego zagrozenia dla zdrowia cztowieka. Tego typu
faboratoria nie sg izotowane od innych czesci instytucji i nie ma przy tym specjalnych
wymogow odnos$nie infrastruktury oraz wyposazenia. W pracy obowigzuje przestrzeganie
podstawowych zasad praktyki mikrobiologicznej. Nadzo6r nad laboratorium petni pracownik
naukowy posiadajacy ogdlng wiedze mikrobiologiczng. Dostep dla 0s6b postronnych jest
ograniczony. W pracowni obowigzujg restrykcje dotyczace zakazu spozywania positkow,
picia, patenia, przechowywania zywno$ci w miejscach niedozwolonych. Zabronione jest
stosowanie pipet ustnych. Materiaty zanieczyszczone musza by¢ poddane dekontaminaciji.
Wejscie do laboratorium winno by¢ oznakowane znakiem ,biohazard" wraz z informacja
0 czynniku zakaZnym (podanie nazwy czynnika) oraz sposobem kontaktu z osobg
odpowiedzialng. W laboratorium obowigzujg ubiory ochronne (ptaszcze, rekawice, okulary).
Nalezy wyeliminowa¢ mozliwo$¢ wytwarzania aerozolu biologicznego podczas pipetowania,
wirowania, wytrzasania itp. Powierzchnie robocze np. stotdw winny byé stale
dezynfekowane. W pracowni natezy zamontowac urzadzenie do mycia rgk. Okna powinny
by¢ zaopatrzone w siatki przeciwko owadom. Stosuje sie $rodki do walki z insektami
1gryzoniami. Natomiast laboratorium klasy BSL-2 pozwala na prace z czynnikami zakaznymi
0 s$rednim stopniu zagrozenia zdrowia ludzi i $rodowiska. Personel przechodzi specjalne
przeszkolenie w zakresie postepowania z materiatem zakaznym, prowadzone przez
specjatiste. Srodki ostroznosci podejmuje sie przy wszelkich pracach, przy ktérych dochodzié
moze do wytwarzania aerozolu biologicznego. Czynno$ci tego typu prowadzi sie w kabinach
Il klasy bezpieczenstwa. Dopuszczenie do pracy majg jedynie osoby przeszkolone
1zabezpieczone przed mozliwoscig infekcji podczas pracy przez uodpornienie czynne. Poza
informacja o zagrozeniach biologicznych przy wejsciu nalezy uwzglednié nazwe patogenu,
poziom bezpieczenstwa, przeprowadzone szczepienia, nazwisko osoby odpowiedzialnej oraz
spos6b kontaktowania sie z nig. Od 0s6b stykajacych sie z materiatem zakaznym pobiera sie
krew do cetéw badawczych. Szczeg6lng uwage nalezy zwraca¢ na postepowanie z takimi
materiatami zakazonymi, jak: szkietka i pipety, strzykawki, skalpele, ktore winny by¢
deponowane w odpornych na przebicie pojemnikach. Materiat zakazony poddawany jest

procesom dekontaminacji. Wszystkie czynnosci laboratoryjne nalezy wykonywa¢ w komorze



155

drugiej klasy bezpieczenstwa. Wirowanie materiatu zakaznego moze odbywac sie takze
w specjalnych bezpiecznych wiréwkach. Otwarcie rotorow moze mie¢ miejsce jedynie
w kabinie bezpieczeristwa. Przy pracy nalezy obowigzkowo uzywaé masek, okularow,
strojow ochronnych, rekawic, itp. Zdjecie odziezy ochronnej nastepuje przed wyjsciem
z laboratorium. Pomieszczenie do przechowywania materiatbw zakaznych powinno by¢
zamkniete z kontrolowanym dostepem. W laboratorium instaluje sie stanowisko do mycia ragk
oraz do przemywania oczu. Kabiny BSL-2 nalezy umiejscowi¢ z dala od drzwi i okien. Okna
nalezy wyposazy¢ w siatki przeciwko owadom.

Wojskowy Instytut Higieny i Epidemiologii w Warszawie i w Putawach przeprowadzat
szkolenia z zakresu bioterroryzmu dla epidemiologéw z WSSE. Natomiast, ze S$rodkow
rezerwy budzetowej dokonano zakupu $rodkéw ochrony indywidualnej dla pracownikow
stacji sanitarno-epidemiologicznych (wykorzystane takze przy tzw. ptasiej grypie)
i niektorych zaktadow opieki zdrowotnej, przewidzianych do prowadzenia diagnostyki
szczegOlnie niebezpiecznych chordb zakaznych.

Ministerstwo Obrony Narodowej doposazyto 7 zespotdw rozpoznania biologicznego
(ZRB), znajdujgcych sie juz w strukturach Sit Zbrojnych. Obecnie kazdy ZRB wyposazony
jest w specjalistyczny samochdd, specjalng odziez ochronng, zapewniajacg przebywanie
w strefach o najwyzszym skazeniu, specjalistyczne zestawy do pobierania i transportu
niebezpiecznych materiatbw oraz zestawy lumenometryczne. Dlatego tez, ZRB moga
wykonywa¢ wstepng identyfikacje na miejscu zdarzenia, pobiera¢ prébki, bezpiecznie
transportowa¢ je do laboratorium w Putawach, a takze likwidowa¢ szkody powstate na
miejscu zdarzenia. Zespoty te, opisane dokiadnie w poprzednim rozdziale, znajdujg sie
w Modlinie, Bydgoszczy, Gdyni, Wroctawiu i Krakowie.

W Osrodku Badan Weterynaryjnych Wojskowego Instytutu Higieny i Epidemiologii
w Pulawach powstato jedyne w Polsce, a takze w tej czesci Europy, laboratorium
mikrobiologiczne klasy BSL-3. Laboratorium wyposazono w najnowszg aparature dzieki
grantowi inwestycyjnemu z KBN, pomocy rzgdu amerykanskiego, funduszom MON
i poparciu Biura Bezpieczenstwa Narodowego. Dzieki $wietnie przeszkolonemu personelowi
oraz dobremu sprzetowi moze by¢ ono wykorzystane takze jako centrum szkolenia
specjalistbw w zakresie bezpieczenstwa biologicznego na potrzeby catego kraju. Po
uruchomieniu laboratorium BSL-3, nazwe OSrodka zmieniono na Centrum Diagnostyki

i Zwalczania Zagrozen Biologicznych.
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3.3. Whnioski

Powyzsze analizy przedstawiajg ogot dziatan podjetych w naszym kraju w omawianym
zakresie. Niestety przedsiewziecia te nie maja jeszcze charakteru systemu, ktory powinien
zosta¢ formalnie okre$lony na mocy ustawy, a jedynie charakter dziatan mogacych stanowic
podwaliny owego systemu.

W istniejgcych systemach przeciwdziatania broni biologicznej i jej skutkom, nie jest
stosowane systemowe podejécie do rozwiazywania problemdéw zwigzanych z jednolitym
planowaniem oraz budowaniem struktur kierowania i dowodzenia dziataniami
wielopodmiotowymi (potgczonymi). Rozproszone planowanie, skupiajgce sie na problemach
tylko jednej branzy, nie tylko nie utatwia, ale wrecz utrudnia prowadzenie dziatan. Podobnie
brak jednolitego systemu kierowania dziataniami, przy utrzymywaniu kilku odrebnych
wielopodmiotowych struktur organizacyjnych, doprowadza do szeregu konfliktow
kompetencyjnych. Konflikty te majg zarowno charakter wewnatrzorganizacyjny, jak
i miedzyorganizacyjny.

Brak jest zatem trwatego, ujetego w normy prawa systemu przeciwdziatania zagrozeniom
biologicznym. Do potowy roku 2001 nie byto nawet wspolnej koncepcji organizacji
i wspotpracy organéw panstwa, stuzb, strazy i inspekcji na wypadek ataku
bioterrorystycznego. Po zdarzeniach z podejrzanymi przesytkami stworzono procedury
postepowania na wypadek takich zagrozen. Zdarzenia te byty ,,obstugiwane” gtéwnie przez
Panstwowg Straz Pozarng, gdyz zadna z pozostatych panstwowych stuzb ochronno-
ratowniczych nie byfa wyznaczona, przygotowana ani nie posiadata odpowiednich sit
i Srodkéw do realizacji rozpoznania, identyfikacji zagrozenia i likwidacji przy pomocy
specjalistycznej aparatury badawczej i odpowiedniego sprzetu ochronno-ratowmczego
Whynika to takze z faktu, ze mieszkarncy zwyczajowo zgtaszajg kazde nieszcze$liwe zdarzenie
do Panstwowej Strazy Pozarnej, Policji lub Pogotowia Ratunkowego, pomimo ze stuzby te
niekoniecznie sg profesjonalnie przygotowane do stawienia czota tak nietypowym
wyzwaniom, jakim jest likwidacja skazenia biologicznego.

Zadna z tych stuzb nie jest stuzbg sanitarna, a tym samym nie jest przygotowana do
prowadzania dziatan z uzyciem broni biologicznej. Panstwowa Straz Pozarna jest jedyng
instytucja dysponujaca sprzetem ochrony catkowitej, a tym samym jako jedyna moze
pobiera¢ materiat biologiczny do badan, jednak zaden z ratownikdéw nie jest przeszkolony

w tym zakresie.

2" | ewandowski L., Za bary z ptasig grypa. Przeglad Pozarniczy - 4/2006, s. 14
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Kolejny problem pojawia sie w zakresie zabezpieczenia zrédta zakazenia. Do chwili
obecnej Panstwowa Straz Pozarna likwidowata jedynie rozsypany proszk, natomiast nie
prowadzita zabezpieczenia innych, niesprecyzowanych pod wzgledem wielko$ci, masy czy
stanu skupienia zrédet, ktére wymagaty podjecia dodatkowych zabezpieczen i dziatan
z wykorzystaniem wigkszej ilosci wyspecjalizowanych sit i Srodkéw. Ciagle jednak nie ma
odpowiednich procedur w tym zakresie.

Likwidacja zrédta niebezpiecznej substancji czynnej biologicznie wymaga takze
zdezynfekowania miejsca uwolnienia. Dziatania te prowadzone przez strazakow-ratownikéw
polegaja na uzyciu specjalistycznych srodkdéw chemicznych i podaniu ich zazwyczaj przy
pomocy opryskiwacza. Ta metoda uniemozliwia podanie $srodka dezynfekujacego do miejsc
trudnodostepnych, takich jak kanaty, szyby wentytacyjne, itp. Podczas takich dziatan pojawia
sie takze problem podjecia decyzji, czy tym zabiegom nalezy poddawa¢ mienie znacznej
wartosci, takie jak: pomieszczenia z serwerami, komputery, monitory, telefony, itp. Z reguty
przy tego typu dziataniach przedstawiciet inspekcji sanitarnej nie chce podja¢ decyzji,
a wiasciciel nie wyraza zgody na zniszczenie sprzetu.

W wyniku analizy aktualnego przygotowania stuzb, strazy i inspekcji do zagrozenia
zwigzanego z bronig biologiczng, a tym samym z brakiem jednolitych zasad organizacji
i dziatania w zakresie profilaktyki, przygotowan, szkolenia, wyposazenia w sprzet
ratowniczy, ratownictwa, dekontaminacji takze masowej, sposobéw finansowania , istnieje
koniecznos¢ budowy modelu takiego systemu, ktory bedzie racjonalnie funkcjonowat
i chronit ludno$¢ przed bronig biologiczng. Temu zagadnieniu poswiecony jest kolejny,

czwarty rozdziat zgodnie z ponizszym algorytmem (schemat nr 12).

Owo, Brudna bomba naperonie. Przeglad Pozarniczy - 3/2003, s. 20.
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Schemat 12: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

rédto: Opracowanie wiasne.
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4. Model postulatywny wspotdziatania stuzb ratowniczych i Sit Zbrojnych

na wypadek uzycia broni biologicznej

Jedng z wazniejszych funkcji wspoétczesnego panstwa jest zapewnienie obywatelom
podstawowych warunkéw ochrony przed potencjalnymi i realnymi niebezpieczenstwami
zwigzanymi z wystepowaniem katastrof naturalnych, awarii technicznych, zagrozen, w tym
takze wynikajacych z uzycia broni biologicznej. Wyptywa ona z uksztattowanych przez
cywilizacje i przyjetych za powszechnie obowigzujgce norm zwyczajowych i prawnych,
ktérych celem jest umozliwienie cztowiekowi realizacje jego najwazniejszego prawa
naturalnego - prawa do zycia, a spoteczenstwom i narodom - prawa do przetrwania.

Tworzone sg i doskonalone lokalne, krajowe oraz miedzynarodowe systemy ochrony
ludnosci przed mozliwymi zagrozeniami czasu pokoju, kryzysu i wojny. Ich zadania
zwigzane sg przede wszystkim z przeciwdziataniem niebezpiecznym zdarzeniom, wczesnym
ich wykrywaniem, przedsiewzieciami zapobiegawczo-ochronnymi, w tym alarmowaniem
i organizowaniem ewakuacji ludno$ci, podejmowaniem dziatan ratowniczych, udzielaniem
poszkodowanym koniecznej pomocy medycznej i innej oraz usuwaniem destrukcyjnych
skutkéw zdarzen niekorzystnych.

Aby jednak zapewniC sprawne dziatanie systemu ochrony ludnosci, a zatem stworzy¢
organom administracji publicznej odpowiedzialnym za bezpieczenstwo mozliwosé
koordynowania dziatan ratowniczo-ochronnych w sytuacjach kryzysowych, konieczne jest
utworzenie odpowiednich struktur i procedur postepowania dla urzedéw administracji
rzadowej i samorzadowej, ich komdérek organizacyjnych oraz innych instytucji
odpowiedzialnych za bezpieczenstwo.

Ztozono$¢ problemu spowodowata potrzebe podjecia dziatan systemowych w zakresie:
rozpoznawania zrodet zagrozenh, oceny ryzyka ich wystepowania i skali skutkow,
niezbednych $rodk6w prewencji oraz doboru i stosowania dziatan ratowniczych przez stuzby
ratownicze oraz inne podmioty w czasie niekorzystnego zdarzenia. Wynika z tego, ze stale
wzrasta ilos§¢ czynnikéw i informacji odno$nie sit i $rodkéw niezbednych przy wiasciwym
procesie reagowania, a przez to stale wzrastajg wymagania dobrej wspétpracy pomiedzy tymi

podmiotami.
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4.1. Zatozenia do opracowania modelu funkcjonowania stuzb ratowniczych
i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia broni biologicznej

Z dotychczas przeprowadzonych badan wynika, ze reagowanie na zagrozenie oraz
ograniczenie skutkéw uzycia broni biologicznej spoczywa na pieciu ministerstwach
i instytucjach im podlegtych oraz przedstawicielach administracji publicznej, ktérymi sg
wojewoda, starosta lub wojt, burmistrz badz prezydent miasta, lecz nie ma szczegdétowych
podstaw prawnych regulujagcych wzajemng wspétprace lub tworzacych efektywny system
przeciwdziatania zagrozeniom biologicznym oraz zwalczania ich skutkow.

Warunkiem, by rézne organy administracji publicznej oraz stuzby, straze i inspekcje,
w tym Sity Zbrojne RP, realizowaty wspdine zadania na rzecz ochrony i reagowania na bron
biologiczng jest stworzenie wiasciwych retacji pomiedzy nimi z wykorzystaniem rozwigzan
systemowych. Tworzac jednak takie retacje, a w konsekwencji system, trzeba uwzglednic¢
kilka zatozen. Po pierwsze, system nie moze by¢ oderwany od rzeczywistosci, czyli powinien
wykorzystywac w jak najwiekszym stopniu istniejace instytucje i ich kompetencje. Po drugie,
system ma by¢ korelowany z obecnym systemem bezpieczenstwa panstwa, jak réwniez
z tendencjami jego rozwoju. | wreszcie, bez odpowiedniego podejScia holistycznego,
uwzgledniajgcego potaczenie sit i Srodkdéw niemilitamych i militarnych, nie jest mozliwe
osiagniecie zamierzonych celéw takiego systemu, poczynajagc od identyfikacji zrddet,
a konczac na zwalczaniu skutkow ataku biologicznego.

Aby jednak w peini osiggnagC zamierzony cel, jakim jest ochrona ludnosci przed
zagrozeniem biologicznym, nalezy powyzsze zatozenia wprowadza¢ chronologicznie poprzez
realizowanie kolejnyeh faz zarzadzania kryzysowego.

Pierwsza z nich, zapobieganie, polega na eliminowaniu lub redukowaniu
prawdopodobienstwa wystapienia sytuacji kryzysowej lub ograniczaniu jej skutkéw. Stanowi
kluczowy element do dalszej analizy i przygotowania sie na zagrozenia. Gtéwne elementy to
identyfikacja i inwentaryzacja zagrozen oraz okre$lenie ich zrodet. ldentyfikacja zagrozen
polega na sporzadzeniu mozliwie wyczerpujacej listy zagrozen wystepujacych na danym
terenie. Informacje te powinny by¢ przekazywane wyzej, az do instytucji centralnych. Nalezy
pamietaé, ze nie wszystkie zagrozenia maja charakter lokalny, cho¢ moga miec tylko lokalne
zrodta i rozprzestrzeniac sie. Wsrdd tych zagrozen wystepuje zagrozenie biologiczne, a uzyta
brorh biologiczna ma specyficzny charakter. Jako jedyna samorozprzestrzenia sie z osoby

skazonej badz zakazonej na osobe zdrowa. W przypadku uzycia broni B zagrozeni sg gtownie
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ludzie i to przede wszystkim wiasnie oni podlegajg ochronie jako ,,obiekty zagrozone”.
Dobrym sposobem wspétdziatania na poziomie lokalnym, takze w procesie identyfikacji
zagrozen, jest powotanie grupy pracujacej wspolnie nad bezpieczenstwem. Grupa taka
powinna sktada¢ sie z przedstawicieli instytucji i podmiotow  takich jak: witadza lokalna,
przemyst, spoteczno$¢ lokalna, stuzby, straze i inspekcje. Sity Zbrojne RP, stuzba zdrowia,
firmy ubezpieczeniowe i media. Trzeba jednak pamietaé, ze istnieje pewne
prawdopodobienstwo pominiecia zagrozen spowodowanego przez czitowieka. Zagrozenia,
ktére z premedytacjg i z rozmystem moga zosta¢ zrealizowane. Przykladem tego moze by¢,
wspomniane wczesniej, uzycie broni biotogicznej. Zadne lokalne systemy zarzadzania
kryzysowego badZz ochrony ludnosci nie poradzg sobie z wykryciem zagrozenia
bioterrorystycznego badZz Swiadomego uzycia czynnikoéw biologicznych. Zatem niezbedna
jest wspotpraca. | to nie tylko wspdtpraca z administracjg wyzszego szczebta, ale wspdtpraca
z poziomem centralnym, ministerialnym, pod ktory podlegaja stuzby specjalne,
wywiadowcze. Kolejny element to analiza ryzyka zagrozen i prognoza ich potencjalnych
skutkébw. W przypadku uzycia broni biologicznej, skutki moge by¢ bardzo zréznicowane.
Inne beda, gdy uwolnienia dokonano na dworcu kolejowym, gdzie jest duza ilo$¢ osob
przemieszczajacych sie w réznych kierunkach miasta, wojewodztwa badz kraju, a inne, gdy
uwolnienie nastgpito w pomieszczeniu biurowym, gdzie pracuje mata, okreslona liczba osob.
Skutki mozna takze zréznicowac pod wzgledem uzytego patogenu ijego wiasciwosci, co do
przenoszenia si¢ badz nie na inne osoby lub tez pod wzgledem okresu inkubacji. Wielo$¢
scenariuszy rozwoju niekorzystnego zdarzenia dowodzi, Zze system powinien by¢
»elastyczny”, a tym samym przewidywaé takze powstate sytuacje od roznych, czasami
jeszcze nie odkrytymi patogenami. Analiza jest jednym 2z etapdw przeciwdziatania
zagrozeniom. Natezy jednak pamietaC, ze wynik tej analizy (zresztg - jedynie szacunkowy),
cho¢ oparty na inzynierskich wyliczeniach, i tak moze by¢ krancowo rézny od spotecznego
postrzegania ryzyka. Zatem poziom ryzyka akceptowainego moze by¢ zupetnie inaczej
postrzegany przez dang spoteczno$é niz przez ekspertow, co ma tub moze mie¢ wpltyw na
polityke bezpieczenstwa. Waznym aspektem tego etapu jest: statle monitorowanie zjawisk
mogacych stanowi¢ Zrodto zagrozen, dokonanie bitansu dostepnych zasobdw ludzkich
i sprzetowych oraz u$wiadamianie spoteczenstwa i powszechna edukacja w zakresie
przeciwdziatania zagrozeniom. Przeprowadzenie tych ostatnich dziata, odnos$nie broni

biologicznej, moze przyczyni¢ sie do skuteczniejszego zwalczania tego zagrozenia, gdyz

493, Wolanin, Zarys Teorii Bezpieczenstwa, op. cit., 93.
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uswiadomieni ludzie beda wiedzieli, co i jak nalezy zrobié, na przyktad po wprowadzeniu
kwarantanny badz ograniczen w przemieszczaniu sie.

Faza przygotowania polega na zaplanowaniu sposobow reagowania w przypadku
okre$lonych sytuacji kryzysowych, a takze na podjeciu dziatan majacych na celu
powigkszenie zasobdw, niezbednych do skutecznego reagowania. Polega takze na
opracowywaniu planéw postepowania w czasie wystgpienia sytuacji kryzysowej lub kryzysu
oraz na tworzeniu warunkéw prawnych, organizacyjnych, technicznych i finansowych
sprawnego reagowania na te zdarzenia . W przypadku zagrozen zwigzanych z uzyciem
broni biologicznej niezbedne jest miedzy innymi zorganizowanie procedur pobierania
i transportowania czynnika biologicznego, organizacji pierwszej pomocy dla ofiar oraz
utrzymania bazy szpitalnej z oddziatami zakaznymi, a takze stworzenie warunkow
przetrwania ludnosci w sytuacjach kryzysowych, polegajacych na zapewnieniu pomocy
socjalno-bytowej.  Niezbedne jest rdwniez zorganizowanie systemdw  tgcznosci
i monitorowania oraz ostrzegania, alarmowania i informowania opinii publicznej
0 zagrozeniach bioterrorystycznych bez wywotania jednocze$nie psychozy strachu. W ramach
przygotowania do zagrozenia biologicznego, powinien by¢ takze zabezpieczony zapas
antybiotykow, szczepionek i antytoksyn oraz odziezy ochronnej w miejscach najwiekszego
ryzyka lub/i w miejscach pomocy medycznej. Konieczne jest zapewnienie ciggtos¢
funkcjonowania administracji publicznej i infrastruktury Kkrytycznej. Trzeba szkoli¢
1 doskonali¢ podmioty Krajowego Systemu Ratowniczo-Gasniczego, stuzby, straze
i inspekcje wspomagajace, przewidziane do dziatan w sytuacjach kryzysowych, a takze
przygotowac istniejagce w kraju laboratoria do analiz patogenéw w przypadku uzycia broni
biologicznej. Konieczne jest zapewnienie zgodnosci technicznej sprzetu stosowanego przez
rézne podmioty ratownicze badZz wspomagajace oraz warunkow dekontaminacji masowej
ratownikéw, sprzetu i poszkodowanych. W szpitalach lub innych jednostkach medycznych
konieczne jest przygotowanie na zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych, tgcznie
z uwzglednieniem koniecznosci ich izolowania.

Podejmowanie przedsiewzie¢, zmierzajgcych do zahamowania rozwoju sytuacji
kryzysowej, udzielenia pomocy poszkodowanym oraz ograniczenia zniszczen i strat, to cele
fazy reagowania, czyli bezposrednich dziatan ratowniczych polegajagcych na wszczeciu

odpowiednich procedur, stosownie do zagrozenia, wprowadzenia odpowiednich sit i Srodkow.

?2° K. Jatoszyniski, Koncepcja wspotczesnych dziatari antyterrorystycznych. Zeszyty Naukowe AON —rozprawa

habilitacyjna, Warszawa2003, s.175.
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a takze na sprawnej koordynacji i kierowaniu dziataniami militarnych i niemilitamych stuzb,
strazy i inspekcji, az do ustania przyczyn, ktére spowodowaty powstanie zagrozenia.

Kolejna faza, odbudowy, polega na przywracaniu stanu sprzed sytuacji kryzysowej lub
w miare mozliwos$ci, nawet wprowadzaniu ulepszen i modernizacji. Zaliczamy do niej takie
dziatania, jak szacowanie szkdd i strat powstatych w wyniku zdarzenia oraz, co bardzo wazne
z punktu widzenia uzycia broni biologicznej, uruchomienie programéw pomocy
indywidualnej i zbiorowej dla poszkodowanej ludnosci. Konieczne jest dorazne zapewnienie
funkcjonowania urzadzen i obiektéw uzytecznosci publicznej, infrastruktury komunalnej oraz
infrastruktury krytycznej, a takze bezzwloczne przywrocenie gotowosci podmiotow
ratowniczych i pomocowych.

Z przedstawionych zatozen wynika, ze postulatywny model wspoipracy nie powinien
ogranicza¢ sie jedynie do dziatan polegajacych na reagowaniu interwencyjnym, gdyz bez
odpowiednich analiz, informacji i przygotowania cel, jakim jest ochrona ludnosci przed
zdarzeniami zwigzanym z uzyciem broni biologicznej, zostatby osiggniety potowicznie.
Budowa systemu prowadzaca do konsolidacji dotychczas autonomicznych zadan
i kompetencji powinna rozwigza¢ problem organizacji wspétdziatania i wspdipracy
cywilnych i militarnych podmiotéw ratowniczych. Kierowanie takim systemem, zgodnie
z zasadami zarzadzania kryzysowego, powinno by¢ jednoosobowe i mie¢ takze charakter
przywdédztwa politycznego co, jesli chodzi o mozliwosci podejmowania ostatecznych decyzji.

W omawianym modelu wspotpracy na wypadek uzycia broni biologicznej, zadania Sit
Zbrojnych, administracji pubticznej, stuzb, strazy i inspekcji nie sg catkowicie autonomiczne.
Pomiedzy nimi wystepujg zarowno pewne wspolne obszary zadaniowe, uzaleznione od
wspdlnego dziatania wybranych instytucji, jak tez i takie, ktérych wykonanie przez dang
instytucije jest zalezne od poprzedzajacych dziatan innej instytuciji.

Z uwagi na wspomniane zatozenia modetu postulatywnego, wynikajace z réznorodnosci
celéw i relacji oraz wieloszczeblowej i wielobranzowej struktury, a takze licznych powigzan
pionowych i poziomych, catosciowe opisanie takiej struktury bytoby niezwykle trudne,
dlatego wyrézni¢ mozna trzy podstawowe obszary zadaniowe, przedstawione na schemacie nr
13, takie jak;

e rozpoznanie zagrozenia biologicznego;
e organizacja dziatan ratowniczych;

e pomoc i przygotowanie tudnosci.
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Model postulatywny wspoétdziatania stuzb
ratowniczych i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia
broni biologicznej w Polsce

Schemat 13: Podziat modelu postulatywnego na obszary zadaniowe

Zrodio: opracowanie wiasne.

Wspomniane obszary zadaniowe zostang omowione osobno, a zasady ich wspolnego

funkcjonowania bedg przedstawione w postaci modeli graficznych.
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4.1.1. Obszary zadaniowe

4.1.1.1. Rozpoznanie zagrozenia biologicznego

Zagrozenia zwigzane z uzyciem broni biologicznej stanowig duze wyzwanie dla instytucji
wigczonych w proces reagowania. Wymagajg znaczacego zaangazowania sit i srodkéw, a tym
samym duzych naktadéw finansowych. Niezbedne jest wiec przyblizone okre$lenie zakresu
funkcjonowania takiego systemu. Nie mozna bowiem przygotowywac sie do ,,wszystkiego”,
gdyz na pewno powstanie odpowiedniej struktury organizacyjnej i wygospodarowanie
Srodkow finansowych na stworzenie takiego systemu bytoby niemozliwe. Trzeba zatem
okresla¢ sity i srodki na jakie$ konkretne dziatanie, na skate zagrozenia, na skutki, a nie na
»zagrozenie”. W tym celu niezbedne jest przeprowadzenie procesu poznawczego dla
zagrozen, zwigzanych z uzyciem broni biologicznej.

W pierwszym etapie tworzenia systemu reagowania na te zdarzenia powinna by¢
przeprowadzona analiza zagrozen uwzgledniajgca elementy eksponowane na ryzyko
zwigzane z zagrozeniami biologicznymi. Analiza ta powinna obejmowac¢ zagadnienia
naukowe, administracyjne, techniczne, organizacyjne, prawne i ekonomiczne z problematyki
zagrozen biologicznych. W procesie analizy powinny by¢é wykorzystane metody studiow
bibliotecznych, zasoby informacyjne Internetu, informacje zapisane w elektronicznych bazach
danych. Nalezy wykorzysta¢ dane i materiaty uzyskane od 0s6b i stuzb odpowiedzialnych za
bezpieczehAstwo na terenie Polski, administracji lokalnej i centralnej, dotyczace
dotychczasowych dosSwiadczen, wiedzy oraz oczekiwan w zakresie ochrony ludnosci
spowodowanych zagrozeniami biologicznymi.

Kolejny etap to identyfikacja zagrozeh wraz ze ewentualng statystyczng analizg danych o
zdarzeniach. lIstotna rola przypada tu stuzbom wywiadowczym, do ktérych zadan powinno
natezeé informowanie o wszetkich symptomach badz podejrzeniach ewentualnego ataku
spoza terytorium naszego kraju, wigczajac w to dane o jakosci, ilosci i miejscu wprowadzenia
czynnika biologicznego oraz o tym, kto zamierza tego dokona¢. Zas do zadan stuzb
policyjnych i agencji bezpieczenstwa (np. ABW) oraz innych zrédet informacji, takie same
czynnosci powinny by¢ wykonywane na terenie Potski. Identyfikacji powinny zosta¢ poddane
takze obiekty, ktére mogag by¢ potencjalnymi miejscami uwolnienia broni biologicznej,
wilgczajac w to obiekty i obszary przemystowe, obiekty i obszary magazynowe, budynki
i obszary zamieszkania zbiorowego, obiekty i obszary uzytecznosci pubticznej, obiekty
sportowe, super i hipermarkety, budynki biurowe i administracyjne, S$rodki, szlaki

komunikacyjne i transportowe (w tym metro, lotnisko), itp. W przypadku zagrozen



166

biologicznych na terenie Polski, trudno jest okre$li¢ Zrodto broni biologicznej, zatem
konieczne jest inne podejScie zwigzane z identyfikacjg, skupiajace sie na wiasciwosciach
patogenéw. Dlatego wiasnie szczeg6towa ich anatiza zostata przedstawiona w rozdziale
pierwszym. Wybrane niebezpieczne czynniki biologiczne zostaly scharakteryzowane wedtug
nastepujacych kryteriéw: drogi zakazenia, aspekt bioterrorystyczny, okres wylegania,
przebieg kliniczny, zapobieganie. Zatem identyfikacja zagrozen sg wiasciwosci
poszczegOinych patogendw, a nie anatiza statystyczna.

Nastepnie powinna zosta¢ przeprowadzona petna analiza ryzyka broni biotogicznej, ktorej
sktadowag jest analiza scenariuszy skutkéw ze zidentyfikowanych zrodet ryzyka. Poprzez
budowe scenariuszy rozwoju sytuacji po uwotnieniu broni biologicznej bedzie mozna
orientacyjnie okresli¢ ilos¢ potrzebnych sit i Srodkéw, wigczajgc w to decyzje o0séb
odpowiedzialnych za akcje ratownicza i Kkierowanie nia. Scenariusze te pozwolg na
przeanalizowanie mozliwych kierunkéw rozwoju sytuacji, a co za tym idzie przewidzenie
wszystkich mozliwych skutkéw. Konieczna jest takze analiza czestotliwoSciowa zrodet
ryzyka biologicznego (prawdopodobiefAstw wystgpienia danych scenariuszy skutkéw)
z wykorzystaniem danych statystycznych oraz metod eksperckich. Trudno jednak jest
przeprowadzi¢ analize statystyczna, a tym samym obliczy¢ prawdopodobieristwo wystapienia,
czy tez uwolnienia niebezpiecznej substancji aktywnej biologicznie. Wptywa na to fakt, ze
poza zdarzeniami z podejrzanym ,biatym proszkiem”, w ostatnich latach nie odnotowano
uzycia niebezpiecznego patogenu. Dlatego tez w przypadku broni biologicznej analiza
statystyczna, czestotliwosciowa, nie uwidoczni problemu zagrozenia tg bronig. Analiza
ryzyka powinna opiera¢ sie w gtéwnej mierze na skutkach uwzgtedniajgcych powyzej
zidentyfikowane zagrozenia (patogeny) i miejsca ich uwotnienia. Nastepnie w oparciu na
przyktad o technike drzewa zdarzen i/lub drzewa bteddw, szacuje sie poziom ryzyka.

Kotejny krok to hierarchizacja ryzyka, czyli opracowanie listy rankingowej ze wzgledu
na obiekty zagrozone, ktérymi, jak opisano na poczatku tego rozdziatu, sg przede wszystkim
ludzie. Podstawowym kryterium oceny jest zagrozenie dla:

1. zycia ludzkiego;

2. zdrowia ludzkiego;

3. mienia;

4. Srodowiska.

Hierarchizacje ryzyka przeprowadza sie gtdwnie po to, aby przygotowac sie na zagrozenia

0 najwiekszym ryzyku.
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W celu ewentualnej redukcji poziomu ryzyka, to jest jednej ze sktadowyeh ryzyka, nalezy
przeprowadzi¢ analize mozliwyeh opcji, ktére bedg odpowiadaty odpowiednim scenariuszom
wypracowanym w ramach wcze$niejszego etapu oraz bedg uwzgledniaty aspekty
socjologiczne, ekonomiczne i Srodowiskowe. W przypadku zagrozen zwigzanych z bronig
biologiczng mozna, biorac pod uwage jakosciowa analize ryzyka, wptywaé tylko na ich
skutki.

W etapie akceptacji ryzyka przeprowadza sie konsultacje wsrdd instytucji wigczonych do
reagowania na bron biologiezng, ktérych wynik pozwoli ustali¢ wspélny, akceptowalny
poziom ryzyka dla spoteeznosci, wiadz centralnych i samorzadowych oraz ekspertow. Ten
akceptowalny poziom ryzyka wyznaczany jest poprzez poziom przygotowania instytueji do
zwalczania niekorzystnego zdarzenia. W proponowanym modelu przyjmuje sig, ze system ma
zaakceptowac poziom ryzyka. Zatem nie bedg tu opisane metody jego redukciji.

W ramach sterowania i zarzgdzania ryzykiem powinna zosta¢ opracowana metoda
zmniejszenia ryzyka przez planowanie, lepsze wykorzystanie zasobow materialnyeh
i ludzkich wigczajac w to analize koszt-efekt oraz monitoring rozumiany jako monitorowanie
zmieniajaeych sie zrodet zagrozen, obiektéw zagrozonyeh, tendencji rozwojowych
i zmieniajgcej sie rzeczywistosci.

Schemat 14 przedstawia zarzadzanie ryzykiem uzycia broni biologicznej.

Sehemat 14: Zarzgdzanie ryzykiem uzycia broni biologicznej

Zrédto: opraeowanie wiasne.
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Przedstawione powyzej analizy stanowia element wyjsciowy do dobrego, adekwatnego do
poziomu ryzyka przygotowania sie do zdarzen zwigzane z uzyciem broni biologicznej.
W sposéb kompleksowy pokazuja, co moze sie sta¢ (analiza zagrozen), Kiedy
(prawdopodobienstwo wystgpienia niekorzystnego zdarzenia) oraz jakie bedg potencjalne
skutki. Przy wiasciwie zrobionych analizach bedzie mozna okresli¢ przypuszczalng liczbe
podmiotow reagujacych i zadania, jakie przed nimi stojg. Warto zwrd6ci¢ uwage na to, ze ta
procedura zarzadzania ryzykiem uzycia broni biologicznej przyczyni sie do efektywnego
planowania cywilnego, okreslajacego kompetencje podmiotéw zwigzanych z reagowaniem na
tego typu zagrozenia, a takze do lepszego rozlokowania sprzetu, w tym znaczeniu, ze bedzie
on blisko miejsca oszacowanego w hierarchizacji ryzyka jako najbardziej eksponowanego na
zagrozenia Srodkiem biologicznym. Dziatania te wiec postuzg minimalizacji poziomu ryzyka
poprzez ograniczenie negatywnych skutkéw dla spoteczeristwa i Srodowiska oraz
racjonalnemu wykorzystaniu srodkéw finansowych.

Analizie poddano pierwszy obszar badawczy: rozpoznanie zagrozenia biologicznego

zgodnie ze schematem 15, a kolejny etap to organizacja dziatan ratowniczych.

Model postulatywny wspoétdziatania stuzb
ratowniczych i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia
broni biologicznejw Polsce

OBSZAR ZADANIOWY
Rozpoznanie zagrozenia biologicznego

OBSZAR ZADANIOWY
Organizacja dziatafi ratowniczych

OBSZAR ZADANIOWY
Pomoc i przygotowanie ludnosci

Identyfikacja zagrrzen U Nadzér epidemiologiczny

profilaktyka
ze wzgledi na skutki 1

monitoring, rietekcja i wym. inf.

Analiza_ryzyka
|
Szacowanie ryzyka
i
Hierarchizaqa ryzyka
v -
akceptacja

monitoring

izolacja terenu
identyfikacja

. informowanie ludnosci
centrum szkolenia

Dziatanie stuzb w sytuacji zagrozenia pomoc dorazna

brong biologiczng
pomoc medyczna

Powiadomienie o podejrzeniu uzycia dekontaminacja
broni biologicznej
przygotowanie spoteczefstwa
rozpoznanie i identyfikacja na miejscu zdarzenia . .
wzajemna pomoc i samoobrona

rozpoznanie i identyfikacja poza miejscem zdarzenia mieszkancow

rozpoznanie i identyfikacja-brak szkodliwosci

Schemat 15: Proces badawczy obszaru zadaniowego rozpoznanie zagrozenia biologicznego.

rodto: opracowanie wiasne.
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4.1.1.2. Organizacja dziatan ratowniczych

Skuteczno$¢é prowadzonych dziatan, uzalezniona jest od dobrego rozpoznania, czyli od
odpowiedzi na pytania: Co sie stato? Jaka jest przyczyna? Jakie sg rozmiary zdarzenia? Kto
jest zagrozony? Jakich sit i Srodkow trzeba uzyc¢, aby ograniczy¢ skutki tego zdarzenia?

Poszukiwanie wyjasnien na te pytania wymaga przede wszystkim odpowiedzi na dwa
kluczowe zagadnienia: Czy istnieje mozliwos$¢ takiej analizy w przypadku zagrozenia bronig
biologiczng, a tym samym podjecia dziatan adekwatnych do zagrozenia? Czy mozna
odpowiedzie¢ na nie wszystkie czy tez tylko na wybrane pytania? Analizie tej bedzie
poswiecony ponizszy rozdziat.

Podstawowag kwestig w takim przypadku, jest stwierdzenie zaistnienia samego ataku badz
uzycia broni biologicznej. OkreSlenie tego faktu nie zawsze jest proste, gdyz mozna wyrdoznic
co najmniej kilka sposobow identyfikacji Zrédta uwolnienia  drobnoustrojow
chorobotwérczych.

Pierwszy z nich, zarazem najprostszy, to przypadek, kiedy informacja o uzyciu broni
biologicznej zostanie przekazana przez osobe, ktora tego dokonata bgdz zamierza dokonac.
W takiej sytuacji z reguly wiadome sg takze przyczyny uzycia, cet jaki dana osoba chce
osiggnaé, Srodek, a takze przeciwko komu skierowane jest to dziatanie. Hipotetycznym
przyktadem moze byé zdarzenie, gdy osoba powiadamia jaka$ instytucje, ze w okreslonym
miejscu i czasie dany $rodek biologiczny zostanie uwolniony badZ juz zostat uwolniony
z okreS$lonych powoddéw. W takim przypadku dziatania stuzb ratowniczych od momentu
zadysponowania sg ukierunkowane na dany czynnik biologiczny i mozna mieé nadzieje, ze
przy szybkiej i sprawnej akcji ratowniczej skutki, straty w ludziach, mieniu i srodowisku beda
stosunkowo mate. Znana bedzie procedura medyczna jaka powinna by¢ zastosowana do 0séb
zarazonych, przy znacznie skréconym czasie oczekiwania na badania laboratoryjne w celu
identyfikacji tego czynnika biologicznego. Szybsze takze bedzie wdrozenie profilaktyki badz
obserwacji w stosunku do os6b, ktére nie wykazujg objawow chorobowych, a mogty miec
kontakt z osobg chorg badz z czynnikiem biologicznym. Przy takim ciggu zdarzen nie nalezy
jednak catkowicie ufa¢ uzyskanym w ten sposéb informacjom, gdyz moga one by¢ specjalnie
niezgodnie z stanem faktycznym.

Kolejny przypadek to niezapowiedziane uzycie $rodka biologicznego. Z przeprowadzonej
w wczesniejszym rozdziale analizy charakterystyk czynnikéw biologicznych wiadomo, ze ich
okres inkubacji jest rozny i waha sie od kilku godzin do kilku lub kilkunastu dni. Z tego tez

powodu moze wystapi¢ opo6znienie w identyfikacji danego czynnika. Je$li ma on okres
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inkubacji krotki i szybko pojawig sie pierwsze objawy chorobowe to identyfikacja bedzie
znacznie szybsza, niz w przypadku, gdy nie ma zadnych symptomow chorobowych, zatem
nie sg podejmowane czynnosci identyfikacyjne, cho¢ zrédto zakazenia moze by¢ juz od
dawna aktywne. Gdy atak bronig biologiczng jest niezapowiedziany, ale szybko wykryty,
istnieje duze prawdopodobienstwo, ze skutki bedg mate. Oczywiscie, zalezy to od szybkosei
detekcji i identyfikacji danego czynnika biologicznego. Dopiero na postawie tyeh informaeji
mozna odpowiednio reagowac, prowadzi¢ skuteczng terapie lekowa, zastosowaé profilaktyke
badz ograniczenia w przemieszczaniu sie. W tym aspekcie znaczaca rola przypada
specjalistycznym laboratoriom z odpowiednig klasg bezpieczenstwa biologicznego BSL-2
i BSL-3, jak réwniez Zespotom Rozpoznania Biologicznego (ZRB). W przypadku, gdy okres
inkubacji i ujawnienia jest dtugi, skutki uwolnienia broni biologicznej mogg by¢ bardzo duze
z powodu przemieszczania sie 0sob zakazonych i ich kontaktow z innymi ludzmi. Dlatego tez
trzeba by¢ przygotowanym na znany z analizy ryzyka ,,najgorszy przypadek”, to jest na
powstanie epidemii, a wiec masowe ilosci skazonych ludzi, zgtaszajgcych sie w krotkim

czasie do wszelkich punktéw medycznych oraz duze ilosci ofiar Smiertelnych.

4.1.1.2.1. Nadzor epidemiologiczny

Whykrycie i identyfikowanie zdarzen zwigzanych z uzyciem broni biologicznej, a co za
tym idzie - Scista wspdtpraca wielu podmiotéw i zrédet informacji w zakresie wymiany,
przetwarzania i anatlizy danych o podejrzeniu uzycia badZ o uzyciu broni biologicznej,
wymaga wprowadzenia rozwigzan o charakterze systemowym, Kktorym jest nadzor

epidemiologiczny. Zakres funkcjonalny nadzoru epidemiologicznego prezentuje schemat 16.

monitoring, detekcja
iwymiana informacji

jednostki medyczne, aptek!

stacje sanitarno - epidemiologiczne
Sanepid

stuzby specjalne i policyjne

,/'system wymiany informacji i analiza danych

identyfikacja Alarmowanie o prawdopodobnym

pobieranie materiatu do badan uzyciu broni biologicznej
Laboratoria BSL- 2. BSL- 3

analiza laboratoryjna

wymiana informacji

Zespoly Rozpoznania Biologicznego

centrum szkolenia itreningu
edukacja bezposrednia i
~edukacja na odlegio$¢"

Schemat 16: Zakres funkcjonalny nadzoru epidemiologicznego.

Zrodto: opracowanie wiasne.



171

Monitoring, detekcja i wymiana informacji

Pierwszym narzedziem tego nadzoru powinien by¢ staty monitoring, detekcja i wymiana
informacji, ktére zapewnityby szybka i rzetelng analize danych o wzroscie zachorowalnosci
w okre$lonym rejonie . Zrodtem informacji miatyby byé wszystkie jednostki medyczne,
ktore zetkng sie w takim przypadku bezpos$rednio z chorymi.

Sg to przede wszystkim lekarze pierwszego kontaktu, ktérzy ,,znajg” swoich pacjentow,
posiadajg ich karty zdrowia z przebiegiem dotychczasowych chordb. Z reguty lekarze ci
pracujg w okre$lonej spotecznos$ci lokalnej, dlatego jest im tatwiej zidentyfikowaé choroby,
ktére nie wystepowaty na danym terenie. Znajg oni takze stan zdrowotny spotecznosci, ktora
maja pod swojg opieka.

Nastepnym zrédtem informacji mogg by¢ zaktady opieki zdrowotnej, przychodnie, izby
przyja¢, oddziaty ratunkowe, kiiniki prywatne, szpitate. W tych jednostkach medycznych,
wykrycie podejrzenia o zakazenie bronig biotogiczng moze by¢ trudniejsze z tego powodu, ze
lekarze oraz personel medyczny majg kontakt z chorymi z réznych spotecznosci i moga nie
skojarzy¢ wzrostu zachorowatno$ci z uzyciem broni biotogicznej, chyba, ze rozpoznanie
medyczne jest jednoznaczne. Czeste zmiany zwigzane z dyzurami potegujg to zjawisko.
Diatego tez, waznym aspektem dobrego dziatania monitoringu jest ksztalcenie i edukacja
0s6b, ktore przekazujg podstawowe, wejéciowe dane o zachorowalnosci.

Kolejnym zrodtem informacji sa apteki, z ktérych wiekszo$¢ posiada komputerowy
program z baza danych o sprzedanych tekach. Proponuje sig, aby zobowigza¢ wiascicieli
aptek do przekazywania informacji, na przyklad o zwiekszonym poziomie sprzedazy
antybiotykow badZz lekéw homeopatycznych. Nalezy w tym miejscu dodaé, ze czesé
potencjalnych czynnikdw broni biologicznej ma pierwsze objawy chorobowe podobne do
grypy badzZ ostrego przeziebienia.

Powiatowe i Wojewodzkie Stacje Sanitarno-Epidemiologiczne to kolejne zrédia
monitoringu i detekcji oraz etement systemu. Instytucje te w swoich kompetencjach maja
wiasnie wykrywanie potencjalnych zrodet chor6b zakaznych. Dlatego tez, sg profesjonalnie
przygotowane i oprocz zbierania danych powinny zaja¢ sie koordynacjg wymiany informacji,
atakze ich szczeg6towgq analiza.

Dodatkowym, a zarazem bardzo waznym Zzrédiem informacji sa stuzby specjalne

i policyjne. Niezbedny jest wiec szeroki i sprawny system wymiany informacji oraz analizy

# D. Hodkinson, Involvement ofheath care providers in chemical, biological, radiological and other hazardous

materials incidents. The Australian Journal of Emergency Management, Vol.20, No 2, Maj 2005, s.22.
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naptywajacych danych. Najprostszym rozwigzaniem moze by¢ poczta elektroniczna, ajedyng
rzecza, ktorg nalezy zrobic, jest procedura przekazywania tych danych do poszczegélnych
nadrzednych organdw. Poprzez opracowanie procedury przekazywania informacji eliminuje
sie chaos informacyjny oraz ogranicza przypadkowos$¢ i wielo$¢ wysytania informacji (spam).
System ten moze by¢ takze ,,zasitany” informacjami z innych stuzb, strazy i inspekcji, takich
jak: Inspekcja Weterynaryjna w przypadku wystapienia chor6b odzwierzecych. Do
raportowania wystepowania choréb zakaznych badz przypadkéw uzycia broni biologicznej
nie trzeba tworzy¢ specjalnych autonomicznych, wydzielonych systeméw wymiany
informacji, gdyz celem ataku w tym przypadku jest ludnos¢, a nie infrastruktura techniczna.

Przyktad takiej sieci prezentuje schemat 17.

Schemat 17: Architektura systemu wymiany informacji

Zrodto: opracowanie wiasne

Prezentowana architektura systemu wymiany informacji ma zasadniczy pozytywny
aspekt, a mianowicie koszty utrzymania systemu wymiany informacji sg minimalne.
Wiekszo$¢ placoéwek jest wyposazona w komputery i linie telefoniczne. Do przesytania
raportOw wystarczy potgczenie modemowe i nie jest konieczne tworzenie statych tgczy
internetowych. Projektujgc taki system, trzeba takze przewidzieé moztiwos¢ jego poZniejszej
rozbudowy. Wynikiem tego powinna by¢é modutowa konstrukcja systemu, ktéra z jednej

strony pozwoli na przesytanie informacji, a oprocz tego moze sta¢ sie bazg danych, ktora jako
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jeden z modutdbw moze by¢ wykorzystywana przy obliczaniu prawdopodobienstwa
wystgpienia zdarzenia i przeprowadzaniu réznych analiz. Kolejnym modutem moze byc¢
modut alarmowania, ktory moze zostaé uaktywniony przez dowolny poziom wprowadzania
danych od poziomu najnizszego, jakim sg lekarze i przychodnie do Giownego Inspektora
Sanitarnego wigcznie. Przyczyng uruchomiania moze by¢ tylko sprawdzone, potwierdzone
i niebezpieczne uzycie broni biologicznej lub wystapienie niebezpiecznej choroby zakaznej.
Modutowa struktura powoduje mozliwo$¢é udostepniania ludnosci okreslonych informaciji,
dotyczacych na przykfad sposobdéw zachowania sie w przypadku zagrozenia
epidemiologicznego, telefondw alarmowych, stacji sanitarno-epidemiologicznych, itp.

W ramach wprowadzania skutecznego monitoringu i detekcji proponuje sie, aby oprocz
stuzb cywilnych i paramilitarnych wprowadzi¢, na zasadach porozumienia, wymiane
informacji z stuzbami wojskowymi, takimi jak: Wojskowy Osrodek Medycyny Prewencyjnej
(WOMP), Centralny OS$rodek Analizy Skazen (COAS), Centrum Reagowania
Epidemiologicznego SZ RP (CRE) poprzez Wojewodzki Sztab Wojskowy (WSzW).
Poziomem komunikowania sie z strukturami wojskowymi powinien by¢ Wojewodzki
Inspektor Sanitarny. Niezbedne jest takze, aby dane z monitoringu byty przekazywania do
powiatowych i wojewddzkich centréw reagowania kryzysowego.

Analiza powyzsza wskazuje, ze wykrywanie oznak uzycia badz bezposredniego
wprowadzenia broni biologicznej do otoczenia jest nieroztgcznym, a zarazem krytycznym

elementem dla nadzoru epidemiologicznego i w konsekwencji proponowanego modelu.

Identyfikacja

Kolejnym narzedziem nadzoru epidemiologicznego jest identyfikacja uzytego S$rodka
biologicznego. Nalezy wyro6znic¢ tutaj dwa podstawowe etapy. Pierwszy z nich to pobieranie
materiatu do badan, a drugi to analiza laboratoryjna. Pobieranie probki moze nastgpic
bezposrednio od chorej osoby i jest to sposob tatwiejszy, badz z otoczenia, z miejsca
uwolnienia lub tez obszaru, na ktérym wystapity ogniska chorobowe i jest to spos6b
trudniejszy i bardziej pracochtonny. W tym celu nalezy powota¢ grupe oséb, ktérej zadaniem
bedzie pobieranie prébek i dostarczanie ich do odpowiedniego laboratorium
mikrobiologicznego. W strukturach Sit Zbrojnych i tylko na rzecz tych struktur grupy te
tworzg Zespoly Rozpoznania Biologicznego (ZRB), funkcjonujgce w ramach pieciu
opisywanych wczesniej WOMPOw. Natomiast w strukturach stuzb cywilnych takie zespoty
nie wystepuja, cho¢ byty préby ich powotania. Z analiz przeprowadzonych w poprzednich

rozdziatach wiadomo, ze zadanie pobierania i transportu doraznie wykonywane byto przez
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Panstwowa Straz Pozarng. Strazacy nie byli i nie sg nadal merytorycznie przygotowani do
takich dziatan, a niestety instytueje, ktdre w swoich kompetencjach miaty i majg pobieranie
probek i ieh transport, nie dysponowaty i nie dysponujg sprzetem zabezpieczajgcym osoby
wprowadzane bezposrednio do strefy zagrozenia.

Wyposazenie, szkolenie i utrzymanie tak specjalistyeznyeh grup wymaga bardzo duzyeh
naktadow finansowych przy matej ilosSci interwencji. Wystarczy przypomnieC zadania ZRB,
do ktoryeh nalezy wiasciwe pobieranie probek materiatu podejrzanego lub/i zakaZnego,
prawidtowe jego zabezpieczenie i dostarczenie do odpowiedniego laboratorium, odpowiednio
wyposazonego, zdolnego do szybkiej, wstepnej identyiikaeji patogenow lub laboratorium
refereneyjnego, odpowiadajgcego poziomowi trzeciej klasy bezpieczenstwa biologicznego,
zdolnego do petnej i precyzyjnej identyfikacji patogenéw. Ponadto, ZRB majg mozliwosci
wstepnej identyfikaeji obecnosci czynnikéw biologicznych, takich jak: waglik, cholera,
goraczka Q, tularemia, bruceloza, salmonelloza i zespét chorobowy wywotany E. Coli
157H7.

Bron biologiczna to szereg $srodkéw mikrobiologicznych wielkoobszarowego razenia i co
warto zaznaczyé, niekontrolowanego dziatania zaréwno w stosunku do ludnosci cywilnej, sit
militarnych i policyjnych jak i zwierzat, upraw, zywnosci, $rodowiska naturalnego™?.
Stanowi to wige silne powigzanie militamo - cywilne poprzez skutki. Zatem tworzenie
dodatkoAvyeh, odrebnych, niezaleznych, cywilnych zespotéw badZz grup rozpoznania
biologicznego na przykfad przy wojewddzkieh stacjaeh sanitamo-epidemiologicznyeh,
podporzadkowanyeh réznym  szezebtom  administracji  cywilnej, doprowadzitoby
w konsekwencji do dublowania kosztow i powielania struktur organizacyjnych Sit Zbrojnych.

Dlatego w proponowanym modelu przyjmuje sie, by podstawowsg, sitg stuzacg do
pobierania i transportowania prébek byty funkcjonujagce w ramach Sit Zbrojnych RP -
Zespoty Rozpoznania Biologieznego. Aktualnie jednym z ograniczen ichfunkejonowania jest
to, ze ZRB zdolny jest do praey tylko w przypadku obecnosci wszystkich jego cztonkow
i w okreSlonym promieniu od miejsca stacjonowania. A fakt, ze zesp6t, w tym przypadku to
pie¢ osob, jest dosy¢ duzy i musi byé mobilny na duze odlegtosci, kazda nieobecnosé,
choroba, badZz niedomaganie fizyczne lub psyehiczne cztonka zatogi powoduje wykluczenie
wszystkieh specjalistow. Istnieje wiee konieczno$é, aby w razie potrzeby (choroba, urlop)

przewidzie¢ zstgpienie nieobeenego cztonka ZRB osobg o tej samej specjalnosci. W skiad

Emergency Response to terrorism: Basic concepts, U.S. Department of Justice, Federal Emergency

management Agency, E-11



175

ZRB, tak jak dotychczas mieliby wchodzi¢: lekarz medycyny epidemiolog, lekarz weterynarii
higienista/epizoocjolog, mikrobiolog, toksykolog oraz technik-kierowca. Dodatkowo nalezy
uwzgledni¢ techniczne Srodki, aby zasieg dziatania ZRB zwiekszy# sie.

Whprowadzenie powyzszych dziatan przyniostyby duzo korzysci i oszczednosci, tworzac
efekt synergii. Pierwsza korzyscigjest juz sama wspOtpraca przy podejmowaniu probki. Poza
tym idzie struktury wojskowe i cywilne dysponowatyby takimi samymi informacjami,
jednakowo zinterpretowanymi. Drugg korzyscig jest ewentualne alarmowanie lub ostrzeganie
struktur cywilnych i wojskowych w tym samym czasie. Nalezy pamietaé, ze w obecnej
procedurze reagowania na bron biologiczng struktury wojskowe nie sg uwzglednione. Po
trzecie, w przypadku uzycia broni biologicznej trzeba skupi¢ sie na skutkach, a nie
przyczynach. Aby jednak okresla¢ skutki, konieczne jest zidentyfikowanie uzytego srodka
bez wzgledu na to, czy uwolnienia dokonano na terenie cywilnym czy tez wojskowym.
Czynniki biologiczne nie znajg granic. Czynniki biologiczne nie odrdzniajg zotnierza od
osoby cywilnej. Zatem identyfikacja i odpowiedZ na zdarzenie powinny by¢ wspélne. Po
czwarte, wspotpraca powoduje lepszg wymiane informacji o nowych technologiach,
tendencjach rozwoju, sprzecie, metodach, itp. Pigta korzy$¢ to oszczedno$¢ Srodkow
finansowych. Nalezy pamietaé, ze zdarzenia zwigzane z uzyciem broni biologicznej badz
wystgpieniem choroby zakaznej sg sporadyczne, wystepujg bardzo rzadko (np.: w poréwnaniu
z pozarami, wypadkami komunikacyjnymi, zaktoceniami tadu i porzadku, itp.), zatem
tworzenie rozbudowanych systemow do pobierania prébek jest merytorycznie i finansowo
nieuzasadnione. Dodatkowo tzw. utrzymanie, wymiana sprzetu, odczynnikow, detektorow,
serwisowanie pochtaniataby znaczne $rodki finansowe. Kolejng zaletg sg wsp6lne ¢éwiczenia
i rzeczywista wspotpraca cywilno-wojskowa.

Zasadne jest, aby zamiast inwestowa¢ w cywilne, nowe ZRB doposazy¢ wspomniane
istniejagce ZRB i wesprze¢ finansowo sie¢ laboratoriow mikrobiologicznych, ktore sa
koniecznym elementem identyfikowania. G¥dwnym zadaniem tych laboratoriow w przypadku
uzycia broni biologicznej jest szybka identyfikacja patogendéw z doktadnym ustaleniem ich
lekowrazliwosci. Ponadto w czasie normalnym, ich dziatalno$¢ powinna by¢ skierowana na
rzecz bezpieczenstwa panstwa, badan naukowych, prac rozwojowych i wdrozeniowych,
dziatalno$ci profilaktycznej, diagnostycznej, ustugowej, szkoleniowej i informacyjnej, jak
rébwniez na doskonalenie systeméw i metod wykrywania zakazen i skazen oraz innych
zanieczyszczen $rodowiska czynnikami biotycznymi i abiotycznymi. Dziatalnos¢
laboratoriéw nie jest skupiona tylko na identyfikacji prébki, ale stanowi niezbedny element

w wykrywaniu drobnoustrojéw, profilaktyce i zapobieganiu uzycia broni biologicznej. Zatem
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oprécz fazy reagowania, laboratoria potrzebne sg w fazie zapobiegania i przygotowania.
Laboratoria te dzielg sie na klasy bezpieczenstwa, a najwyzsza z nich to BSL-4 (brak
w Polsce), nastepnie BSL-3 (jedno w Polsce, w Putawach) oraz znacznie wiecej BSL-2. Jak
wskazano powyzej, laboratoria sg potrzebne, ale ile i o jakiej klasie bezpieczenstwa?
W przypadku uzycia broni biologicznej bezsporny jest fakt, ze im wczes$niej uzyte bedg sity
i $rodki do likwidacji zdarzenia, tym mniej bedzie os6b poszkodowanych. Wazna jest wiec
szybka identyfikacja patogenu oraz wskazanie $rodkéw jego zwalczania. Te zadania to
kompetencje laboratoriow o drugiej klasie bezpieczeristwa BSL-2. Zatem ich powinno by¢
najwiecej, czyli tyle, ze pobrana prébka powinna trafi¢ w jak najkrétszym czasie do analizy.
Postuluje sie, aby realizowanie tego zadania odbywato sie na poziomie wojewddzkim, przy
wojewddzkich stacjach sanitarno-epidemiologicznych lub w WOMP oraz pracowni
mikrobiologicznej Centrum Reagowania Epidemiologicznego. Ma to sens zar6éwno ze
wzgledow ekonomicznych, jak i organizacyjnych. Zatozeniem wczes$niejszym byto, ze
WSzW bedzie (oprécz COAS, ZRB i CRE) elementem gczacym informacyjnie stuzby
cywitne i wojskowe w odniesieniu do broni biotogicznej. Diatego tez w przypadku
zidentyfikowania drobnoustrojéow chorobotworczych w cywitnych BSL-2 nastapi szybsze
przekazanie tych danych ze szczebta wojewo6dzkiego niz z powiatowego. Poza tym nie jest
merytorycznie uzasadnione budowanie sieci taboratoriow na poziomie ‘{okainym,
powiatowym. Lepiej mie¢ 16 dobrych, dobrze wyposazonych i skoordynowanych
laboratoriéw niz ponad 300 istniejacych, ale borykajacych sie z trudno$ciami finansowymi
i personalnymi. Laboratoria tej klasy powinna powstac¢ takze w wiekszych szpitalach, ktore
dysponuja oddziatami zakaznymi. Natomiast w taboratoriach ktasy BSL-3 prowadzi sie prace
z czynnikami zakaznymi, ktore stanowia duze zagrozenia dfa zdrowia i zycia cztowieka,
zwiaszcza przy aerozolowej drodze zakazenia. W Polsce istnieje tylko jedno takie
laboratorium w Putawach i podtega ono stuzbom wojskowym. Postuluje sie, aby drugie BSL-
3 powstato w ramach struktur cywilnych i powinno podlega¢ bezposrednio Giownemu
Inspektorowi Sanitarnemu. Poziom centralny jest najbardziej odpowiedni, gdyz wszystkie
wojewodzkie taboratoria miatyby identyczne warunki dostepu.

Reasumujac, w proponowanym modetu zaklada sie utworzenie taboratoriow BSL-2 we
wszystkich wojewddztwach ijednego taboratorium BSL-3 na poziomie centratnym. Sie¢ tych
faboratoriow (schemat nr 18) bedzie takze wykorzystywana do identyfikacji $rodkow
biologicznych, ktére zostaty uwolnione nagle i zauwazone od razu badz do identyfikacji

podejrzanych przesytek i opakowan.
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IDENTYFIKACJA/WYKRYWANIE ISTNIENIA
SUBSTANCJI AKTYWNEJ BIOLOGICZNIE

ZRB

Schemat 18: Schemat wspotpracy laboratoriéw wojskowych i cywilnych
Zrodto: opracowanie wiasne.

Istotne takze jest, aby sieci taboratoriéw cywitnych i wojskowych nie stanowity osobnych
struktur, ate wspoOtpracowaty ze sobg dta osiggniecia wspdinego celu, jakim jest identyfikacja
niebezpiecznego $rodka biologicznego. Laboratoria te powinny by¢ wigczone w proces
wykrywania i detekcji niebezpiecznego patogenu, a takze wspotdziata¢ w zakresie

monitoringu epidemiologicznego.

4.1.1.2.2. Centrum szkolenia

Kolejnym, a zarazem ostatnim elementem nadzoru epidemiologicznego jest centrum
szkolenia i treningu. Centrum ma zapewniaé bezposrednig edukacje oséb z administracji
publicznej, ze stuzb, strazy i inspekcji cywitnych oraz wojskowych, ktore sg bezposrednio
wigczone w system wykrywania, identyfikacji i reagowania na bron biologiczng. Powinno
takze prowadzi¢ ,edukacje na odlegto$¢” dla pozostatych os6b wigczonych w ten proces, to
jest lekarzy, pielegniarek i innych stuzb, strazy i inspekcji, administracji lokatnej i centralnej.
Zatem Centrum stanowi element obnizajgcy ryzyko. Przy zatozeniach organizacji systemu
monitorowania, eentrum powinno prowadzi¢ szkotenia z zakresu wprowadzania danych do
systemu monitoringu. Dzieki temu informacje tam wprowadzane w réznych rejonach, bedg

miaty takg samg warto$¢ dlatego tego samego zagrozenia.
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Nalezy pamietaé, ze uzyskanie i dostep do informacji jest jednym ze zrodet sukcesu. To
wiasnie od jej jakosci zatezy wiasciwe, ukierunkowane na dany patogen reagowanie. Bron
biologiczna jest bronig podstepng, jej uwolnienie do otoczenia moze odbyé sie
niezauwazalnie, a i skutki moga nie by¢ od razu widoczne. Dlatego bardzo wazne jest, aby
realizacja powyzej postulowanych dziatan byta rzeczowa i kompetentna, co przyczyni sie do
szybszego wprowadzenia do dziatania stuzb reagujacych, a co za tym idzie zminimatizowania
strat tudzkich i S$rodowiskowych. Nie natezy takze sceptycznie podchodzi¢ do tgczenia
dziatan réznych stuzb. W strukturach ratowniczych dokonano juz pewnych konsolidacji.
Przyktadem tego moze by¢ wspdlne podejmowanie dziatan przez zastepy Panstwowej Strazy
Pozarnej i Pogotowia Ratunkowego. Przedsiewziecia takie, cho¢ trudne w pierwszym okresie,
okazaty sie skutecznym sposobem podniesienia jakos¢ i szybkos¢ akcji ratowniczych, przy

czy zaden z podmiotdw ratowniczych nie moze skarzy¢ sie na utrate swojej autonomii.
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4.1.1.2.3. Dziatanie stuzb w sytuacji zagrozenia bronig biotogiczng

Podejrzenie uzycia broni biologicznej powoduje mobilizacje | zaangazowanie znacznej
ilosci sit i $srodkéw. Jak juz wspomniano w rozdziale trzecim, obecny stan nie przewiduje
wspotpracy wojska ze stuzbami cywilnymi. Postulowany model wspotpracy Sit Zbrojnych
i stuzb ratowniczych nie odnosi sie tylko do opisanego wczesniej zapobiegania,
przygotowania i nadzoru epidemiologicznego, ale takze do reagowania interwencyjnego.

Celem tego podrozdziatu bedzie odpowiedz na pytanie: jak powinna wyglada¢ wspdtpraca
i wspotdziatanie Sit Zbrojnych i stuzb ratowniczych w przypadku bezposrednich dziatan
ratowniczych?

Uzyskanie informacji o uwolnieniu aktywnego czynnika biologicznego to przede
wszystkim cel nadzoru epidemiologicznego. Wynikiem zbierania, przetwarzania
i analizowania danych z poszczeg6lnych rejondéw powiatowych, czy wojewddzkich bedzie
raport, na podstawie ktorego uaktywnione zostang stuzby reagujgce. Zatem nadzor
epidemiologiczny prowadzi do reagowania.

W omawianym modelu, przy =zalozeniu, ze wykryto niezidentyfikowany czynnik
biologiczny uwolniony do otoczenia, informacja o tym dotrze od stuzb medycznych, stuzb
specjalnych, stuzb policyjnych, stuzb ratowniczych lub tez bezposrednich Swiadkéw do
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego (PPIS). Bez wzgledu na to, czy w rejonie
uwolnienia wystgpity u oséb tam przebywajgcych objawy chorobowe czy tez nie, PPIS
zobowigzany jest powiadomi¢ w trybie alarmowym Panstwowy Wojewodzkiego Inspektora
Sanitarnego (PWIS) wraz z Wojewddzka Stacjg Sanitarno-Epidemiologiczng (WSSE). PWIS
powinien bezwzglednie powiadomi¢ Wojewddzki Sztab Wojskowy (WSzW) i Wojskowy
Osrodek Medycyny Prewencyjnej (WOMP), w ramach ktérego istnieje Zesp6t Rozpoznania
Biologicznego (ZRB). Nalezy takze powiadomi¢ wojewode, ktory jest odpowiedzialny za
koordynacje dziatan oraz starostdw lub/i Centra Zarzadzania Kryzysowego (CZK). Struktury
te odpowiedzialne sg za zarzadzanie bezpieczenstwem na odpowiednim poziomie. Dziatania
tych centrow, a zarazem zespotdéw reagowania kryzysowego zostaty omdwione wcze$niej. Ich
rola to koordynacja prowadzonych dziatan oraz zrodto informacji o przygotowaniu
administracji og6lnej do pomocy w czasie zagrozenia. Wazng rolg jest informowanie,
alarmowanie spoteczenstwa, a takze (przy pomocy specjalistow) prognozowanie rozwoju
sytuacji. Centra te w ramach swoich kompetencji powinny powiadomi¢ stuzby komunalne,

itp.
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W celu identyfikacji czynnika biologicznego wojewoda jako przedstawiciel administracji
rzagdowej na wniosek PWIS wydaje polecenie o uruchomieniu Zespotu Rozpoznania
Biologicznego. Podstawowym zadanieniem tego zespotu jest pobranie prébek klinicznych
i Srodowiskowych od: os6b zakazonych, osob ktére miaty kontakt z osobg chorg lub
podejrzanym S$rodkiem, jak rowniez ze Srodowiska naturalnego. Na miejscu, tj. w mobilnym
laboratorium ZRB istnieje mozliwo$¢ wstepnej identyfikacji obecnosci czynnikéw
biologicznych, takich jak: waglik, cholera, gorgczka Q, tularemia, bruceloza, salmonelloza
i zesp6t chorobowy wywotany E. Coli 157H7.

Tryb alarmowy, ktorego zatozenia modutowego funkcjonowania opisano wczesniej, daje
mozliwos¢ bezposredniego powiadomienia zarbwno PWIS, jak i pozostatych instytucji
wigczonych w proces reagowania na uzycie broni biologicznej o podejrzeniu uwolnienia oraz
wprowadza na obszarze potencjalnie skazonym wzmozony nadzor epidemiologiczny. Istnieje
tez mozliwosé, ze alarmowy tryb powiadamiania uruchomi Gidéwny Inspektor Sanitarny.
Dziatanie to ma na celu przygotowanie sie tych instytucji do wzmozonej uwagi i wykrywania
ewentualnych ognisk zakazenia, minimalizowania skutkOw i przygotowania sie do zdarzenia
z duzg liczbg poszkodowanych. Zadaniem Policji w tym okresie jest podjecie dochodzenia
kryminalistycznego, wraz z prowadzonym przez PPIS dochodzeniem epidemiologicznym. Na
miejscu zdarzenia niezbedna jest wspotpraca tych stuzb w celu bezpiecznego pobrania sladow
z miejsca zdarzenia. JeSli to konieczne PPIS powinien, sitami PSP i Policji,
zabezpieczycl/izolowac teren potencjalnie skazony oraz wyznaczy¢ strefy niebezpieczne.

Dziatania te graficznie przedstawia schemat nr19.
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Powiadamianie o podejrzeniu uzycia broni biologicznej

PWIS i WSSE WSzW, WOMP

wzmozony nadzor
epidemiologiczny

instytucja

powiadamiajgca o PPIS
jrzeni Instytucje w systemie . . . .
MONITORING p,OdeA’rzemuA PRIS vl y . dochodzenie epidemiologiczne
uzycia broni przygotowanie
biologicznej mobilizacja
Policja -» dochodzenie kryminalistyczne
PSP i Policja -« zabezpieczenielizolacja terenu

Schemat 19: Powiadamianie w przypadku podejrzenia uwolnienia broni biologicznej
Zrodto: opracowanie wiasne

Otrzymanie takiej informacji przez Panstwowg Straz Pozarng (PSP) wigze sie
z postawieniem w tryb alarmowy jednostek ratownictwa chemicznego, gdyz to wiasnie one
dysponujg sprzetem do catkowitej ochrony osobistej (ubrania gazoszczelne, aparaty
powietrzne, specjalne systemy komunikowania si¢) i sa odpowiednio przeszkolone do tego
typu dziatan. To wiasnie ratownicy z tych jednostek podejmowati prébki i przewozili je do
laboratoriow w 2001 roku, kiedy to przez Polske przetoczyta sie fata przesytek z ,biatym
proszkiem”. W zakresie pobierania prébek jednostki te mogtyby wesprze¢ takze Zespoty
Rozpoznania Biotogicznego. Wyposazenie samochodéw ratowniczo-gasniczych nie daje
moztiwosci transportowania probek do taboratorium WSSE lub/i WOMP, diatego natezy
wykorzysta¢ samochody specjatne ZRB, gdyz inspekcja sanitarna nie posiada pojazdow
z kabing nadci$nieniowa. Dodatkowo PSP powinna zajgé sie przygotowaniem do masowej
dekontaminacji poszkodowanych, czyti zmniejszenia (najczesciej przy uzyciu wody)

zewnetrznego skazenia osoby podejrzanej o kontakt z niebezpiecznym $rodkiem
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biologicznym , a tym samym ograniczeniem dalszego rozprzestrzeniania sie skazenia na
personel medyczny i ratownikow lub przeniesieniem patogenu do szpitali. Przy prowadzeniu
dekontaminacji powinien obecny by¢ przedstawiciel stuzb medycznych. Dla sprawnego
przeprowadzenia masowej dekontaminacji nalezy zaplanowaé uzycie namiotow
dekontaminacyjnych, ajesli jest ich za mato, nalezy zastosowac sprzet do dziatan gasniczych,
uzywajac rozproszonych pragdéw wody podawanych w specjalnym ustawieniu. Konieczne jest
takze odkazenie skazonej wody. Przy tego typu zabiegach niezbedne takze bedzie
zapewnienie odziezy zamiennej dla zdekontaminowanych o0s6b co nalezy do kompetencji
wihadz administracyjnych danego terenu. Nalezy takze przewidzie¢ opakowania na skazong
odziez, jak i zapewnié¢ sposoby jej utylizacji. Uruchomienie odwodoéw operacyjnych do
zabezpieczenia terenu skazonego (dziatanie wraz z Policja, Strazg Miejska, itp.) to kolejny
element przygotowania sie PSP na wypadek uwolnienia do otoczenia niebezpiecznego
czynnika biologicznego. Sity i $rodki odwoddéw, ktére moga byé powotywane na szczeblach
wojewodzkich i centralnym, koncentrowac sie powinny na zabezpieczeniu terenu skazonego
lub pomocy przy prowadzonych dziataniach ratowniczych.

Personel i jednostki medyczne powinny skupié sie na wzmozonej uwadze prowadzacej do
identyfikacji oséb potencjalnie zagrozonych, ktore zgtaszaja si¢ do szpitati, przychodni,
Z0Zo6w, a takze na podjeciu dziatan majacych na cetu uruchomienie badZ zintensyfikowanie
pracy oddziatdw zakaznych. Trzeba takze przewidzie¢ mozliwo$¢ kwarantanny o0séb na
terenie jednostki medycznej oraz znacznego wzrostu liczby pacjentow, co skutkuje
uruchomieniem rezerwy S$rodkow ochrony osobistej i antybiotykow badz surowic oraz
powiadomieniem personelu medycznego pozostajgcego w domach o mozliwosci wezwania
do miejsca pracy.

Zadaniem Policji jest gtéwnie prowadzenie dochodzenia kryminalnego oraz
zabezpieczenie terenu zagrozonego. W wypadku powiadomienia Policji o mozliwosci uzycia
broni biologicznej, dziatania tej instytucji powinny skupi¢ sie na przygotowaniu do
przywracania bezpieczenstwa i porzadku pubticznego w przypadkach zbiorowych naruszen
prawa, mobilizacji funkcjonariuszy, przekazywaniu informacji i komunikatow o zagrozeniu
poprzez policyjne systemy fgcznosci oraz urzadzenia rozgtoszeniowe, umozliwieniu swobody
dojazdu i wyjazdu ekipom i jednostkom ratowniczym, gdyz Policja nie posiada sprzetu

ochrony osobistej. Kolejne zadania w przypadku potwierdzenia uzycia broni biologicznej to

A. Gliniewicz, Dezynfekcja, deratyzacja - ich znaczenie w zapobieganiu skutkom ataku bronig biologiczna.

Biuletyn Stowarzyszenia Higieny Lecznictwa, Kwartalnik 4(17) 2001, s.14.



183

zorganizowanie objazdéw rejonéw zagrozonych oraz informowanie o objazdach, ochrona
porzadku w miejscach pracy ekip ratowniczych oraz zabezpieczenie miejsc mogacych
stanowi¢ dodatkowe zagrozenie dla zycia i zdrowia ludzi, niedopuszczenie do tworzenia sie
zbiegowisk i zapobieganie objawom paniki , egzekwowanie przestrzegania przepisow
1 polecenn kierujacych dziataniami ratowniczymi, pilotowanie kolumn transportu sit
ratowniczych oraz pojazdéw wywozacych rannych w przypadku wystgpienia utrudnien w ich
przemieszczaniu, w tym gtéwnie ZRB. Do zadan Policji nalezy takze pomoc w wyznaczaniu
miejsc zbiorek lub miejsc parkowania pojazdéw stuzacych do ewakuacji, informowanie
ludnosci o kierunkach, odlegtosciach, sposobie dojscia lub dojazdu do miejsc zbi6rek do
ewakuacji, kierowanie ruchem na drogach przemieszczania sie ewakuowanej ludnosci,
ochrona porzadku w miejscach pracy punktow medycznych, punktéw zbidérek
poszkodowanych itp.

W tym samym czasie dziatania PPIS powinny skupi¢ sie na odnatezieniu oséb, ktére
miaty kontakt z potencjalnym niebezpiecznym Srodkiem biologicznym, a u ktorych nie
wystgpity zadne nagte zachorowania. Osoby te powinny by¢ czasowo poddane obserwacji
(kwarantanna zorganizowana przez PPIS badz kwarantanna domowa), az do czasu
zidentyfikowania i okres$lenia uzytego $rodka lub jego wstepnej analizy przez ZRB. Nalezy
sporzadzi¢ liste oséb, ktére odmoéwity poddania sie kwarantannie. Jesti to konieczne PPIS,
powinien, sitami PSP i Policji, zabezpieczy¢ teren potencjalnie skazony, wyznaczajac strefy
niebezpieczne. W przypadku, gdy nastapity zachorowania, osoby takie nalezy odizolowa¢ na
oddziatach zakaznych.

Nalezy pamieta¢, ze w powyzszych sytuacjach moze mie¢ zastosowanie

artykut 165 Kodeksu karnego, mowiacy, ze: ,§8 1. Kto sprowadza niebezpieczenstwo dla
zycia lub zdrowia wielu oséb albo dla mienia w wielkich rozmiarach:
1) powodujac zagrozenie epidemiologiczne lub szerzenie sie choroby zakaznej albo zarazy
zwierzecej lub roélinnej, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8.”
Natomiast jezeli nastepstwem tego czynu jest Swiadoma Smier¢ cztowieka lub ciezki
uszczerbek na zdrowiu wielu oséb, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od lat
2 do

J. Guzy, Bron biologiczna - charakterystyka i zagrozenia. Biuletyn Stowarzyszenia Higieny Lecznictwa,

Kwartalnik 4(17) 2001, s.5.

22 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r., Kodeks kamy, (Dz.U.1997, nr 88, poz.553) art. 165.
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Petna identyfikacja niebezpiecznej substancji na miejscu zdarzenia

Jesli ZRB rozpoznat i okreslit na miejscu niebezpieczng substancje czynng biologicznie,
przekazuje te informacje bezposrednio do Panstwowego Wojewddzkiego Inspektoratu
Sanitarnego (PWIS), aby mozna byto wypracowa¢ strategie ochrony ludnosci przed skutkami
uzytego patogenu. Z uwagi na to, ze czynniki broni biologicznej z reguty charakteryzujg sie
krotkim okresami inkubacji (gtéwnie przy drodze wziewnej), wczesne podjecie teczenia moze
uchroni¢ skazonego od S$mierci. Na podstawie danych z ZRB podejmowane sa dziatania
ratownicze i profltaktyczne, a dodatkowo wykonuje sie badania potwierdzajgce w WSSE
badz w WOMP, a nastepnie w laboratorium referencyjnym BSL-3. Prébka taka powinna by¢
transportowana przez ZRB, ajesli jest to niemozliwe to warunkowo przez inny pojazd.

W tym samym czasie Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny (PPIS) przekazuje
informacje z rozpoznania epidemiologicznego do WSSE i WOMP, gdzie ma by¢é dokonana
analiza potwierdzajgca. PWIS wprowadza wzmozony nadz6r medyczny oraz stan
podwyzszonej gotowosci dla stuzb medycznych, instytucji wigczonych w monitoring
epidemiologiczny, administracji publicznej, stuzb, strazy i inspekcji przewidzianych do
uzycia w czasie zagrozenia bronig biologiczng, w tym takze wojskowych. PWIS moze
wczesniej wprowadzi¢ te dziatania, gdy istnieje duze prawdopodobienstwo, ze uzyta
substancja czynna biotogicznie jest szkodtiwa. Nastepnie podejmuje sie dziatania ratownicze

i profilaktyczne. Procedure postepowania okresla ponizszy schemat 20.
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Rozpoznanie i identyfikacja na miejscu zdarzenia

Reagowanie interwencyjne

. . dziatania ratownicze i profilaktyczne
nieznana substancla

czynna biologicznie

stan podwyzszonej gotowosci

PIS WIS — » wojewoda wzmozony nadzér medyczny
. . pozostale
ZRB Identyfikacja WIS Wis

analiza potwierdzajaca

Laboratorium
referencyjne
BSL-3
WSSE lub/iWOMP Ostateczna

analiza

potwierdzajaos

rozpoznanie epidemiologiczne

Schemat 20: Postepowanie w przypadku rozpoznania substancji czynnej biologicznie na

miejscu zdarzenia
Zrodto: opracowanie wiasne.

PWIS powiadamia o zagrozeniu pozostatych PWIS w celu rozwazenia wprowadzania
wzmozonego nadzoru medycznego, natomiast wojewoda, ktéry koordynuje dziatania

ratownicze, powiadamia Premiera i Rade Ministrow. Prezes Rady Ministrow powotuje

Rzadowy Zespét Koordynacji Kryzysowej, w cetu ewentuatnego wsparcia.
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Petna identyfikacja niebezpiecznej substancji poza miejscem zdarzenia

W przypadku, je$li ZRB rozpoznat na miejscu nieznang, niebezpieczng substancje czynng
biologicznie, natychmiast zobligowany jest do przetransportowania pobranych prébek do
dwach laboratoriow WSSE lub/i WOMP, a nastepnie do laboratorium referencyjnego BSL-3.
W tych laboratoriach wykonywana jest analiza probek w celu okres$lenia jaki $rodek zostat
uzyty. Dodatkowo PPIS przeprowadza takze rozpoznanie epidemiologiczne, a zebrane dane
przekazuje do laboratoriow, do ktorych trafity probki. PWIS wprowadza na obszarze
potencjalnie skazonym wzmozony nadzér medyczny oraz stan podwyzszonej gotowosci dla
stuzb medycznych, instytucji wigczonych w monitoring epidemiologiczny, administracji
publicznej, stuzb, strazy i inspekcji przewidzianych do uzycia w czasie zagrozenia bronig
biologiczng, w tym takze wojskowych. Dziatania te mogg by¢ takze wprowadzone, gdy
istnieje duze prawdopodobienstwo szkodliwosci substancji czynnej biologicznie. Szybkos$¢
otrzymania wynikow badan i analiz laboratoryjnych ma duzy wptyw na skutki, co uzasadnia
utworzenie dobrze wyposazonych laboratoriéw przy WSSE. Najgorszy scenariusz jest wtedy,
gdy czas inkubacji jest krotszy niz czas potrzebny do zdiagnozowania probki. Kiedy
substancja biologiczna zostanie zidentyfikowana, informacje takg otrzymuje PWIS. Nastepnie
podejmowanie sa dziatania ratownicze i profilaktyczne. Procedure postepowania okresla

ponizszy schemat 21.
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Rozpoznanie i identyfikacja poza miejscem zdarzenia

Reagowanie interwencyjne

. . dziatania ratownicze i profilaktyczne
nieznana substancja

czynna biologicznie

Stan podwyzszonej gotowosci

wis wojewoda WSSE lub WOMP wzmozony nadzér medyczny
Rozpoznanie
bez identyfikacji L . pozostate
ZRB Identyfikacja -» WIS ~

WSSE lub WOMP .
Laboratorium

referencyjne
BSL-3
Ostateczna
analiza
potwierdzajaca

Schemat 21: Postepowanie w przypadku rozpoznania i niezidentyfikowana substancji czynnej
biologicznie na miejscu zdarzenia
Zrodio: opracowanie wiasne.

rozpoznanie epidemiologiczne

Po zidentyfikowaniu prébki, w obydwu przypadkach, PWIS powiadamia 0 zagrozeniu
pozostatych PWIS w celu rozwazenia wprowadzania wzmozonego nadzoru medycznego,
natomiast koordynujacy dziatania wojewoda powiadamia Premiera i Rade Ministrow. Prezes
Rady Ministréw powotuje Rzadowy Zespot Koordynacji Kryzysowej, w celu ewentualnego

wsparcia.
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Petna identyfikacja substancji - brak szkodliwosci

Mozna wyr6zni¢ jeszcze jeden przypadek, kiedy to substancja nie okaze sie
niebezpieczna. Nalezy jednak zawsze zaktada¢ mozliwosc¢ jej szkodliwos$ci dla ludzi, zwierzat
i srodowiska, az do momentu potwierdzenia tego lub wykluczenia po badaniach przez ZRB
badz w referencyjnym laboratorium. Zatem do chwili identyfikacji nalezy postepowac z nig
tak, jak z substancjg stwarzajacg zagrozenie biologiczne. Procedura postepowania powinna
zatem wygladaé jak w przypadku, gdy prébka nie zostala zidentyfikowana na miejscu
zdarzenia przez ZRB, chyba ze w stu procentach zostata wykluczona jej szkodliwo$é na
miejscu zdarzenia przez ZRB. Nie nalezy takze wprowadza¢ wzmozonego nadzoru
medycznego oraz stanu podwyzszonej gotowosSci dla stuzb, strazy i inspekcji. PWIS z innych
wojewddztw powinni byé powiadomieni o nieszkodliwo$ci materiatu biologicznego w celu
odwotania poczynionych przygotowan. Reagowanie interwencyjne powinno zastgpic¢

reagowanie prewencyjne. Procedure postepowania okresla schemat nr 22.

Rozpoznanie i identyfikacja na miejscu zdarzenia - brak szkodliwosci

Reagowanie prewencyjne

X X dziatania sprawdzajace / modernizujace
nieznana substancla

czynna biologicznie

PIS WIS wojewoda WSSE lub WOMP

pozostate

WIS

Rozpoznanie
bez identyfikacji
ZRB brak WIS

szkodliwosci”
4

Identyfikacja

WSSE lub WOMP
Laboratorium
referencyjne

analiza wykluczajace szkodliwosci BSL-3
Ostateczna
analiza
potwierdzajaca

rozpoznanie epidemiologiczne

Schemat 22: Postepowanie w przypadku nie wykrycia szkodliwosci substancji czynne
biologicznie

Zrodto: opracowanie wiasne.
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Przygotowanie do dziatah zwigzanych z uzyciem badZz podejrzeniem uzycia broni
biologicznej jest procesem ztozonym i wymaga otwartosci podejscia. Nie mozna wypracowac
jednego schematu postepowania, ate warto przewidzie¢ rdézne scenariusz wystepowania
zagrozenia biotogicznego badz identyfikacji szkodtiwej substancji aktywnej biotogicznie.

Postepowanie w przypadku:

e rozpoznania i zidentyfikowania substancji czynnej biotogicznie na miejscu
zdarzenia;
e rozpoznania i zidentyfikowania substancji czynnej biotogicznie poza miejscem
zdarzenia;
* nie wykrycia szkodtiwos$ci substancji czynnej biotogicznie,
przyniesie efekt tytko wtedy, gdy instytucje wigczone w mniejszym badZ wiekszym stopniu
w ten proces bedg wiedziaty, ze majg konkretne zadania do wykonania i ze posiadajg

odpowiednio wyszkotonych tudzi i wiasciwy sprzet.
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Analizie poddano drugi obszar badawczy: organizacja dziatan ratowniczych zgodnie ze

schematem nr 23, a kolejny etap to: pomoc i przygotowanie ludnosci.

Model postulatywny wspodtdziatania stuzb
ratowniczych i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia
broni biologicznej w Polsce

Schemat 23: Proces badawczy obszaru zadaniowego organizacji dziatan ratowniczych

Zrodto: opracowanie wiasne.

Trzeba jednak pamieta¢, ze oprécz organizacji dziatah odpowiednich sit w celu
identyfikacji substancji biologicznej, niezbedna jest pomoc zagrozonej ludnosci. Efekty badan
zwigzanych z tym aspektem sytuacji uzycia broni biologicznej przedstawione zostaty

w nastepnym podrozdziale.



191

4.1.1.3. Pomoc i przygotowanie ludnosci

W proponowanym modelu, oprécz wspdtpracy w ramach zdarzen zwigzanych z uzyciem
badZz podejrzeniem uzycia broni biologicznej w miejscu uwolnienia, istotne jest takze
bezposrednie wsparcie ludnosci. Czy zatem oprocz wspoOtpracy stuzb ratowniczych i Sit
Zbrojnych w czasie pobierania, identyfikowania tub transportowania prébki potrzebna jest
wspoOtpraca w ramach pomocy tudnosci? Czy mozna wykorzysta¢ potencjat wojskowy do
dziatan profitaktycznych badZz minimatizowania skutkow uzycia broni biologicznej?
Z przeprowadzonych we wczesniejszych rozdziatach anatiz wynika, ze tego typu zdarzenia
wymagajg podjecia dziatan zapobiegawczych na masowa skale, gdyz z jednej strony nalezy
pomaga¢ osobom zarazonym, skazonym, a z drugiej nalezy ogranicza¢ mozliwosci
rozprzestrzeniania sie choroby na zdrowych ludzi poprzez stosowanie antybiotykow,
szczepionek, surowic, izolowanie ludnos$ci zagrozonej, itp.

Istotnym elementem, z punktu widzenia planowania pomocy ludnosci, jest czas
zidentyfikowania pobranej probki substancji czynnej biologicznie, ktéry to wyznacza dalszy
tryb minimalizowania skutkdw. Substancja szybko wykryta pozwala na ustalenie jej
lekowrazliwosci i drog przenoszenia, a co za tym idzie - srodkéw zwalczania i profilaktyki.
Drugi przypadek, niebezpieczniejszy to ten, gdy nie mozna szybko zidentyfikowaé danej
substancji. Nie znajac jej, nie mozna okres$li¢ farmaceutykéw do jej zwalczania i zaplanowaé
przeciwdziatania. Nie wiadomo jest takze jakie sg drogi jej przenoszenia, co warunkuje
wprowadzenie kwarantanny i/tub ewentuatnych ograniczen w przemieszczaniu sie.

Substancje biologiczne sa zréznicowane pod wzgledem okresu inkubacji, drég
przenoszenia, zywotnosci w Srodowisku uwolnienia, lekowrazliwosci, zatem szybkosc
i jako$¢ identyfikowania jest bardzo waznym elementem odpowiedzi na atak biologiczny.
Czas oczekiwania na zdiagnozowanie probki moze by¢ takze czasem produktywnym. Nie
trzeba czekac, tylko podejmowac dziatania mobitizacyjne odnosnie sit i Srodkow, informowac
spoteczenstwo o0 potencjatnym zagrozeniu oraz zbiera¢ dane ze wzmozonego nadzoru

epidemiotogicznego.
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4.1.1.3.1. Profilaktyka

Uzycie broni biologicznej wigze sie z wywotaniem choroby u pojedynczych os6b lub
grupy os6b, co w konsekwencji ma doprowadzi¢ do wystgpienia masowych zachorowan,
powstania epidemii. Zatem, w przypadku realnego i/lub prawdopodobnego, a zarazem
szkodliwego ataku biologicznego trzeba wprowadzi¢ dziatania profilaktyczne”, ktdre
polegaja na zapobieganiu zjawiskom szkodliwym badZ ograniczajg rozprzestrzenianie sie
choroby. Profilaktyka stanowi wazny element w reagowaniu na uzycie broni biologicznej.
Niezbedne jest wihasciwe jej przygotowanie, z uwagi na fakt, ze skutki moga by¢ duze, czyli
liczba ofiar takze bedzie duza, na masowag skale. To wiasnie ta skata, z ktéra nie poradza
sobie same stuzby medyczne, determinuje uzycie i zaangazowanie duzej itoSci podmiotéw
ratowniczych i wspétdziatajagcych. Profitaktyka zawiera trzy podstawowe etementy. Pierwszy
z nich to dystrybucja i podawanie $rodkéw farmakotogicznych, drugi to ograniczenia w
przemieszczaniu sie tudnoSci tub jej izofacja, natomiast trzeci etement to informowanie
ludnosci o zagrozeniu.

Zanim jednak zostanie podjeta decyzja o aplikowaniu ludnos$ci lekarstw (antybiotykdw,
szczepionek, surowic, itp.) niezbedne jest okreslenie zasadnosci te decyzji. Powinna sie ona
opiera¢ na danych co do realnosci ataku. Zakladajac, ze atak juz nastgpit - na ocenie
szkodtiwos$ci substancji. Na tym etapie uzyskuje sie informacje od stuzb, zajmujacych sie
dochodzeniem epidemiotogicznym. Jesti szkodtiwo$¢ patogenu jest potwierdzona przez
wstepne badania prowadzone przez Zesp6t Rozpoznania Biologicznego badz laboratorium
mikrobiologiczne i okreSlone sg drogi jego przenoszenia wprowadza sie dziatania
profilaktyczne. Postepowanie do wprowadzania dziatan profilaktycznych przedstawia

schemat nr 24.

profitaktyka [gr.], wszelka dziatalno$¢ zapobiegajgca zjawiskom szkodliwym, np.; chorobom,
uzaleznieniom, wypadkom itd.; takze prowadzenie masowych badan profilaktycznych i szczepien; jeden
z podstawowych kierunkéw dziatania wspétczesnej medycyny. Encyklopedia PWN, Wydawnictwo Naukowe

PWN S.A.
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Schemat 24: Postepowanie w przypadku wprowadzania dziatan profilaktycznych
Zrodto: opracowanie wiasne.

Okre$lenie iloSei o0s6b lub obszaru, na ktorym ma by¢ wprowadzona profilaktyka,
Zwigzane jest z szacowaniem ryzyka™”N wystgpienia tej sytuacji. Przy wilasciwie
przeprowadzonym dochodzeniu epidemiologicznym i Kkryminalistycznym to szacowanie
moze by¢ dos$¢ dkiadne. Decyzje o wprowadzeniu dziatah profilaktycznyeh podejmuje
wojewoda na wniosek Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego (PWIS),
a elementem wykonawczym sg struktury powiatowe, ktére prowadza te dziatalno$¢ pod
nadzorem starosty i przy znacznej pomocy Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego (PPIS). W zaleznosci od wielko$ci terenu (powiat lub wojewddztwo), niezbedna
bedzie wspotpraca pomiedzy strukturami administracyjnymi: powiat - powiat, powiat -
wojewodztwo oraz sitami i $rodkami ratowniczymi, w celu wzajemnej pomocy przy
dystrybuowaniu, podawaniu oraz przekazywaniu nadmiaru lub zapaséw lekdéw. Analizujgc
wykorzystanie sit i Srodkéw ratowniczych i medycznych (szpitale, lekarze, pielegniarki, itp.)
nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, ze cze$¢ z tych zasobdw bedzie wykonywata pomoc dorazna,
bezposrednia, takg jak: pierwsza pomoc, hospitalizacja poszkodowanych, dekontaminacja,
itp. Dlatego tez przy masowej skali dziatan profilaktycznych wojewoda powinien wystgpic¢
z wnioskiem o wydzielenie sit i Srodkéw Sit Zbrojnych. Ta decyzja powinna zostaé podjeta
tylko wtedy, gdy sity i $rodki stuzb medycznych. Panstwowej Strazy Pozarnej i Policji oraz

innych instytucji cywilnych wlaczonych w proces reagowania sg niewystarczajace. Trzeba

ryzyko - prawdopodobienstwo wystgpienia niekorzystnego zdarzenia wraz z jego mozliwymi skutkami w

okreslonym czasie
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pamietac takze o tym, ze Sity Zbrojne w pierwszej kolejnoSci beda zabezpiecza¢ i prowadzié
dziatania profilaktyczne w podlegtych sobie oddziatach i pododdziatach, a potem dopiero
w stosunku do ,,cywiléw”.

Na poczatku profilaktyka powinna by¢ stosowana w odniesieniu do personelu
medycznego, ratowniczego, pomocowego oraz administracji, o czym powinna by¢
poinformowana opinia publiczna. Dla danej spotecznosci lokalnej niezbedna bedzie takze
informacja, gdzie nalezy sie zgtasza¢ w przypadku dziatan profilaktycznych, a gdzie
w przypadku podejrzenia wystgpienia choroby. Miejsca te powinny by¢ uwzglednione
w lokalnym planie reagowania kryzysowego i znane by¢ ludnosci zamieszkujacej na danym
terenie, przy zatozeniu oddelegowania stuzb Policji lub Strazy Miejskiej w celu zapewnienia
porzadku i tadu w tych miejscach, gdyz duza liczba oséb moze generowac zagrozenia
bezpieczenstwa (panika, béjki, kradzieze, itp.).

Z uwagi na szereg czynnikdw, jakie warunkujg wprowadzanie profilaktyki ijej witasciwy
przebieg wynika, ze niezbedne sg dziatania przygotowawcze polegajace na:

e przygotowaniu zaplecza srodkéw farmaceutycznych;

e zapewnieniu ich dystrybuciji;

* wydzieleniu cywilnych sit i Srodkow do wprowadzania profilaktyki;
e przewidzeniu i uzgodnieniu ewentualnego uzycia sit militarnych;

* informowaniu ludnosci;

e wyznaczeniu punktéw profilaktyki i pomocy doraZnej;

e zabezpieczeniu personelu ratowniczego;

e przygotowaniu szpitali;

» zabezpieczeniu personelu medycznego.

Od jakoSci realizacji tych zadan bedzie zaleze¢ szybkie ograniczenie skutkow, dlatego tez
powyzsze dziatania powinny by¢ wykonywane na poszczeg6lnych szczeblach administracji

rzagdowej i samorzadowej oraz koordynowane przez przedstawicieli administracji publiczne;j.
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4.1.1.3.2. lzolacja terenu

Wprowadzenie ograniezen w przemieszczaniu sie stanowi kolejny element dziatan
profilaktycznych. Z jednej strony jest to Srodek zapobiegajacy rozprzestrzeniania sie chordb
na dalsze obszary przez odizolowanie ludzi chorych i uniemozliwienie im kontaktéw z ludzmi
zdrowymi. Z drugie strony jest to srodek prewencyjny poprzez wydzielenie stref, obszarow
zagrozonych i uniemozliwienie wymiany komunikacyjnej i transportowej. Jest to swego
rodzaju kwarantanna masowa i przyniesie pozadane efekty tylko wtedy, gdy znane sg
chociazby w przyblizeniu rejony zagrozone lub skazone i moze mie¢ zastosowanie zaréwno
do obiektéw budowlanych, takich jak: stadiony, domy handlowe, lotniska, metro, itp., jak
réwniez do obszaréw, miejscowosci, wsi, itp. To dziatanie ma sens wtedy, gdy wystgpi atak
jawny lub gdy informacja uwolnieniu srodka biologicznego jest pewna. W przypadku ataku
utajonego, gdy nastapi duze przemieszczenie sie 0s6b zakazonych, wprowadzenie izolacji
terenu lub kwarantanny nie przyniesie oczekiwanych rezultatéw. W tym przypadku nalezy
prowadzi¢ wzmozony nadzor medyczny i ewentualnie stosowa¢ kwarantanne domowg lub
w okreslonych miejscach pomocy medycznej.

Wprowadzenie izolacji badz kwarantanny wymaga takze uwzglednienia i zadysponowania
sit i Srodkdw. Probtemem moze okazac sie wprowadzanie izolacji duzego terenu, gdzie nalezy
kontrolowaé ruch kotowy, pieszy, a takze potencjalnych ,,uciekinieréw”. Niezbedna jest wiec
pomoc takich stuzb jak: Policja, Straz Miejska, a na prosbe wojewody takze wydzielonych sit
i srodkéw Sit Zbrojnych (w tym Zandarmerii Wojskowej) przy zapewnieniu podstawowych
zasad bezpieczenstwa. To dziatanie nie powinno obejmowac stuzb, strazy i inspekcji
wigczonych w proces bezposredniego reagowania.

Wojewoda, jako przedstawiciet administracji rzadowej, ma prawo do ogtoszenia
(i odwotania) stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii na obszarze wojewodztwa
lub okres$lonych terenéw w danym wojewddztwie. Dokonuje tego w drodze rozporzadzenia,
po zasiegnieciu opinii Gtéwnego Inspektora Sanitarnego.

W przypadku, gdy stan zagrozenia epidemicznego tub stan epidemii wystepuje na
obszarze wiecej niz jednego wojewOdztwa, stan zagrozenia epidemicznego tub stan epidemii
ogtasza i odwotuje, w drodze rozporzadzenia, minister wiasciwy do spraw zdrowia

w porozumieniu z ministrem wasciwym do spraw administracji

Ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o chorobach zakaznych i zakazeniach, op. cit., art.33.
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4.1.1.3.3. Informowanie ludnosci

Uzyskanie informacji o zblizaniu sie lub stwierdzeniu faktu zaistnienia, na okreslonym
terenie, niebezpieczenstwa dla zdrowia i zycia ludzi, zwiazanego ze stosowaniem S$rodkow
razenia, powinno skutkowac przekazywaniem tej informacji takze ludnosci. Informacja taka
powinna opiera¢ sie na okre$leniu rodzaju, miejsca, skali i skutkéw zaistniatych zagrozen
oraz oznaczaniu stref niebezpiecznych i by¢ rozpowszechniona przez organy administracji
publicznej, stuzby, straze i inspekcje. Komunikaty zazwyczaj zawierajg informacje
0 zagrozeniu wystepujacym na okre$tonym terenie oraz podawane sg wskazowki i polecenia
co do sposob6w postepowania ludnosci, np. kierunkéw i Srodkéw ewakuacji, miejsc zbio6rki
dla ewakuowanych, sposobdéw ochrony drég oddechowych, itp. Komunikat taki powinien
zawiera¢ jak najwiecej wskazowek profilaktycznych, a ostrzeganie i alarmowanie moze byé
realizowane za pomoca:

e syren alarmowych;

» komunikatow nadawanych za posrednictwem lokalnych $rodkéw masowego przekazu
(ze szczegblnym uwzglednieniem rozgtosni radiowych i tetewizyjnych oraz
Internetu);

» komunikatéw przekazywanych za posrednictwem statych urzadzer nagtasniajgcych,
zwiaszcza w zaktadach pracy oraz obiektach uzytecznosci pubticznej;

* nowoczesnych systemow teleinformatycznych (radio, telewizja, telefonia cyfrowa);

e komunikatow  przekazywanych za  posrednictwem  ruchomych  urzadzen
nagtasniajacych (ze szczegdtnym uwzgtednieniem pojazdow stuzb, inspekcji i strazy);

e systemu ,,0od drzwi do drzwi”;

e dzwonow koScietnych.

Dokonujac wyboru rodzaju srodka masowego informowania, trzeba kierowaé sie miedzy
innymi: wielkos$cig zdarzenia, porg dnia, czasem pozostajgcym do nadejscia zagrozenia,
liczbg odbiorcow, itp. Nalezy pamietaé, ze im blizej niebezpieczenstwa, tym czestotliwos¢
nadawania komunikatu powinna by¢ wieksza. Zalecane jest takze powtarzanie komunikatu
raz po raz, by mie¢ pewno$¢, ze jego tre$¢ dotrze do adresatow. Natomiast materiaty, na bazie
ktérych sporzadzono komunikaty oraz same komunikaty przekazywane do medidéw natezy
zbierac i archiwizowac.

Informowanie ludnosci jest zarowno elementem profilaktyki, jak i reagowania. Pozwala

zapobiec panice i wzburzeniu ludzi z powodu niedoinformowania. Informacja powinna by¢
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rzeczowa i konkretna oraz przekazana przez kompetentng osobe. Witasciwym organem
zakresie uruchomienia procedury informowania, ostrzegania lub alarmowania jest:
* WwOjt, burmistrz (prezydent miasta) - w przypadku zagrozen nie przekraczajgcych
obszaru gminy;
» starosta - w przypadku zagrozen obejmujacych obszar wiecej niz jednej gminy;
* wojewoda - w przypadku zagrozen obejmujacych obszar wiecej niz jednego powiatu;
» SzefObrony Cywilnej Kraju - w przypadku zagrozen obejmujacych obszar wiecej niz
jednego wojewddztwa.
Szczegbtowe zasady koordynacji przeptywu informacji powinny zostaé okre$lone,
opracowane, uzgodnione, zatwierdzone i wdrozone w ramach planéw reagowania

kryzysowego danego szczebla administracyjnego.

4.1.1.3.4. Pomoc dorazna

Pomoc medyczna

Stuzby medyczne stanowig, w proponowanym modelu, element monitoringu
epidemiologicznego, sg odpowiedzialne za fachowa opieke medyczna, a takze biorg udziat we
wdrazaniu profilaktyki. Nikt nie zna sie na zwalczaniu chordb lepiej niz personel medyczny.
Lekarze, pielegniarki i inny personel medyczny powinni postepowaé zgodnie z zasadami
sztuki lekarskiej, przestrzega¢ zasad segregacji medycznej (triage), segregacji transportuwo-
ewakuacyjnej, itp.

W przypadku skrytego uwolnienia broni biologicznej to wiasnie od stuzb medycznych
wyjdzie informacja o podejrzeniu wystapienia choroby na masowag skale. Poniewaz sg one
pierwszym ogniwem, pierwsze tez powinny podjaé dziatania prewencyjne i przygotowaé sie
do reagowania. Gdy nastgpi atak jawny, stuzby te takze zostang poinformowane o tym
zdarzeniu zgodnie z proponowanymi w modelu rozwigzaniami. Szpitale, przychodnie,
zaklady podstawowej opieki zdrowotnej po otrzymaniu informacji o uzyciu badz
prawdopodobnym uzyciu broni biologicznej powinny rozpocza¢ dziatania mobilizacyjne
w stosunku do personelu medycznego, skierowane na obstuge duzej ilosci o0sbéb
poszkodowanych (skazonych badz zakazonych), jak réwniez oséb, ktorym wydaje sie, ze sa
zakazone. W pojedynczych przypadkach chorob zakaznych nie bytoby wiekszego problemu
z wihasciwym ich zabezpieczeniem, gdyz personet medyczny jest przeszkotony w tym
zakresie. Probtem moze pojawic sie, gdy zdarzenie ma charakter masowy i gdy wymagana

jest znaczna pomoc medyczna. Diatego tez w proponowanym modetu postutuje sie
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0 reaktywacje oddziatbw zakaznych oraz o zgromadzenie zapaséw $rodkéw medycznych
1farmaceutycznych.

Duza liczba os6bzgtaszajacych sie do palcéwek medycznych bardzo szybko wyczerpie ich
warunki lokalowe, dlatego w wewnetrznych planach przygotowania tych instytucji na
zdarzenia masowe powinny zosta¢ przewidziane pomieszczenia zastepcze, a jesli to
niemozliwe, ewentualne zaadaptowanie budynkéw w poblizu placéwki medycznej. Takie
przygotowanie pozwoli na wstepng segregacje poszkodowanych, zanim jeszcze zostang
objeci pomocg medyczng. Wprowadzenie podziatu na sektory/odcinki pozwoli na grupowanie
ich w zaleznoSci od objawow.

Dobrze bytoby, aby wyznaczona zostata osoba funkcyjna sposrdd pracownikéw placowki
medycznej, ktorej celem bedzie zbieranie informacji od/o chorych i nastepnie przekazywanie
ich do systemu nadzoru epidemiologicznego, ewidencji oraz koordynatora dziatan
medycznych pracujacego przy centrum zarzgdzania kryzysowego, ktérego celem bedzie
koordynowanie pomocy medycznej, informowanie o mozliwos$ciach przyje¢ poszczeg6lnych
placowek medycznych (zaplecze 1t6zkowe), rozdzielenie $rodkéw  medycznych
i farmakologicznych, itp.

W przypadku zdarzen masowych w wyniku uzycia broni biologicznej proponuje sig, aby
placowki medyczne stracity swojg autonomie na rzecz dziatan systemowych na podstawie
podpisanych wczesniej z wojewodg umdw cywilno-prawnych. Nie jest to sytuacja czysto
hipotetyczna, bo na przyktad w Warszawie jest sze$¢ organdéw zatozycietskich placéwek
stuzby zdrowia: Urzad Miasta Stotecznego Warszawy, Urzad Marszatkowski, MON,
MSWIiA, Akademia Medyczna, Ministerstwo Zdrowia.

Takie dziatanie ma sens i przynosi wymierne korzysci, 0 czym mozna byto sie przekonac
podczas Europejskiego Szczytu Gospodarczego w stolicy, gdzie dziatat 12-osobowy Sztab
Medyczny, ktéry koordynowat wszystkie stuzby medyczne miasta. Na czas szczytu organy
zatozycielskie wszystkich szpitali podpisaly porozumienie, na mocy ktérego placéwki te
podlegaty jednej wiadzy, kt6ra byt wiasnie Sztab Medyczny, a przewodniczyt mu Wojewoda
Mazowiecki. Sztab ten dziatat w strukturze centrum zarzgdzania kryzysowego, a w jego skfad
wchodzili przedstawiciele organéw zatozycielskich szpitali, zas w jego cze$ci operacyjnej
byli ludzie, ktérzy posiadali doSwiadczenie z zakresu ratownictwa medycznego. Dwanascie
0s0b petnito dyzury 24-godzinne, w czasie ktorych pracowali zaréwno koordynatorzy

operacyjni specjalizujacy sie w ratownictwie medycznym, jak i szefowie sztabu, czyli ludzie.
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ktorzy mieli prawo do podejmowania decyzji™*. Dziatanie przygotowawcze i konsolidujgce
podjeto Biuro Polityki Zdrowotnej w Urzedzie m.st. Warszawy.

Zdarzenia masowe to duze wyzwanie dla stuzb medycznych, dlatego tez konieczne jest
wdrozenie standaryzacji dziatan, gtéwnie na styku réznych organéw zatozycielskich
zaktadow opieki zdrowotnej. Oprécz tego niezbedne sg éwiczenia harmonizujgce dziatania
stuzby zdrowia i instytucji wigczonych w proces reagowania, a takze przeprowadzanie
szkoten personelu zaktadéw opieki zdrowotnej w zakresie zagrozen terrorystycznych,
chemicznych, biologicznych, masowych katastrof. Powinna tez by¢ ujednolicona procedura

uruchamiania i alarmowania stuzby zdrowia w sytuacji zdarzenia masowego.

Dekontaminacja

Dekontaminacja to proces polegajacy na usunieciu i dezaktywacji substancji szkodliwej,
ktéra zagraza zyciu lub zdrowiu ludzi poprzez kontakt bezposredni lub uzywane sprzety
W przypadku uzycia broni biologicznej, a tym samym niebezpiecznej substancji aktywnej
biologicznie, w niektérych przypadkach konieczne jest wykonanie dekontaminacji. Jesli
uwolnienia dokonano w obiekcie zamknietym, dekontaminacji nalezy podda¢ ludzi
znajdujacyeh sie w strefie skazonej, a po ich przemieszczeniu sie do pomieszczen
kwarantanny badz do szpitala, takze pomieszczenia, ktore opuscili. Dekontaminacja w tych
warunkach powinna by¢ przeprowadzona przez odpowiednie jednostki Panstwowej Strazy
Pozarnej (PSP) we wspoOtpracy z PPIS. Dekontaminacje o0s6b przeprowadza sie przy
wykorzystaniu komér bagdz namiotéw dekontaminacyjnych, przy zatozeniu, ze nie poddaje sie
tym zabiegom o0s6b =z objawami choroby zakaznej. Dekontaminacje pomieszczen
przeprowadza sie przy uzyeiu $rodkow chemicznych. W tej sytuacji sity i $rodki PSP
powinny by¢ wystarczajace.

Problem moze pojawié¢ sie, gdy wystapi konieczno$¢ dekontaminacji masowej. Sity
i Srodki eywilne moga okaza¢ sie i pewnie okazg sie niewystarczajgce. Rozwazajac
zagadnienie dekontaminacji masowej, nalezy oprze¢ sie na pieciu podstawowych zasadach:

» nalezy spodziewac sie proporcji 0séb skazonych do nieskazonych, co najmniej 5:1;

» proces dekontaminacji nalezy przeprowadzac najszybciej, jak tylko jest to mozliwe;

* pozbywanie sie ubrania rowniez jest formg dekontaminacji;

» strumien wody jest najlepsza sposrod dostepnych metodg dekontaminacji masowej;

http://www.um.warszawa.pl/

Wikipedia, internetowa Wolna Encyklopedia.


http://www.um.warszawa.pl/
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* niezbedne jest dokonanie dekontaminacji ratownikéw bioragcych udziat w dziataniach
i uzytego przez nich sprzetu.

W czasie prowadzenia dekontaminacji masowej, stuzby za to odpowiedzialne moga
napotkac nastepujace problemy:

» brak sprzetu specjalistycznego;

» brak $rodkéw chemicznych;

» brak badz niewystarczajaca ilos¢ odziezy zastepczej;

» brak okry¢ chronigcych przed zimnem, np. koce;

e duzy obszar prowadzenia dziatan ratowniczych;

e ogromna liczba poszkodowanych w jednym zdarzeniu;

» brak czasu;

* niespodziewany i gwattowny charakter zagrozenia;

» brak wyspecjalizowanego personelu medycznego i ratowniczego;

» problemy z segregacjgrannych;

e problemy z odpowiednigtemperaturg wody do dekontaminaciji;

» problemy z magazynowaniem badZ odkazeniem wody po dekontaminacji;

* mozliwos$¢ popetniania przestepstw kryminalnych podczas trwania dziatan.

Przy niedostatecznej ilosci specjalistycznego sprzetu do dekontaminacji, w tym gtdéwnie
masowej, mozna zastepczo wykorzysta¢ obiekty uzytecznosci publicznej, takie jak: myjnie
samochodowe, baseny i osrodki sportowe, szkoty, hotele, galerie, muzea, na przykiad

wigczajac przeciwpozarowsy instalacje zraszaczowa lub tryskaczowa.

4.1.1.3.5. Przygotowanie spoteczenstwa

Kazda spoteczno$é lokalna charakteryzuje sie pewnym stopniem wiedzy na temat
zagrozen, mogacych powsta¢ na danym terenie. Wystepuja pewne czynniki, ktére prowadza
do zmniejszenia wrazliwosci spotecznosci lokalnej, a tym samym ograniczenia skutkow
niekorzystnych zdarzen. Pierwszy z nich to edukowanie spoleczenstwa o ewentualnych
zagrozeniach oraz o postepowaniu w sytuacji jego wystgpienia®” Trzeba na przykiad,
przedstawiaé wybrane informacje z plandw zarzadzania kryzysowego, o Zzrédtach zagrozenia
i potencjalnych skutkach. W ten sposéb spoteczenstwo bedzie wiedziato, co mu grozi. Warto

takze instruowac spotecznos¢ lokalna, jak przetrwa¢ w trudnych warunkach wynikajacych na

Bl R, Jakubczak, J. Flis, (kier. nauk.) Bezpieczenstwo narodowe Polski w XXI wieku, Bellona, s.427.
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przyktad z wprowadzonej kwarantanny lub ograniczenia w przemieszczaniu sie. W ramach
prac zespotow reagowania kryzysowego wskazane jest podjecie wspOtpracy z osobami
zaufania publicznego i/lub przedstawicielami danej spotecznosci.

Przygotowanie spotecznosci do mogacych wystapi¢ zagrozen ma bezposredni wpltyw na
minimatizacje skutkdéw, niwelowanie paniki ws$réd ludnosci oraz lepsza wspotprace

z instytucjami ratowniczymi takze w czasie dziatan profitaktycznych.

4.1.1.3.6. Wzajemna pomoc i samoobrona mieszkancow

Wynikiem zdarzenia masowego moze by¢ brak odpowiedniej itosci sit i $rodkow do
reagowania. Dilatego tez waznym aspektem minimatizowania skutkdéw tych sytuacji jest
wzajemna pomoc oraz wolontariat. W Polsce istnieje kilka organizacji pozarzadowych, ktére
zajmujg sie pomocg poszkodowanym, czy to przez bezposrednie dziatania ratownicze, czy to
pomocowe, materialne tub psychologiczne. Te instytucje to miedzy innymi: Ochotnicza Straz
Pozarna, PCK, PAH, Caritas, itp. Swoim zaangazowaniem i predyspozycjami udowodnity
one przydatno$¢ do niesienia pomocy. Podstawowym warunkiem ich wspdétdziatania jest
objecie profilaktyka oséb zaangazowanych, przed pomocg w ewakuacji, kierowaniu ruchem,
izolacji terenu, obsadzie punktéw informacyjnych, itp.

Warunkiem bardziej ogoélnym jest to, ze stuzby te nalezy odpowiednio wczesniej
zapozna¢ ze specyfikg dziatan w sytuacji zagrozenia biologicznego oraz zadaniami przed
nimi stojacymi. W proponowanym modelu, zar6wno organizacje pomocowe, jak

i spotecznos$é, stanowig istotny element wsparcia sit ratowniczych i porzgdkowych.
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Analizie poddano trzeci, ostatni obszar badawczy: pomoc i przygotowanie ludnosci

zgodnie ze schematem nr 25.

Model postulatywny wspotdziatania stuzb
ratowniczych i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia
broni biologicznej w Polsce

1 I N
OBSZAR ZADANIOWY OBSZAR ZADANIOWY OBSZAR ZADANIOWY
Rozpoznanie zagrozenia biologicznego Organizacja dziatan ratowniczych Pomoc i przygotowanie ludnosci
1
Identyfikacja zagrozen Nadzér epidemiologiczny

profilaktyka
ze wzgledu na skutki 1

monitoring, detekcja i wym. inf. . .
izolacja terenu

Analiza ryzyka
i

; informowanie ludnosci
Szacowanie ryzyka centrum szkolenia

identyfikacja

Hierarchizacja ryzyka pomoc dorazna

\V; Dziatanie stuzb w sytuacji zagrozenia
akceptacja bronig biologiczng
- pomoc medyczna
4 I
monitoring Powiadomienie o podejrzeniu uzycia dekontaminacja

broni biologicznej
przygotowanie spoteczenstwa

rozpoznanie i identyfikacja na miejscu zdarzenia . .
wzajemna pomoc i samoobrona

rozpoznanie i identyfikacja poza miejscem zdarzenia mieszkancow

rozpoznanie i identyfikacja - brak szkodliwo$ci

Schemat 25: Proces badawczy obszaru zadaniowego pomoc i przygotowanie ludnosci.

Zrodto: opracowanie wiasne

System oparty o obszary zadaniowe pozwata na wiasciwy podziat zadan uwarunkowany
istniejagcymi  strukturami i zakresami kompetencyjnymi. Rozpoznanie zagrozenia
biologicznego, a takze organizacja dziatan ratowniczych poprzez rozpisanie scenariuszy
zdarzen zarowno matych, jak i typu ,,worse scenario”, $wiadczy o elastyczno$ci systemu

i nieograniczonym dziataniu.
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4.2. Wnioski

Zaprezentowany model wspotdziatania Sit Zbrojnych i stuzb ratowniczych na wypadek

uzycia broni biotogicznej spetnia warunki wynikajace w procesu badawczego prowadzonego

w poprzednich rozdziatach. Zasadnicze cechy przedstawionego modetu sg nastepujace:

i

Wprowadzono warunki do przygotowania sie na zdarzenia zwigzane z uzyciem broni
biotogicznej, potegajace na przeprowadzaniu anatizy ryzyka. To dziatanie pozwoli na
przygotowanie sit i srodkéw adekwatnie do poziomu zagrozenia. Pozwoli tez oceni¢

i ewentualnie zmodernizowac¢ formy przygotowania sie do tagodzenia skutkow.

Zachowana zostata autonomia wykonywania dziatarh przez poszczegdlne stuzby, straze
i inspekcje. Nie narzucono form dziatania, a tytko wspotdziatania i wspotpracy badz
koordynacji przez organ administracyjny. Nadanie wojewodzie kompetencje do
uruchamiania Zespotéw Rozpoznania Biotogicznego pozwotitoby na szybkie i adekwatne

do zdarzenia reagowanie.

Wspoétdziatanie z Zespotami Rozpoznania Biologicznego pozwoli na jednakowa
interpretacje zdarzen oraz ewentualne likwidowanie konfliktow merytorycznych, jakie

moga powsta¢ pomiedzy poszczegbdlnymi stuzbami wojskowymi i cywitnymi.

Zaproponowany system monitoringu skupiajagcy w sobie administracje zespotong
i niezespotong, a takze struktury wojskowe daje moztiwo$¢ szybkiego i wiarygodnego
wykrycia skrytego uwotnienia broni biotogicznej. Jednocze$nie ujednoticeniu
i uproszczeniu ulegt schemat obiegu informacji pomiedzy réznymi organami administracji

publicznej i instytucjami.

Podczas przygotowania do reagowania na uwolnienie broni biologicznej duza rola,
w proponowanym modelu, przypada stuzbom kryminatnym i wywiadowczym, gdyz to
wiasnie na podstawie informacji od nich ustata sie miejsce uwolnienia, ilo$¢ substancji,
jej rodzaj. Do tych stuzb natezy takze wykrycie zamiaru i ewentuatne unieszkodliwienie

sprawcow.

Proponowane centrum szkoleniowe ma za zadanie wypracowanie wzorcow zachowan dla
pracownikoéw instytucji w systemie monitoringu epidemiologicznego, dla Zespotdéw
Rozpoznania Biologicznego oraz instytucji przewidzianych w procesie reagowania,
wigczajagc w to wotontariuszy i organizacje pozarzadowe. Pozwoli to takze na wiasciwe

przygotowanie tych stuzb tak pod wzgledem technicznym, jak i merytorycznym.
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wstep

Jakosciowa Analiza Ryzyka rozdziac i

Charakterystyka broni biologicznej
Skutki uzycia broni biologicznej
Mozliwoéci uzycia broni biologicznej

monitoring
Czy istnigje ryzyko
gagrozenia bronig bio|”,

lak

Identyfikacja podmiotdw wtgczonych w proces rozdziat 2
reagowania na wypadek uzycia broni biologicznej

Sejm i Senat, Prezydent, Rada Ministréw ijednostki podlegle
Minister Obrony Narodowej i jednostki podlegle
Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji ijednostki podlegte
Minister Ochrony Srodowiska ijednostki podlegte
Minister Rolnictwa ijednostki podlegle
Minister Zdrowia ijednostki podlegte
Organy administracji publicznej i organy im podlegle

Czy
istniejg rozwigzania
systemowe?”

tak
rozdziac 3
Analiza istniejgcych rozwigzan systemowych
na wypadek uzycia broni biologicznej
Zwalczanie zagrozen z uzyciem broni biologicznej w ujeciu systemowy

Podstawy funkcjonowania wielopodmiotowych struktur
Ocena istniejacych rozwigzan

moni~ring

1

Czy
istniejace rozwigzania

tak

Model postulatywny wspoétdziatania stuzb ratowniczych rozdziac 4

i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia broni biologicznej

Rozpoznanie zagrozenia biologicznego
Organizacja dziatan ratowniczych
Pomoc i przygotowanie ludnosci

WERYFIKACJA rozdziac 5

Schemat 26: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnyeh i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji w przypadku uzycia broni biologicznej w Polsee.

Zrodto: Opracowanie wiasne.
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5. Weryfikacja modelu postulatywnego

W celu zbadania poprawnosci funkcjonowania modelu postulatywnego niezbedne jest
jego sprawdzenie, weryfikacja. W niniejszej dysertacji zostanie zastosowana metoda badania
przypadkow ,case study”. Metoda ta, poprzez szczegbétowy opis przypadku, zazwyczaj
rzeczywistego, pozwala wyciggna¢ wnioski co do przyczyn i rezultatéw jego przebiegu oraz
relacji pomiedzy uczestnikami danego zdarzenia. Celem studium przypadku jest pokazanie
zarowno koncepcji wartych skopiowania, jak i potencjalnych biedéw, ktérych nalezy
unikng¢™\,

Nalezy zaznaczy¢, ze weryfikacje modeli przeprowadza sie zazwyczaj metoda
symulacji’*® polegajaca na utworzeniu w oparciu o model teoretyczny modelu wtérnego,
ktéry nastepnie poddaje sie badaniom. Wyniki symulacji modelu wtérnego sg podstawg do
oceny modelu teoretycznego. Zastosowanie tej metody do weryfikacji modelu
postulatywnego wspdtdziatania Sit Zbrojnych i stuzb ratowniczych na wypadek uzycia broni
biologicznej w Polsce, nie lezy w mozliwosciach i kompetencjach autora, gdyz pocigga za
sobg bardzo duze naktady finansowe i organizacyjne.

Zatem w rozdziale tym zostang przedstawione zdarzenia rzeczywiste, dotyczace
podejrzenia uzycia broni biologicznej na terenie Polski ze wskazaniem na dziatania, ktorych
nie udato sie zrealizowaé. Kazde zdarzenie bedzie miato przedstawiony hipotetyczny
przebieg, zgodny z modetem postulatywnym. Nastepnie przedstawione zostang wnioski.
Nalezy zaznaczyé, ze instytucje ktére uczestniczylty w reagowaniu na omowione rzeczywiste
zdarzenia, nie sporzadzaty zadnych analiz. Zrédlem informacji byty bardzo ogoine dane
z programu metdunkowego EWID obowigzujacego w Panstwowej Strazy Pozarnej. Program
komputerowy EWID przeznaczony jest do gromadzenia oraz przetwarzania danych
dotyczacych meldunkéw z interwencji, w ktorych braly udziat jednostki ochrony
przeciwpozarowej. Dodatkowo informacje pochodza z retacji uczestnikéw, 0séb postronnych,
dziennikarzy, wywiaddéw, artykutdéw, a takze obserwacji wiasnych.

Kotejnym ograniczeniem weryfikacji modelu jest fakt, ze do chwili obecnej nie wystgpito

na terenie Polski zdarzenie zwigzane z uzyciem broni biologicznej. Miato to swoje

e www.wikipedia.pl, Wolna Encyklopedia.

2 Najczesciej stosowane metody symulacji to metoda rzeczywista i metoda komputerowa.


http://www.wikipedia.pl
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odzwierciedlenie takze w rozdziale dotyczacym budowania systemu, gdzie zostata
zastosowana jako$ciowa, a nie iloSciowa analiza ryzyka.
Dlatego tez, weryfikacja bedzie opiera¢ si¢ na zdarzeniach rzeczywistych (gtownie

przesytki listowe), gdzie istniato podejrzenie uwotnienia substancji aktywnej biotogicznie.

5.1. Oddziat Nadawczy Urzedu Pocztowego

5.1.1. Rzeczywisty przebieg dziatan

W dniu 17 pazdziernika 2001 roku wystapito podejrzenie uwolnienia niebezpiecznej
substancji czynnej biologicznie. Zdarzenie mialo miejsce na pierwszym pietrze
trzykondygnacyjnego budynku w pomieszczeniu sortowni, w siedzibie Oddziatu Nadawczego
Urzedu Pocztowego przy ulicy Towarowej 5w Warszawie.

Zgodnie z meldunkiem ,,...w pomieszczeniu rozdzielni przesytek wysypat sie z koperty na
taSme podawcza biaty proszek (podejrzenie o skazeniu bakterig waglika). Osoby, ktdre miaty
kontakt z proszkiem zostaty przed przyjazdem PSP zebrane w $wietlicy, zebrano tam ok. 100
0s6b. Dziatania PSP potegaly na zebraniu proszku w szczelne torebki plastikowe,
pozostatosci proszku zostaty dekontamindéwane $rodkiem PeraSafe. Pomieszczenie zostato
zamkniete i zabezpieczone przed kontaktem z osobami postronnymi. Zebrany proszek zostat
przewieziony przez pracownika Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiotogicznej. Teren

dziatan zostatprzekazany Dyrektorowi Poczty...”.

5.1.1.1. Uwagi obserwatorow w zakresie prowadzenia akcji ratowniczej

Po dojechaniu na miejsce zdarzenia ratownicy otrzymali informacje, ze okoto 100 os6b
przebywajagcych w hali sortowniczej zostato odizolowanych. Jednak zgodnie z wiasnym
rozpoznaniem, ratownicy dowiedzieli sig, ze 0s6b pracujacych i mogacych mie¢ kontakt
z substancja byto w sumie okoto 150. Pozostate 50 os6b opuscito teren zagrozony i udato sie
w nieokrestonym kierunku.

Z reguty gdy dochodzi do zdarzenia z uzyciem ,biatego proszku”, zagrozenie obejmuje
kilka metrow kwadratowych danego pomieszczenia, gdzie wymagane jest odkazenie
srodkiem Perasafe. Natomiast w opisywanej sytuacji, zagrozenie miato inny charakter, gdyz
rozsypany proszek byt przemieszczany na taSmociggu transportowym w sortowni. Z tego
wiasnie powodu liczba oséb odizolowanych byta tak duza. Dla strazakéw-ratownikéw byto to

duze wyzwanie, gdyz pierwszy raz spotkali sie z tak rozlegtym zdarzeniem w budynku.
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Wyznaczyli duzg strefe bezposrednich dziatan, ktora obejmowata takze schody z parteru na
pierwsze pietro, na ktorym doszto do zdarzenia. Wszelkie dziatania podejmowali w ubraniach
gazoszczelnych, aby zminimalizowaé zagrozenie dla ratownikéw. Niestety pomimo ich
zaangazowania i maksymalnych $Srodkéw ochrony osobistej, zdarzyt sie przykry incydent
zauwazony takze przez media. A mianowicie, do strefy bezposrednich dziatan, nagle
i Swiadomie przedostali sie przetozeni strazakow wraz z przedstawicietami Urzedu
Pocztowego, tlumaczac, ze ,,zagrozenie jest za drzwiami”, a chcieli z bliska przyjrze¢ sie
akcji ratowniczej.

Sugerowano takze uzycie S$rodka Perasafe w kabinie dekontaminacyjnej dla
odizolowanych badZz przynajmniej dla ratownikéw. Niestety ze wzgledéw technicznych taka
czynno$¢ nie mogta by¢ wykonana, gdyz nie byto mozliwosci podgrzania wody do

wymaganej temperatury ani zbiornikéw na wode po dekontaminaciji.

5.1.2. Hipotetyczny przebieg zdarzen zgodny z modelem postulatywnym

| faza - przygotowanie do dziatan:

Pierwszy przybyly dowddca z Panstwowej Strazy Pozarnej, po przeprowadzeniu
rozpoznania i wstepnej ocenie zdarzenia, podejmuje decyzje o uruchomieniu dodatkowych sit
i Srodkéw. Z powodu, ze zdarzenie ma rozlegty charakter (biaty proszek rozsypany na
tasSmociaggu i transportowany po catej hali), a na terenie Warszawy jest tylko jedna jednostka
ratowniczo-gasnicza, ktéra jest przygotowana do tego typu dziatan i to w mniejszej skali,
dowodca postanawia wezwac¢ Zespdt Rozpoznania Biologicznego (ZRB). Zespdt, w skiad
ktérego wchodzg specjalisci zajmujacy sie tylko zagrozeniem biologicznym, miatby
wspoétdziata¢ z PSP w rozpoznaniu i likwidowaniu zagrozenia. Informacja o potrzebie
wykorzystania ZRB zostaje przekazana do obecnego na miejscu zdarzenia uprawnionego
pracownika Panstwowej Powiatowej Inspekcji Sanitarnej (PPIS), ktory bytby merytorycznie
przygotowany i znat problematyke zagrozenia biologicznego. Zgodnie z procedurg powinien
on przekaza¢ potrzebe aktywacji ZRB do Wojewddzkiego Inspektoratu Sanitarnego.
Informacja ta jest zatwierdzana i przekazywana do wojewody lub podlegtego, upowaznionego
biura (np. Wojewddzkiego Centrum Zarzgdzania Kryzysowego). Nastepnie informacja trafia
do WOMP, w strukturze ktérego jest ZRB. Powiadomione zostaje takze Centrum Zarzadzania

Kryzysowego Urzedu Miasta.
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Kolejne dziatania dowddcy wraz z uprawnionym przedstawicielem inspekcji sanitarnej
polegajg na podjeciu dziatan majgcych na celu zabezpieczenie miejsca zdarzenia. Informacja
taka powinna by¢ przekazana do Policji, ktéra powinna zapewni¢ odpowiednig ilo$¢ sit
i Srodkow, przy uwzglednieniu, ze stuzba ta nie posiada sprzetu ochrony osobistej, czyli nie
moze wchodzi¢ lub prowadzi¢ dochodzenia kryminalistycznego w strefie bezposrednich
dziatan.

Bioragc pod uwage fakt, ze w miejscu odizolowania znajdowato sie okoto 100 o0so6b,
niezbedne byto takze uwzglednienie dekontaminacji masowej, oczywiscie jesli okazatoby sie,
ze ,biaty proszek” jest niebezpieczng substancjg czynng biologicznie. W przypadku
koniecznosci dekontaminacji masowej wiodgca role odgrywa PSP, ajesli cywilne sity i srodki
sg niewystarczajgce wojewoda powinien wnioskowaé¢ o pomoc Sit Zbrojnych RP (np.
pododdziaty chemiczne). Dodatkowo przy tej formie dziatan ratowniczych konieczne jest

zapewnienie zastepczych ubran dla dekontaminowanych po utylizacji starych.

Il faza - dziatania ratownicze:
Teren dziatan zostaje podzielony na odcinki zadaniowe:

Odcinek | - do strefy bezposrednich dziatarn (tj. sortowni) zostaje wprowadzony ZRB
wraz ze strazakami, ktérzy sg chronieni ubraniami gazoszczelnymi. Ich wspétpraca polegata
na wspotdziataniu w czasie prowadzania rozpoznania oraz okreSleniu rzeczywistej strefy
zagrozenia. Konieczne jest pobranie prébek przez merytorycznie przygotowany ZRB.
Wiasciwie zabezpieczone prdébki zostajg dostarczone do laboratorium mobilnego ZRB na
miejscu zdarzenia, a druga prébka do weryfikacji przetransportowana do WSSE lub WOMP,
a nastepnie do BSL-3. W przypadku tego zdarzenia, dzieki mozliwosci prowadzania analizy
szkodliwosci substancji na miejscu zdarzenia przez ZRB, wyniki bytyby ujemne. Poniewaz ta
analiza wymaga czasu, do koncowego stwierdzenia o nieszkodliwosci nalezatoby podjac
dziatania profilaktyczno-zapobiegawcze.

Odcinek Il - pomoc odizolowanym pracownikom sortowni polegajgca na zaopatrzeniu
medycznym i socjalnym. Nastepuje ustalenie danych osobowych tych os6b, a takze 0s6b,
ktore opuscity miejsce sortowni i udaly sie poza teren objety dziataniami. Dziatanie to
powinno zosta¢ podjete przez uprawnionego pracownika Parnstwowej Powiatowej Inspekcji
Sanitarnej (PPIS). Do inspekcji sanitarnej nalezy takze decyzja, czy informacje o podejrzeniu
szkodliwosci ,,biatego proszku” rozesta¢ do innych PWIS i PPIS za pomocg systemu
wymiany informacji. Jednak w tym przypadku, bioragc pod uwage bardzo duzg ilos¢

fatszywych podobnych zdarzen w tym czasie, informacja taka powinna zosta¢ przekazana
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dopiero po stwierdzeniu szkodliwo$ci substancji badZ nieprzekazana w ogole w przypadku
zidentyfikowania substancji jako nieszkodliwej.

Odcinek Il - izolacja i zabezpieczenie terenu dziatanh, polegajgca na niedopuszczeniu
0séb postronnych lub oséb bez odpowiednich zabezpieczen do strefy bezposrednich dziatan.
Nalezy takze braé¢ pod uwage konieczno$¢ zmian w ruchu drogowym, polegajaca na
wyznaczeniu bezkolizyjnych objazdéw dla kierowcéw, a takze na ufatwieniu dojazdu
i wyjazdu samochodow ratowniczych i specjalnych z/do miejsca zdarzenia. Za te dziatania
powinien by¢ odpowiedzialny przedstawiciel Policji przy wspotpracy ze strazg miejska.

Odcinek IV - przygotowanie do dekontaminacji polegajace na mobilizacji sit i srodkdéw
do tego przeznaczonych bez polecenia wyjazdu, do czasu ustalenia wtasciwosci pobranych
probek. Za te dziatania odpowiedzialna jest Panstwowa Straz Pozarna. Natomiast
zapewnienie odziezy zastepczej, miejsca dla zdekontaminowanych, a takze pomocy socjalnej
nalezy do kompetencji prezydenta miasta, 0 czym powinno zostaé poinformowane centrum
zarzadzania kryzysowego.

Do czasu zidentyfikowania prébki wsparcie dziatan na odcinkach, dysponowanie
dodatkowego sprzetu oraz koordynacje pomiedzy stuzbami na miejscu zdarzenia powinien
zapewnié przedstawiciel inspekcji sanitarnej.

W przypadku tego zdarzenia ZRB stwierdzitby na miejscu zdarzenia, ze pobrany materiat
nie jest czynny i szkodliwy biologicznie. Mobilizacja sit i srodkéw do dekontaminacji bytaby
odwotana, podobnie jak inne dziatania przygotowawcze. Po przekazaniu miejsca wystapienia
zdarzenia jego wiascicielowi, sity i $rodki ratownicze powrdcityby do macierzystych
jednostek.

Po zdarzeniu powinna zosta¢ przeprowadzona pisemna analiza w celu sprawdzenia

poprawnosci funkcjonowania istniejacych rozwigzan systemowych.

5.1.3. Whnioski

Wiasciwie zdefiniowany model powinien byé na tyle elastyczny, aby umozliwié
prawidtowe funkcjonowanie takze w sytuacjach innych niz atak bronig biologiczng. Powinien
by¢ takze przydatny w sytuacjach nietypowych i mniejszego znaczenia, takich jak oméwione
zdarzenie. Tego typu zdarzenia, sa zgodnie z poleceniem KG PSP (zatgcznik nr 6)
klasyfikowane jako zagrozenie chemiczno-ekologiczne.

Hipotetyczne zdarzenie miato mniej skomplikowany charakter niz jakby wystgpit atak
biologiczny. Cecha tego modelu jest to, ze mozna wykorzystac tylko wybrane jego elementy.

W tym przypadku, nie nastgpito zadziatanie nadzoru epidemiologicznego, gdyz zdarzenie
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byto od razu zauwazone przez pracownikdéw. Jednak biorgc pod uwage potencjalny obszar
zagrozony (sortownia), sity i Srodki PSP moga okazac sie niewystarczajace.

Wykorzystanie ZRB pozwolito na sprawniejsze i szybsze zidentyfikowanie zagrozenia,
a pracownicy Panstwowej Powiatowej Inspekcji Sanitarnej (PPIS) mietiby czas na ustatanie
danych osobowych os6b, ktore opuscity strefe zagrozenia. To wiasnie zachowanie tych ludzi
mogtoby, w sytuacji uzycia niebezpiecznych patogendw, sta¢ sie punktem kulminacyjnym
rozprzestrzeniania zagrozenia. Dzieki ZRB wyposazonemu w mobilne laboratorium
pozwalajgce wykry¢ aktywnos$¢ biologiczna pobranej probki, najwazniejsze dziatanie przy
zagrozeniu biotogicznym, jakim jest szybka identyfikacja, zostatoby osiggniete.

Ta zaleta systemu podporzadkowuje i wyznacza dalsze dziatania takie jak atarmowanie,
mobitizacja tekarzy i przygotowanie placéwek medycznych, dekontaminacja, odkazenie
uzytej wody, itp. W omawianym hipotetycznym zdarzeniu niezbedne dziatania do czasu
zidentyfikowania probki zostaty podjete. Do zadan tych mozna zaliczyC izolacje terenu,
wyznaczenie strefy bezposrednich dziatan, mobitizacje sit i Srodkdw do dekontaminacji,
czasowe odizolowanie (nie kwarantanna) potencjalnie skazonych ludzi, ustalanie danych
i miejsc pobytu o0s6b, ktore opuscity strefe zagrozona, itp.

Poprzez wprowadzanie do dziatan ZRB, a tym samym szybkie i wilasciwe
zidentyfikowanie prébki jako nieszkodliwej, nie trzeba byto podejmowaé zbednych dziatan,
tak jak ma to zazwyczaj miejsce.

Przede wszystkim zwotniono osoby czasowo odizolowane, informujac je, ze nie sg
skazone ani zakazone. Zaniechano tym samym wprowadzania kwarantanny i ograniczen
w przemieszczaniu sie. W rzeczywistym zdarzeniu osobom tym pozwolono opusci¢ miejsce
zagrozone przed zidentyfikowaniem prébki.

Zidentyfikowanie prébki na miejscu zdarzenia wskazatoby, ze nie ma potrzeby stosowania
kosztownego $rodka Perasafe na obszar strefy zagrozone;j.

Warunkiem ostatecznym jest wiasciwe merytoryczne przygotowanie stuzb, strazy
i inspekcji oraz poprawno$¢ autonomicznego dziatania i wspotdziatania oraz przekazywania

informacji.



212

5.2. Wydawnictwo Murator Spétka z.0.0.

5.2.1. Rzeczywisty przebieg dziatan

W dniu 19 grudnia 2001 roku wystapito podejrzenie uwolnienia niebezpieeznej substaneji
ezynnej biologieznie. Zdarzenie miato miejsee na parterze w budynku czterokondygnaeyjnym
0 przeznaczeniu administracyjno - biurowym, w siedzibie Wydawnictwa Murator przy ulicy
Kamionkowskiej 45 w Warszawie.

Po przybyciu na miejsce zdarzenia pierwszego zastepu Panstwowej Strazy Pozarnej
stwierdzono, ze w jednym z pomieszczen biurowych na parterze znajduje sie podejrzana
przesytka z biatym proszkiem, ktéra zostata otwarta przez jedng z pracownic. Pozostate
informacje z programu EWID dostarczyly nastepujacych danych: ,,...Wszystkie osoby
przebywajgce w pomieszczeniu mogace mie¢ kontakt z podejrzang substancjg ewakuowano
(22 osoby). Na miejsce dziatan zadysponowano jednostkg chemiczng oraz przedstawiciela
Sanepidu z Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej. Rozsypanag substancje zebrano
1 zabezpieczono, a cale pomieszczenie zdezynfekowano S$rodkiem Perasafe. Przesytke
dostarczono do Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej. Miejsce akcji zabezpieczat

patrol Policji z KP Praga Potudnie..

5.2.1.1. Uwagi obserwatoréw w zakresie prowadzenia akcji ratowniczej

W czasie zdarzen zwigzanych z podejrzeniem uzycia niebezpiecznej substancji czynnej
biologicznie. Pafnstwowa Straz Pozarna jest instytucjg wspomagajaca, a za podjete dziatania
na miejscu zdarzenia odpowiedzialny jest przedstawiciel inspekcji sanitarnej. Dlatego tez
zachodzita pilna potrzeba jego obecnosci. Niestety, dyzurny pracownik inspekcji sanitarnej
nie dysponowat samochodem. W tej sytuacji jego transport zapewnita Panstwowa Straz
Pozarna. Po przybyciu, uprawniony pracownik Panstwowej Powiatowej Inspekcji Sanitarnej
(PP1S) zapytat: ,,Co mam robic?”.

Kolejny problem pojawit sie w strefie bezposrednich dziatan ratowniczych, czyli
w miejscu, gdzie zostal wysypany biaty proszek. W duzym pokoju redakcyjnym, gdzie
znajdowato sie kilkanascie komputeréw zachodzita konieczno$¢ uzycia $rodka Perasafe.
Srodek ten podawany jest w formie cieczy i ma pozostaé w skazonym miejscu przez okoto 20

minut, co wigzato sie z uszkodzeniem czesci elektronicznych, w tym wspomnianych

Imiona i nazwiska os6b wymienionych w tym meldunku zostaty usuniete przez autora dysertacji z powodu

ochrony danych osobowych.
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komputeréw z danymi. Strazacy przed rozpoczeciem odkazania poprosili obecnego na
miejscu przetozonego Wydawnictwa Murator, aby pisemnie wyrazit zgode na takie dziatania.
Niestety, pracownik ten odmowit podpisania czegokolwiek. Nie udata sie takze proba
skontaktowania z kierownictwem firmy, zatem nie mozna bylo w dalszym ciggu podjaé
dziatan odkazajacych.

Poproszono wiec pracownika Sanepidu, aby podjat takg decyzje i podpisat protokot
ewentualnej szkody. Niestety i on nie chciat podpisa¢, gdyz ttumaczyt sie, ze jest ,,..od
opakowan i kartonéw...” i nie zna sie na tym. Jako alternatywe poradzit stuzbom
ratowniczym, aby spryskaty sama klawiature, a najlepiej odpiety ja i wtozyty do worka. Przez
dtuzszy czas trwaly pertraktacje, kto ma podpisa¢ protokdt i po bardzo diugim czasie
pracownik Sanepidu ztozyt swoj podpis i wyrazit zgode na uzycie $rodka Perasafe na jeden
komputer.

Niestety, w tym czasie nikt nie zajmowat sie ewakuowanymi osobami, ktore byty
sttoczone i zamkniete w wiekszym pomieszczeniu magazynowym. Sytuacja byta bliska
powstaniu paniki, gdy strazak w ubraniu gazoszczelnym wszedt do tego pomieszczenia.
Osoby tam przebywajagce mysSlaty, ze sg zarazone i baly sie o wiasne zycie. Dopiero po
interwencji pracownika Sanepidu zostaty pouczone o zagrozeniu i wypuszczone do doméw.

Nastepny problem pojawit sie, gdy zaistniata konieczno$¢ wytaczenia klimatyzacji.
Pomimo kilku préb nie udato sie tego dokonac.

Probka zostata pobrana przez strazakow i przewieziona do Wojewddzkiej Stacji

Sanitarno-Epidemiologiczne;j.

5.2.2. Hipotetyczny przebieg zdarzen zgodny z modelem postulatywnym

Po otrzymaniu informacji od Swiadkéw o zagrozeniu zwigzanym z biatym proszkiem na
miejsce zdarzenia udajg sie stuzby ratownicze, a takze uprawniony pracownik Panstwowej
Powiatowe]j Inspekcji Sanitarnej (PPIS). Wspomniane instytucje mogg doj$¢ do wniosku, ze
same sobie poradzg, gdyz strefa zagrozenia jest mata i nie wystepuje duze zagrozenie
pracownikow Wydawnictwa Murator. Natomiast, bez watpienia, powinny zostaé wszczete
procedury zawarte w modelu postulatywnym, majgce na celu zadysponowanie ZRB.

Po przyjezdzie Zespolu na miejsce, dziatania skierowalyby sie na prowadzanie
rozpoznania oraz podjecie prébek do badan. Trzeba przypomnie¢, ze obecnie przedstawiciele
dysponowani do tego typu zdarzen nie majg ubran gazoszczelnych, a strazacy-ratownicy nie

sg przeszkoleni i nie potrafig pobiera¢ probek. Nastepnie pobrany materiat zostatby poddany
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analizie na miejscu zdarzenia w mobilnym laboratorium ZRB. Rozpoznanie co do aktywnosci
biologicznej oraz ewentualna catkowita identyfikacja patogenu bytaby wyznacznikiem do
prowadzania dalszych dziatan.

W miedzyczasie lekarz ZRB, wraz z pracownikiem PPIS powinni udacC sie do o0sob
odizolowanych w celu wyjasnienia zaistniatej sytuacji i zebrania danych osobowych oraz
adresowych. Straz miejska i Policja powinny zabezpieczy(¢ teren przed osobami postronnymi.
Takze w tym przypadku, probka okazata by¢ sie magka, co zostalo potwierdzone pisemnie
przez ZRB.

5.2.3. WhniosKki

Podjecie dziatan wspdlnie ze stuzbami ratowniczymi po pierwsze wykluczytoby
przypadkowosS¢ osob odpowiedzialnych za dziatania na miejscu zdarzenia. Nie powstataby
sytuacja, w ktorej osoba teoretycznie przygotowania do zwalczania zagrozen biologicznych
pyta: ,,Co mam robi¢?”. Rozwigzania zaproponowane w modelu wykluczaja taka sytuacje.
Wykluczajg takze osoby, ktére nie sg merytorycznie przygotowane do zdarzer zwigzanych
z uzyciem szkodliwych substancji aktywnych biologicznie. Nawet jesli pojawi sie
przypadkowo, z dyzuru, osoba, ktorej specjalnoscia sa na przyklad opakowania, to
zaproponowane rozwigzania niwelujg nieprzydatno$¢ takiej osoby, bez straty na jakosci
wykonywanych dziatan. Warunkiem koniecznym do wiasciwego podjecia dziatan jest

uruchomienie rozwigzan systemowych.
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5.3. Warszawskie Centrum Finansowe

5.3.1. Rzeczywisty przebieg dziatan

W dniu 7 listopada 2001 roku wystgpito podejrzenie uwolnienia niebezpieeznej substancji
czynnej biologicznie. Zdarzenie miato miejsce w pomieszczeniu biurowym Warszawskiego
Centrum Finansowego (Warsaw Financiat Center - WFC) przy ulicy Emilii Plater 33,
w pokoju biurowym Banku Swiatowego. Budynek WFC jest jednym z najnowocze$niejszych
w Warszawie, zawdzigcza to miedzy innymi znajdujagcym sie w podziemiach instalacjom
czynigcym go budowlg bezpieczng i funkcjonalng. W budynku znajduje sie pradnica
wytwarzajaca prad dla catego wiezowca, budynek ma réwniez wiasny punkt uzdatniania
wody, dzieki czemu mozna jg pi¢ prosto z kranu. W budynku znajdujg sie detektory dymu,
aw podziemiach 5 zbiornikéw na wode o pojemnosci okoto 600 000 Htrow A,

Dodatkowo na sze$ciu pietrach znajdujg sie parkingi na 350 samochodéw, nad nimi bar,
klub odnowy biologicznej, punkt ustug pocztowych, kwiaciarnia i biuro podrozy. Daltsze
pietra sg przeznaczone dfa biur, ktére sg klimatyzowane i wyposazone w tgcze satetitame oraz
Internet. Na ostatnim pietrze znajduje sie restauracja z widokiem na cate miasto. Poruszanie
sie po pietrach zapewnia 16 wind.

Na dziewigtym pietrze w tym budynku pracownik Banku Swiatowego otworzyt
adresowany do niego #tist, w ktérym znajdowat sie nieznany proszek. CzesSc proszku z koperty
wysypata sie na biurko, cze$¢ na ktawiature komputera, a pozostata czes¢ zostata wewnatrz
koperty. Pracownik natychmiast wyszedt z pokoju. Pokoj zostat od razu zamkniety. Na
potecenie przetozonego wytgczono ktimatyzacje.

Zgodnie z danymi z programu EWID; ,,...Dziatania Strazy Pozarnejpolegaty na zebraniu
proszku i listu do szczelnego pojemnika plastikowego, przeprowadzono dezynfekcje
pomieszczenia biurowego Srodkiem Perasafe. Nastepnie pojemnik z proszkiem zostat
odwieziony do Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej przy ul. Zelaznej.
Pracownik zazyt antidotum na wc{glika i zobowiazat sie do udania do lekarza. Na miejscu

akcji obecni byli: inspektor Sanepidu, Policjaz WOPD... .

2 http://www.wfc.pl/

Imiona i nazwiska os6b wymienionych w tym meldunku zostaty usuniete przez autora dysertacji z powodu

ochrony danych osobowych.
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5.3.1.1. Uwagi obserwatorow w zakresie prowadzenia akcji ratowniczej

W czasie zagrozenia biologieznego bardzo wazna jest szybko$¢ podjecia dziatan
ratowniczych, takze poprzez szybkie dojechanie na miejsce zdarzenia. W tym przypadku,
specjalistyczne zastepy ratowniczo-gasnicze Panstwowej Strazy Pozarnej mialy za zadanie
dojecha¢ na miejsce zdarzenia ,,po cichu”, to znaczy cze$¢ drogi od jednostki ratowniezo-
gasniczej przejeehaty na sygnatach, natomiast dojechaty juz bez sygnatdow Swietlnyeh
i dZwiekowych.

Co zaskakujgce, duzy samochd6d pozarniczy wyjechat na parking podziemny
Warszawskiego Centrum Finansowego, w ktorym miato miejsce zdarzenie, aby nie wzbudzaé
podejrzen i zainteresowania. Postepowanie takie jest whrew zasadom taktyki i prowadzenia
dziatan ratowniczo-gasniczyeh nawet wtedy, gdy w tym garazu sg windy prowadzgce
bezposrednio na 9 pietro, gdzie rzekomo uwolniono substancje biologiczng. Byt to pierwszy
btad, ktéry mogt skonczyC sie tragicznie zaréwno dia pracownikéw WFC, jak i dla
strazakow-ratownikdw, na przykitad w czasie pozaru w tym budynku.

Po dojechaniu na miejsce specjalistycznyeh zastepdw ratownictwa chemicznego
Panstwowej Strazy Pozarnej, pracownik ktéry otworzyt tist oraz inni pracownicy, ktorzy
mogli mie¢ z nim kontakt, byli odizolowani i objeci opieka lekarza zatrudnionego w WFC.
Zgodnie z relacjami ratownikéw, byt to jeden z nielicznych przypadkdéw podejrzenia
uwolnienia broni biologicznej, gdzie tak sprawnie zadziatata fachowa pomoc medyczna.

Pomieszczenie, w ktorym rozsypat sie proszek, byto ,,boksem” szklanym i dzieki temu,
w tatwy sposob, stuzby ratownicze mogty przeprowadzi¢ wstepne rozpoznanie przez szybe.

W miedzyczasie samochdd operacyjny PSP przywiozt pracownika Sanepidu. Trzeba
zaznaezy¢, ze samochodami specjalnymi Panstwowej Strazy Pozarnej moga przemieszezac
sie tylko osoby, ktore sg do tego uprawnione i posiadajg dodatkowe ubezpieczenie.

Przy tego typu zdarzeniach standardowym dziataniem jest, ze do dekontaminacji uzywa
sie ptynnego roztworu $rodka Perasafe, ktory musi mieé odpowiednia temperature. Poprzez
spryskanie powierzchni pionowych i poziomych oraz odczekanie okoto 20 minut uzyskuje sie
catkowite odkazenie tych elementéw. Problem pojawia sie, gdy $rodka Perasafe nalezy uzyc¢
do odkazania komputeréw i dokumentéw, co sie wigze z ich utratg badZ zniszczeniem.
W przypadku WCEF, prezes instytucji bezproblemowo wyrazit zgode na takie dziatanie, co
zostato potwierdzone pisemnie. Poniewaz zniszczeniu mogty ulec takze dokumenty, prezes

poprosit o zrobienie zdje¢ aparatem cyfrowym w celu archiwizacji. Taka decyzja to chlubny
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wyjatek - jak wskazujg opisane zdarzenia. Podobne zachowanie jakiegokolwiek szefa nie
powtdrzyto sie w innych przypadkach koniecznosci zniszczenia sprzetu, w ktérych ratownicy
brali udziat na terenie Warszawy.

Po zabezpieczeniu przesytki zgodnie z wytycznymi oraz uzyciu $rodka Perasafe
i odczekaniu wymaganego czasu, pomieszczenie zostato przekazane wiascicielowi, ktory je
czasowo zamknat i zabezpieczyt przez wejsciem oséb postronnych do czasu zidentyfikowania
prébki.

Dziatania pracownika PPIS polegaty na spisaniu protokotu i zaleceniu kontroli lekarskiej
dla pracownikéw, ktdrzy mogli mieé¢ kontakt z substancja. Oprocz zabezpieczonej koperty nie
pobrano zadnych dodatkowych prébek, gdyz pracownik ten nie dysponowat zadnym sprzetem
ochrony osobistej. Poinformowat jednak wiasciciela obiektu, ze zostanie obcigzony kosztami
analizy laboratoryjnej i poprosit o dane do rachunku.

Pojawit sie problem wentylacji. Teoretycznie nalezato odkazi¢ przewody wentylacyjne,
ale z przyczyn technicznych nie wiadomo byto jak to zrobi¢, gdyz budynek miat 33 pietra.
Ostatecznie zaniechano podjecia jakichkolwiek dziatan w tym kierunku. Nie bylo takze
wiadomo czy koniecznie trzeba podjg¢ takie dziatanie, gdyz nie byla znana analiza
laboratoryjna prébki. Nie potrafiono, z powodu braku sprzetu, okresli¢ nawet jej aktywnosci

biologicznej badz jg wykluczyc.

5.3.2. Hipotetyczny przebieg dziatan zgodny z modelem postulatywnym

Interwencja w Warszawskim Centrum Finansowym, poza nieznanymi autorowi
przyczynami zwigzanymi z dojazdem na miejsce zdarzenia, generalnie przeprowadzona
zostata we wiasciwy sposéb. Jednak takze w tym przypadku uzasadnione bytoby
zadysponowanie ZRB, ktdry miatby na celu rozpoznanie i identyfikacje proszku. Po analizie
wykluczajacej szkodliwos$¢ prébki, problem jakim byta dezynfekcja klimatyzacji, w ogdle nie

wystapitby. Nie ulegtby zniszczeniu komputer i dokumenty.

5.3.3. Whnioski

Dziatanie ZRB w kolejnym przypadku udowadnia swojg przydatno$¢ w kazdej sytuacji
zagrozenia biologicznego, poczawszy do ataku bronig biologiczng, konczac na rozsypanym
proszku. Warto w tym miejscu zaznaczy¢, ze wykorzystanie ZRB takze w tej akcji przynosi
mniejsze straty wtorne, spowodowane uzyciem wodnego roztworu $rodka Perasafe. Pozwala

takze zmniejszy¢ dyskomfort psychiczny ludzi izolowanych lub potencjalnie skazonych.
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5.4. Wnioski

Proces weryfikacji modelu zostat przeprowadzony metodg ,,case study”. Metoda ta odnosi
sie do analizy rzeczywistych zdarzen i wskazuje btedy popetnione w czasie bezposrednich
dziatan ratowniczych, a takze umoztiwia oceng wspotpracy i wspétdziatania w czasie catego
zdarzenia.

W Poisce do tej pory nie wystgpito uwolnienie czynnikéw broni biologicznej oraz nie
przeprowadzano ¢wiczeA na masowag skale. Dlatego tez weryfikacji modelu dokonano na
zdarzeniach mniejszych, ale takich, ktérych choé czeSciowe wykorzystanie z rozwigzan
modelu postulatywnego daje bardzo duze korzysci.

Analizy rzeczywistych przebiegdw trzech wybranych zdarzeA wraz z uwagami
obserwatorow uwidocznit aktuaing skale problemu przygotowania na zagrozenia biologiczne.
Nalezy zaznaczy¢, ze w samym 2001 roku wystapito okoto 900 podobnych zdarzen, ktérych
przebiegi rzeczywiste byty zblizone do przebiegéw oméwionych w tym rozdziale. Trudno jest
nawet zastanawia¢ sie nad konsekwencjami takiej postawy stuzb, strazy i inspekcji
w przypadku prawdziwego uwoinienia waglika czy tez innego niebezpiecznego patogenu.

Weryfikacja rozwigzan poprzez przedstawione hipotetyczne przebiegi zdarzen rozwigzuje
te niedoskonatos$ci, wskazujac na ich poprawnos¢ w modetu postulatywnym, co byto celem
ostatniego rozdziatu (schemat nr 27).

Jak wynika z przedstawionych analiz, mozliwe jest wykorzystanie tylko wybranych

elementéw systemu, co jest niewatpliwie jego duzg zalets.
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reagowania na wypadek uzycia broni biologicznej

Sejm i Senat, Prezydent, Rada Ministréwi ijednostki podlegte
Minister Obrony Narodowej ijednostki podlegte
Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji ijednostki podlegte
Minister Ochrony Srodowiska i jednostki podlegte
Minister Rolnictwa ijednostki podlegte
Minister Zdrowia ijednostki podlegte
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systemowe?”
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rozdziat 3
Analiza istniejgcych rozwigzan systemowych
na wypadek uzycia broni biologicznej

Zwalczanie zagrozen z uzyciem broni biologicznej w ujeciu systemowy
Podstawy funkcjonowania wielopodmiotowych struktur
Ocena istniejacych rozwiazan
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Czy 4
istniejgce rozwigzania
(magaja zmian2-

tak

. . . . rozdziat 4
Model postulatywny wspdtdziatania stuzb ratowniczych 2ee!

i Sit Zbrojnych na wypadek uzycia broni biologicznej
Rozpoznanie zagrozenia biologicznego
Organizacja dziatan ratowniczych
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WERYFIKACJA

Czy tak
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Schemat 27: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Zrodto: Opracowanie wiasne
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Podsumowanie i wnioski

Podczas rozwigzywania probleméw badawczych okazato sie, ze aktualne rozwigzania
majace na celu wykrywanie zagrozen biologicznych, jak réwniez przygotowanie sit i sSrodkow
do reagowania i minimalizowania skutkéw uwolnienia substancji czynnych biologicznie sg
niewystarczajgce. Zostaty takze potwierdzone hipotezy robocze przedstawione we wstepie.

Proces badawczy zawarty w rozdziale 1 wykazat, ze zagrozenie bronig biologiczng nie
jest tylko zjawiskiem hipotetycznym, ale w Swietle przemian na $wiecie i zaangazowania
Polski
w rozwigzywanie konfliktbw miedzynarodowych, moze sta¢ sie¢ zagrozeniem realnym.
Niebezpieczne substancje czynne biologicznie sg zréznicowane pod wzgledem skutkéw, jakie
majg wywotaé, czasu, po jakim majg sie ujawni¢, a badania genetyczne moga wptynaé na
rozwdj ich wiasciwosci jako broni masowego razenia. Bron biologiczna wyréznia sie sposréd
innych broni swoja nieprzewidywalnoscig pod wzgledem kierunk6w rozprzestrzeniania sie,
oddziatywania na ludzi, zwierzeta, srodowisko, a takze powiekszania swojego ,arsenatu”.
Dlatego tez, administracja publiczna oraz militarne i cywilne stuzby, straze i inspekcje nie
moga skupiaC sie tylko na doraznych dziataniach, ale powinny na biezgco usprawniac
procedury i systemy reagowania w zaleznosci od poziomu ryzyka.

Badania przeprowadzone w rozdziale 2 odnosity sie do szczegdtowej analizy uprawnien
instytucji, ktore w swoich kompetencjach maja lub powinny mie¢ dziatalno$¢ organizacyjna,
ratownicza badz pomocowg w czasie zagrozenia badZz uzycia broni biologicznej.
Przygotowanie jednak tych podmiotéw do prowadzenia bezposrednich, wspomnianych
dziatan jest dalekie od doskonatosci. Na domiar ztego, zadania i zakres odpowiedzialnosci
poszczegOlnych instytucji obecnie nie sg konkretnie sprecyzowane, przez co nie mozna
okresli¢, kto odpowiada za podjecie badZz zaniechanie danego dziatania.

W rozdziale 3 zostaty poddane procesowi badawczemu istniejagce rozwigzania systemowe
w przypadku uzycia broni biologicznej. Badania te dowiodly, ze jedng z podstawowych
przyczyn niezadowalajgcego stanu przygotowan sit i struktur ratowniczych w Polsce jest brak
podstaw prawnych, jak tez brak wspétpracy ze strukturami wojskowymi, ktérych poziom
przygotowania merytorycznego i technicznego przewyzsza struktury cywilne. Wykrycie
i identyfikacja niebezpiecznego czynnika biologicznego jest elementem podstawowym
dalszych dziatan ratowniczych i profilaktycznych, zatem wspoétpraca i wspoétdziatania stuzb

ratowniczych i Sit Zbrojnych jest niezbedne.
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Aby rozwigzac ten problem, w rozdziale 4 zaproponowany zostat postulatywny model
wspotdziatania struktur wojskowych z cywilnymi. Wyniki badan udokumentowaty, ze
mozliwe jest wspoétdziatanie tych instytucji w czasie przygotowania do zagrozen bronig
biologiczng, jak réwniez w czasie bezposrednich dziatan ratowniczych oraz pomocy ludnosci,
co powoduje lepsza wymiane informacji, lepsze wykorzystanie zasobdéw Iludzkich
i materiatowych, a tym samym przyczynia sie do skuteczniejszej ochrony ludno$ci przed
bronig biologiczna.

Rozdziat 5 to weryfikacja modelu postulatywnego, ktéra, choé, nie weryfikuje
zaproponowanych rozwigzan catosciowo, to udowadnia, ze nawet cze$ciowe wdrozenie
proponowanych rozwigzan przyczynia sie do minimalizacji badz wykluczenia probleméw
w czasie realnych zdarzen ratowniczych i prowadzonych ¢wiczen.

Obecne przygotowanie sit i $Srodkéw do wykrywania, identyfikowania i zwalczania
zagrozen i zdarzen zwigzanych z bronig biologiczng moze przyczyni¢ si¢ do obnizenia
efektywno$ci prowadzonych dziatan, co ma bezposrednie przetozenie na ito$¢ 0s6b
zagrozonych badz zakazonych. Dlatego tez systemy i struktury ratownicze powinny
ewoluowaé w strone jak najlepszych rozwigzan, minimalizujagc tym samym ilo$¢
negatywnych skutkow.

Przedstawione ponizej wnioski moga wskaza¢ praktyczne rozwigzania w tym zakresie,
poprawiajac tym samym stan aktualnego przygotowania:

1. Rozwigzania proponowane w modelu postulatywnym pozwalajg na skuteczne
reagowanie na zdarzenia z uzyciem broni biologicznej w okresie pokoju, kryzysu
i wojny.

2. Przygotowanie do zdarzen zwigzanych z bronig biologiczng wymaga, oprocz
reagowania na  skutki, przedsiewzie¢ przygotowawczych zwigzanych
z identyfikacjg zrédel zagrozeh oraz analiza ryzyka, jego szacowaniem
i hierarchizacja. Konieczne jest dazenie do takiego poziomu ryzyka, ktéry jest
akceptowany przez administracje publiczng. Sity Zbrojne RP, cywilne stuzby,
straze i inspekcje, wreszcie przez ekspertdw i specjalistbw oraz przez
spoteczenstwo.

3. Niezbedne jest, aby do prognozowania uwolnienia broni biologicznej wigczone
zostaty takze stuzby wywiadowcze i kryminalistyczne, gdyz ich informacje moga
postuzy¢ szybszemu reagowaniu i pomocy w identyfikacji czynnika
biotogicznego. Zasieg dziatania tych instytucji nie powinien ogranicza¢ sie tylko

do obszaru Polski. Jesli takie czynnosci sa prowadzone, informacje takie powinny
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by¢ przekazywane do instytucji zajmujacych sie reagowaniem na wypadek uzycia
broni biologiczne;j.

Nalezy pilnie okresli¢ jakie instytucje i w jakim zakresie powinny by¢ wigczone
w system nadzoru epidemiologicznego, wigczajagc w to instytucje prywatne,
dopiero w czasie podejrzenia uzycia broni biotogicznej.

Istnieje konieczno$¢ ustawowego okrestenia podmiotéw wigczonych w system
przygotowania i reagowania na wypadek uzycia broni biotogicznej. Taka droga ich
powotania pozwoti na tworzenie aktéw prawnych wykonawczych.

Zakres zadan stuzb, strazy i inspekcji powinien by¢ tak zdefiniowany ustawowo,
aby nie wystagpit konflikt kompetencyjny.

Dla wuzyskania rzeczywistej poprawy wspoétdziatania cywitnych struktur
ratowniczych z wojskowymi niezbedne jest, aby instytucje wigczone w ten system
reagowania reatnie uczestniczyty w procesie jego tworzenia.

Nalezy réwniez zapewni¢ mozliwo$¢ czasowego sprawdzania mobilnosci systemu
poprzez organizowanie warsztatéw, seminariow oraz ¢wiczen, ktore nie bytyby
tylko odegraniem wcze$niej opracowanego scenariusza, ale przedstawiaty reatng
skate zagrozenia, zadan i wspdtdziatania.

Inwentaryzacji i ewentualnego doposazenia wymagajg laboratoria przeznaczone
do identyfikacji niebezpiecznych substancji aktywnych biologicznie.

Uzycie Zespotdw Rozpoznania Biotogicznego przyczyni sie do reatizacji
wspolnego celu, jakim jest pobieranie probek i wstepna identyfikacja. Zapewni to
szybszg identyfikacje, lepsze wykorzystanie wiedzy specjalistycznej i sprzetu.
Mozliwos¢ identyfikacji substancji biologicznej jako potencjalnie niebezpiecznej
lub tez wykluczenie jej szkodliwos$ci przez Zesp6t Rozpoznania Biologicznego
powoduje racjonalne wykorzystanie zasobéw ludzkich i materiatowych.

Wspolne przygotowanie i realizacja zadan przez militarne i cywilne stuzby, straze
i inspekcje wymaga powstania zaptecza togistycznego opartego o rozwigzania
systemowe. Cetem tego dziatania powinno by¢ powstanie baz danych z ewidencja
sprzetu, lekdw, odziezy zastepczej dla zdekontaminowanych, itp., ktére moga by¢
wykorzystane przy zdarzeniach masowych z chorobg zakazng. Nalezy przewidzieé
mozliwo$¢ udostepniania i przekazywania tych zasob6w do zagrozonych miejsc.
Czas dostepu do tych zasobow powinien by¢ krétki.

Proponowane zadania Zespotdw Rozpoznania Biotogicznego zostaty tak

okreslone, ze umozliwiajg ich wykorzystanie w zdarzeniach mniejszych, na
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przyktad do rozpoznania rozsypanego proszku. W tych przypadkach, gdy nie
nastgpito uwotnienie substancji do otoczenia, ZRB moga zosta¢ wsparte badz
nawet zastgpione przez Panstwowgq Straz Pozarng, jednak dziatania takich stuzb
jak Panstwowa Inspekcja Sanitarna czy Policja pozostajgjednak niezmienne, a co
za tym idzie prowadzi sie dochodzenie epidemiotogiczne i kryminalistyczne.

W proponowanym modetu dziatanie Zespotu Rozpoznania Biologicznego polega
gtébwnie na szybkiej wstepnej identyfikacji uwotnionej substancji. Stwierdzenie
szkodliwo$ci daje podstawe do przeprowadzenia dekontaminacji, natomiast
wykluczenie szkodliwos$ci powoduje zaniechanie dekontaminacji, a tym samym
ograniczenie naktadéw finansowych na dziatanie ratownicze.

Wspotdziatanie Zespotdw Rozpoznania Biologicznego z Panstwowg Strazg
Pozarng na miejscu zdarzenia powoduje ograniczenie badZz wyeliminowanie strat
wtornych. W rozdziale dotyczacym weryfikacji modelu postutatywnego zostaty
poddane analizie zdarzenia, podczas ktorych profilaktycznie zniszczono kilka
komputeréw, baz danych i innych dokumentéw. Analiza prébek na miejscu
zdarzenia wykazataby ich nieszkodliwo$¢, a tym samym bezpodstawno$é uzycia
srodka odkazajgcego Perasafe, ktéry powodowat te zniszczenia.

Wprowadzenie rozwigzan zaproponowanych w modelu daje mozliwos$¢
zidentyfikowania prébki za kazdym razem, co ma duze znaczenie w na przykiad
dla odizolowanych ludzi. Obecnie w niektorych zdarzeniach, przeprowadzano
catkowita dekontaminacje, odkazanie przeprowadzano w cafej kubaturze
pomieszczenia bez pobrania probek, gdyz strazacy-ratownicy nie byli
i nie sg merytorycznie przygotowani do takich dziatan.

Cecha tego modelu jest to, ze mozna wykorzystaé¢ tylko wybrane jego elementy,
co udowodnita weryfikacja modetu postutatywnego.

Centra zarzadzania kryzysowego powinny by¢ punktem kontaktowym dla
instytucji wiaczonych w proces zapobiegania, przygotowania, reagowania
i odbudowy.

Rozwigzania zaproponowane w modetu postulatywnym stuzg minimalizowaniu
zagrozenia biologicznego, wiasciwemu przygotowaniu si¢ na jego wystgpienie
oraz ograniczeniu badZ zahamowaniu rozwoju sytuacji kryzysowej.

Weryfikacja modetu wykazata, ze opracowanie i rozpowszechnienie instrukcji
postepowania na zdarzenia zwigzane z bronig biologiczng, podobnej jak

funkcjonujgca obecnie ,Instrukcja postepowania w razie pozaru”, przyniostoby
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wymierne korzysci dla stuzb ratowniczych, wiascicieli obiektéw, jak i 0s6b
potencjalnie skazonych.

21. Wprowadzenie rozwigzan modelu postulatywnego daje wymierne korzysci takze
finansowe, poprzez ukierunkowane dziatanie ratownicze, z wykluczeniem zbednej
dekontaminacji, podawania lekarstw, hospitalizacji, utylizacji.

22. Rozwigzania zaproponowane w modelu postulatywnych nie wptywajg na dziatania

autonomiczne tych instytucji, a jedynie powodujg zarzadzanie ich niezaleznoscia.

Wystgpienie zdarzenia z uzyciem broni biologicznej w aktualnym stanie przygotowania
struktur ratowniczych moze powodowac skutki o duzych rozmiarach. Dlatego tez autor
rozprawy ma nadzieje, ze zebrany i opracowany material, a takze zaproponowany model
funkcjonowania i wspoétdziatania Sit Zbrojnych i stuzb ratowniczych przyczyni sie zaréwno
do zmian w strukturach organizacyjnych, jak i postuzy podjeciu wspotpracy i wspétdziatania

w celu lepszego zwalczania zagrozen biologicznych.



225

Bibliografia

Dokumenty i akty prawne

1
2.
3.

10.

11

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej (DzU 1997, nr 78, poz. 483).

Kodeks kamy (DzU 1997, nr 88, poz.553 z pozn. zm.)

Decyzja nr 296 z 29 grudnia 2000 roku Komendanta Gtownego Policji w sprawie
utworzenia samodzielnych pododdziatéw antyterrorystycznych w Policji.

Decyzja Nr Pf-78/0Org./Pl Ministra Obrony Narodowej z dnia 11 wrzes$nia 2002 r.
Dz.U.134-1438 z 2004 r. Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow w sprawie
szczegtowego zakresu dziatania Ministra Srodowiska.

Konwencja o zakazie prowadzenia badan, produkcji i gromadzenia broni biologicznej
i toksycznej oraz o ich zniszczeniu /The Biological Warfare Convention - BWC/
zostata podpisana przez Potske 10 kwietnia 1972 r. i ratyfikowana 11 grudnia 1972 r.
Konwencja weszta w zycie 26 marca 1975 r. W chwili obecnej sygnatariuszami BWC
jest 162 panstwa, z czego 144 (czyli okoto 75% krajow Swiata) dokonato procedury
ratyfikacji Konwencji.

Projekt ustawy o bezpieczenstwie obywateli i zarzgdzaniu kryzysowym, dmk sejmowy
2953 z dnia 30 kwietnia 2004 roku.

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 3 grudnia 2002 roku w sprawie sposobu
tworzenia gminnego zespotu reagowania, powiatowego i wojewddzkiego zespotu
reagowania kryzysowego oraz Rzgdowego Zespolu Koordynacji Kryzysowej i ich
funkcjonowania (DzU 2002, nr 215, poz. 1818).

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 22 stycznia 2003 roku
w sprawie postepowania przy zwalczaniu chorob zakaznych zwierzat (DzU 2003, nr
18, poz. 163).

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju WSsi z dnia 26 wrzesnia 2001 roku
SzczegOtowe sposoby zwalczania i zapobiegania rozprzestrzenianiu sie organizmow
charakteryzujagcych sie szczeg6lng szkodliwosciga oraz szczegétowe zasady
wyznaczania strefporazenia i strefbezpieczenstwa w zwigzku z wystepowaniem tych
organizméw (DzU 2001, nr 118, poz. 1267).

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 31 grudnia
1999 roku w sprawie szczegbtowych zasad organizacji krajowego systemu

ratowniczo-gasniczego (DzU 1999, nr 111, poz. 1311).



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

226

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 20 lutego 2003 roku w sprawie szczegétowych
zasad udziatu pododdziatow i oddziatdbw Sit Zbrojnych Rzeczypospotitej Poiskiej
w zapobieganiu skutkom kigski zywiotowej tub ich usuwaniu (DzU 2003, nr 41, poz.
347).

Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej z dnia 14 czerwca 2002 roku w sprawie
organizacji oraz warunkéw i trybu wykonywania zadan przez Wojskowa Inspekcje
Sanitarng (Dz. U. Nr 97, poz. 872)

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 28 pazdziernika 2003 roku
w sprawie ptandéw gotowos$ci zwatczania choréb zakaznych zwierzat (DzU 2003, nr
188, poz. 1845).

Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 31 lipca 2001
roku w sprawie szczegétowych zasad kierowania i wspotdziatania jednostek ochrony
przeciwpozarowej biorgcych udziat w dziataniu ratowniczym (DzU 2001, nr 82, poz.
895).

Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania
Ministra Rotnictwa i Rozwoju Wsi, (Dz.U. nrl31-915z dnia 18 lipca 2006 r).
Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 28 czerwca 2002 r. w sprawie
szczegOtowego zakresu dziatarh Ministra Zdrowia.

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 2 lipca 2002 r. w sprawie szczegbtowego
trybu i zasad funkcjonowania Kotegium do Spraw Stuzb Specjatnych oraz zakresu
czynnosci sekretarza tego Kotegium. (Dz.U. 2002 nr 103 poz. 929).

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 4 lipca 1992 roku w sprawie zakresu i trybu
korzystania z praw przez kierujacego dziataniem ratowniczym (DzU 1992, nr 54, poz.
259).

Strategia Bezpieczenstwa Narodowego Rzeczypospotitej Polskiej* przyjeta przez Rade
Ministréw i zatwierdzona przez Prezydenta RP we wrzesniu 2003 roku.

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o Panstwowej Strazy Pozarnej (DzU 2002, nr

147, poz. 1230 tekstjednolity zpd6Zn. zm.).

Ustawa o administracji rzgdowej w wojewodztwie (DzU 2001, nr 80, poz. 872 z p6zn.
zm.).
Ustawa z 14 marca 1985 roku, o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (DzU 1998, nr 90,

poz. 575 tekstjednolity z pdzn. zm.).
Ustawa z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie Meski zywiotowej (DzU 2002, nr 62, poz.
558).



25.

26.

27,

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.
42.

227

Ustawa z dnia 20 czerwca 2002 o bezposSrednim wyborze wojta, burmistrza
i prezydenta miasta (DzU 2002, nr 113, poz. 984 z p6Zn. zm.).

Ustawa z dnia 21 czerwca 2002 roku o stanie wyjatkowym (DzU 2002, nr 113, poz.
985).

Ustawa z dnia 21 listopada 1967 roku o powszechnym obowigzku obrony
Rzeczypospolitej Polskiej (DzU 2002, nr 21, poz. 205).

Ustawa z dnia 24 kwietnia 1997 roku o zwalczaniu chordb zakaznych zwierzat,
badaniu zwierzat rzeznych i miesa oraz o Inspekcji Weterynaryjnej (DzU 1999, nr 66,
poz. 752 z pdzn. zm.).

Ustawa z dnia 24 sierpnia 1991 roku o ochronie przeciwpozarowej (DzU 2002, nr
147, poz. 1229 tekst jednolity z pdzn. zm.).

Ustawa z dnia 27 kwietnia 2001 roku Prawo ochrony $rodowiska (DzU 2001, nr 62,
poz. 627).

Ustawa z dnia 4 wrze$nia 1997 roku o dziatach administracji rzadowej (DzU 1999, nr
82, poz. 928 tekst jednolity z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzgdzie wojewodztwa (DzU 2001, nr 142,
poz. 1590 tekstjednolity, z pdzn. zm.).

Ustawa z dnia 5 czerwca 1998 roku o administracji rzgdowej w wojewddztwie (DzU
2001, nr 80, poz. 872 tekstjednolity z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzadzie powiatowym (DzU 2001, nr 142,
poz. 1592 - tekstjednolity z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 6 wrzes$nia 2001 roku o chorobach zakaznych i zakazeniach (DzU
2001, nr 126, poz. 1384 z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 8 marca 1990 roku o samorzgdzie gminnym (DzU 2001, nr 142, poz.
1591 tekst jednolity z p6zn. zm.).

Ustawa z dnia 24 maja 2002 r. o Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz Agencji
Wywiadu (Dz. U. Nr 74, poz. 676)

Ustawa nr 33-287 z dnia 29 stycznia 2004 r (z pézn. zm.) o Inspekcji Weterynaryjnej
Ustawa nr 101-1092 z 6 kwietnia 1991 roku z pézn. zm. o Policji.

Ustawa nr 10-56 z dnia 14 grudnia 1995 r. o urzedzie Ministra Obrony Narodowej
Ustawa nr 62-558 z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie kleski zywiotowej

Ustawa nr 78-461 z 12 pazdziernika 1990 r. o Strazy Granicznej



228

43. Ustawa z dnia 29 sierpnia 2002 r. o stanie wojennym oraz o kompetencjach
Naczelnego Dowddcy Sit Zbrojnych i zasadach jego podlegtosci konstytucyjnym
organom Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. Nr 156, poz. 1301).

44, Ustawa z dnia 30 maja 1996 r. o rezerwach panstwowych oraz zapasach
obowigzkowych paliw (Dz. U. Nr 90, poz. 404)

45. Ustawa z dnia 5 grudnia 1983 r. o stanie wyjatkowym (Dz.U. 1983.66.297)

46. Zarzadzenie nr 18 Komendanta Giownego Policji z dnia 28 listopada 2000 roku
w sprawie metod iform wykonywania zadan Policji w przypadkach zagrozenia zycia
i zdrowia ludzi lub ich mienia albo bezpieczenstwa iporzadku publicznego, (Dz. Urz.
KGP z dnia 28 lutego 2001).

47. Zarzadzenie nr 24/98 Komendanta Gtoéwnego Policji z dnia 10 listopada 1998 roku
w sprawie realizacji przez Policje zadan w warunkach katastrofnaturalnych i awarii

technicznych, materiat niepublikowany.

Wydawnictwa zwarte

1. Balcerowicz B., Wybrane problemy obronnosci panstwa, AON, Warszawa 2002.

2. Biological and Chemical Terrorism: Strategie Planfor Preparedness and Response,
U.S. Department of Heath and Human Services, Vol. 49.

3. Biological Warfare and Terrorism, The Military and Public Health Response, Student
Material, Appendix 1, CDC 1999.

4. Bioterrorism - Federal Research and Prepardness Activities, Report to Congressional
Commitiees, September 2001.

5. Chomiczewski K., Bioterroryzm - zasady postepowania lekarskiego, Warszawa 2002.

6. Chomiczewski K., Broh biologiczna jako mozliwy $rodek terroru, Biologiczne
zagrozenie bezpieczenstwa kraju - ryzyko zakazenia szczegOlnie niebezpiecznymi
patogenami. Warszawa 2001.

7. Chomiczewski K., Historia broni biologicznej i bioterroryzmu, Biotoerroryzm -
zasady postepowania lekarskiego. Warszawa 2002.

8. CieSlarczyk M., Metody, techniki i narzedzie badawcze oraz elementy statystyki
stosowane w pracach magisterskich i doktorskich, AON, Warszawa 2003.

9. Deptata D., Przedsiewziecia podejmowane przez Policje w zakresie przeciwdziatania

zagrozeniom terrorystycznym. Zeszyty naukowe AON, NR 1(50)A, Warszawa 2003.



10

11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.
22.

23.

24,

25.

26.

229

. Emergency Response to terrorism: Basic concepts, U.S. Department of Justice,
Federal Emergency management Agency, E-11.

Hadys T., Rola i zadania Strazy Granicznej w przeciwdziataniu zagrozeniom
terrorystycznym. Zeszyty Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa 2003.

Hatch T. F., Distribution and deposition of inhaled in respiratory tract, Bacteriol.
Rev., 1961.

Hoffman B., Oblicza terroryzmu, Warszawa 2001.
Jajuga T. i K., K. i Wrzosek S., Elementy teorii systemow i analizy systemowej.
Wydawnictwo AE we Wroctawiu, Wroctaw 1993.
Jakubczak R., (red. nauk.) Obrona narodowa w tworzeniu bezpieczenstwa Il RP,
Warszawa 2004, wyd. Bellona.
Jakubczak R., J. Flis, (kier. nauk.) Bezpieczenstwo narodowe Polski w XXI wieku,
Bellona 2006.
Jatoszynski K., Koncepcja wspotczesnych dziatan antyterrorystycznych. Zeszyty
Naukowe AON - rozprawa habilitacyjna. Warszawa 2003.
Jaroszynski K., Terroryzm czy terror kryminalny w Polsce, Dziat Wydawniczy AON,
Warszawa 2001, s.36.

Kepka P., Dziatania Panstwowej Strazy Pozarnej w przypadku uzycia broni
biologicznej - doswiadczenia z akcji z uzyciem waglika. Zeszyty naukowe AON, NR
1(50)A, Warszawa 2003.

Kitler W. kier. nauk.. Problemy zarzadzania kryzysowego w panstwie: studium, AON,
Warszawa 2000.

Kitler W., Obrona Narodowa Il RP, Wyzsze Kursy Obronne, AON, Warszawa 2002.
Krzyzanowski L.J., O podstawach kierowania organizacjami inaczej. Wydawnictwo
Naukowe PWN S. A., Warszawa 1999.

Kuroczycki-Saniutycz S., Podstawowe praktyczne dziatania szpitala w odpowiedzi na
zagrozenie bioterrorystyczne i duze epidemie, XVI Zjazd Polskiego Towarzystwa
Epidemiologdw i Lekarzy Chorob Zakaznych, Biatystok 2003.

Lesniewski G., Pion ochrony przeciwepidemicznej w Sitach Zbrojnych RP -
organizacja i zadania. Zeszyty Naukowe AON Nr 1(50)A, Warszawa 2003.

Magdzik W., Naruszewicz-Lesiuk D. (red.). Zakazenia i zarazenia czlowieka.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2001.

Majewski T., Miejsce celow, problemow i hipotez w procesie badan naukowych,

AON, Warszawa 2003.



27.
28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.
42.

43.

230

Mata Encyklopedia Wojskowa, MON, Warszawa 1967.

Marczak J., Podstawowe zatozenia potgczonych dziatan OT i UP w sytuacjach
kryzysowych, [w:] J. Marczak (kier. nauk.). Przygotowanie i koordynacja potgczonych
dziatan obrony terytorialnej i ukiadu pozamilitarnego w sytuacjaeh kryzysowych
»,Koordynacja” - czes¢ Il, AON, Warszawa 2003.

Marczak J., Rota sit zbrojnych w tworzeniu bezpieczenstwa narodowego, [w:]
Wojskowe wsparcie witadz cywilnych i spoteczenstwa, cze$¢ 1, Pojecie, istota
i rozwigzania prawno- -organizacyjne wojskowego wsparcia wiadz cywilnych
i spoteczenstwa w Polsce i innych krajach, AON, Warszawa 2003.

Medicat Aspects of Chemicat and Biotogicat Warfare, Textbook of Military Medicine,
Part 1, Department of The Army, United States of America, 1997.

Michailiuk B., Bron biotogiczna. Wydziat Wydawniczy AON, Warszawa 2003.
Osrodek Analizy Skazen Wojsk Ladowych, Bron biotogiczna, Biatobrzegi 2002
Pawtowski J., (red. nauk.). Terroryzm we wspotczesnym Swiecie, Biblioteezka
»Wojska i wychowania”. Warszawa 2001.

Pigtek Z., Zasady uzycia sit zbrojnych podczas zagrozen niemititarnych, AON,
Warszawa 2006, str. 20.

Pietrasiak J., Zasady dziatan jednostek ochrony przeciwpozarowej w sytuacjach
zagrozen bioterroryzmem, wykiad, styezen 2002r.

Pilch Richard F., Zilinskas Raymond A., Encyctopedia of Bioterrorism Defense,
Wiley 2005.

Plusa T., Jahnz-Rézyk K., BroA biologiczna - zagrozenie i przeeiwdziatanie.
Warszawa 2002.

Procedura postepowania w przypadkach zagrozenia niebezpiecznymi chorobami
zakaznymi i bioterroryzmem. Krajowe Centrum Koordynacji Ratownictwa i Ochrony
Ludnosci, KG PSP, Warszawa, pazdziernik 2001.

Prusakowski M., Bioterror - jak nie dac sie zabi¢?, Gdarsk 2001.

Pszczotowski T., Mata encyklopedia prakseotogii i teorii organizacji. Zaktad
Narodowy im. Ossolifiskich -Wydawnictwo, Wroctaw 1978.

Pytkowski W., Organizacja badan i ocenaprac naukowych, PWN, Warszawa 1981.
Reporting Guide, Chemicat, Biotogicat, Radiotogicat, and Nuctear (CBRN)
Terrorism, 2004 Edition.

Sabak Z., Krolikowski J., Ocena zagrozen bezpieczenstwa Rzeczypospotitej Poiskiej,

AON, Warszawa 2002.



44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.
51.

231

Stownik terminéw z zakresu bezpieczenstwa narodowego, AON, Warszawa 1996.
Szamborski R., Rola nadzoru medycznego we wspomaganiu decyzji zarzadzania
kryzysowego w incydentach z uzyciem broni masowego razenia.

Skrzypiec R., W poszukiwaniu sprawiedliwosci. Obywatelskie niepostuszenstwo -

filozofia i dziatanie. Wydawnictwo "Zielone Brygady", Krakéw 1999.

Szopa T., Koncepcja graficznego przedstawienia terytorialnego rozkladu ryzyka
i zagrozen. Mapy terytorialnego rozktadu ryzyka, Edura 2004.

Szafran H., Prowadzenie dziatan potgczonych OT i UP, [w:] J. Marczak (kier. nauk.).
Przygotowanie i koordynacja potaczonych dziatan Obrony Terytorialnej i ukiadu
pozamilitarnego w sytuacjach kryzysowych ,,Koordynacja”, czes¢ I, AON, Warszawa
2003.

Temon Y., Helman S., Historia medycyny SS czyli mit rasizmu biologicznego.
Panstwowy Zaktad Wydawnictw Lekarskich, Warszawa 1973.

Terrorism: Guide to Chemical, Biological, Radiological, and Nuclear (CBRN)
Weapons Indicators (U), The Director of Central Intelligence’s (DCI) Weapons
Intelligence, November 2002.

Wolanin J., Zarys teorii bezpieczenstwa, Warszawa 2005.

Wolanin J., Wybrane problemy bezpieczenstwa. Zarzgdzanie bezpieczenstwem -

wybrane zagadnienia ochrony ludnosci 3, Warszawa 2003.

Artykuty

1

Chomiczewski K., Zjawisko bioterroryzmu — aktualne zagrozenia. Osrodek Prawa
Europejskiego, Agencja Unia-Press, marzec 2003.

Chomiczewski K., Bron Biologicznajako narzadzie terroru. Zeszyty Naukowe AON
Nr 1(50)A, Warszawa 2003.

Guzy J., Bron biologiczna - charakterystyka i zagrozenia. Biuletyn Stowarzyszenia
Higieny Lecznictwa, Kwartalnik 4 (17) 2001

Gliniewicz A., Dezynfekcja, deratyzacja - ich znaczenie w zapobieganiu skutkom
ataku bronig biologiczng. Biuletyn Stowarzyszenia Higieny Lecznictwa, Kwartalnik
4(17) 2001.

Hodkinson D., Involvement of heath care providers in chemical, biological,
radiological and other hazardous materials incidents. The Australian Journal of

Emergency Management, Vol.20, No 2, Maj 2005.



10.

232

Lewandowski L., Za bary z ptasia grypa. Przeglad Pozarniczy - 4/2006.

Majcherczyk S., System wczesnego wykrywania ataku terrorystycznego z uzyciem
broni biologicznej, oparty na statym monitoringu okreslonych objawéw chorobowych,
Bioterroryzm - Miedzynarodowe Zwalczanie i Wspotpraca, Warszawa, 17 czerwiec
2002.

Mierzejewski J., 5/o/*rrorj”zw,http://www.gis.gov.pl/bioterroryzm/teksty/artykul.htm.
Owo, Brudna bomba naperonie. Przeglad Pozarniczy - 3/2003.

Zwiazek J., Z wirusem trzeba nauczy¢ sie zyé. Przeglad Pozarniczy - 4/2006.

Materiaty i strony internetowe

1

Chemical, Biological, and Radiological Materials, Reference Toolkit DCI
Counterterrorism Center, CIA.

Foremny J., Podstawy prawne dziatania oraz zestawienie sit i srodkéw jednostek
pionu epidemiologicznego  wojskowej stuzby zdrowia przewidzianych do
przeciwdziatania w przypadku wystgpienia aktéw terroru biologicznego lub epidemii
choréb zakaznych w wymiarze katastroficznym - ze szczegdlnym uwzglednieniem
mozliwos$ci Zespotéw Rozpoznania Biologicznego, prezentacja, U.S.- Polish Workshop
on Biodefense, Warszawa 25 - 29.04.2005.

P. Sienkiewicz, wyktad o systemach w Akademii Obrony Narodowej, 2004, notatki
wiasne.

Wiener N., Bertalanffi L., K.W. Acoff, Podstawy socjologii, notatki wiasne.
Wiodarski A., Raport o stanie przygotowania panstwa do realizacji zadan w zakresie
monitorowania, diagnozowania oraz zwalczania i usuwania skutkow zagrozen
$rodkami mikrobiologicznymi. Warszawa 2000.

Instrukcja: "Zasady postepowania z przesytkami niewiadomego pochodzenia™
Procedura postepowania w przypadku zagrozenia niebezpiecznymi chorobami
zakaznymi i bioterroryzmem. Warszawa 2001.

Internetowa encyklopedia PWN, http://www.encyklopedia.wp.pl/.

Miedzynarodowa Konferencja, Bioterroryzm - Miedzynarodowe Zwalczanie
i Wspotpraca, Warszawa, 17 czerwiec 2002.

Plan Dziatanh Przeciwepidemicznych 2 Kop Dowoédztwo 2 Korpusu Obrony

Powietrznej,\ Logistyka, Bydgoszcz 2003


http://www.gis.gov.pl/bioterroryzm/teksty/artykul.htm
http://www.encykIopedia.wp.pl/

233

IN.Plan dziatan przeciwepidemicznych. Zatacznik nr 9 do Planu uzycia oddziatow
i pododdziatbw SZ WP w przypadku wystgpienia sytuacji kryzysowych, Zarzad
Wojskowej Stuzby Zdrowia, Warszawa 2004.

11. Program komputerowy ,,Skazenia™.

12. Prezentacja Wojskowego Instytutu Higieny i Epidemiologii, opracowanie,
www.wihe.waw.pl

13. Rozkaz Szefa Sztabu Gen. WP Nr 0383/Org./Pt z dnia 20 wrze$nia 2002 r.

14. U.S. Public Health Serviee-Centers for Disease Control and Prevention, Atlanta,
Georgia (http://www.bt.cdc.gov/agent/anthrax/fag/index.asp)

15. www.straz.gov.pl

16. www.wsu.edu

17. Wytyczne Nr 3/2000 Komendanta Gtownego Policji z dnia 16 czerwca 2000 roku
w sprawie postepowania Policji w warunkach katastrofy naturalnej i awarii
technicznej oraz w czasie innych zdarzen zagrazajacych bezpieczenstwu ludzi
i Srodowiska

18. Zarzadzenie nr #2000 z 29 lutego 2000 roku Komendanta Gtéwnego Potieji
w sprawie powotania oraz okre$lenia organizacji, zakresu dziatania i wasciwosci
terytorialnej stuzby Sledczej.

19. Zarzadzenie nr 24/98 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 10 listopada 1998 roku
w sprawie realizacji przez Policje zadan w warunkach katastrofnaturalnych i awarii
technicznych

20. www.aw.gov.pl/pol/agencja/status-agencji.htm#

21. www.bbn.gov.pl/?menu=&strona=pt_rbn

22. www.bbn.gov.pl/?strona=pt_funkcje

23. www.bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp

24. www.gios.gov.pl/index7 .php?temat=5

25. www.mswia.gov.pl

26. www.sluzbazdrowia.com.pl/html/more3073a.html

27. www.um.warszawa.pl/

28. www.wfc.pl/


http://www.wihe.waw.pl
http://www.bt.cdc.gov/agent/anthrax/faq/index.asp
http://www.straz.gov.pl
http://www.wsu.edu
http://www.aw.gov.pl/pol/agencja/status-agencji.htm%c5%82
http://www.bbn.gov.pl/?menu=&strona=p%c5%82_rbn
http://www.bbn.gov.pl/?strona=p%c5%82_funkcje
http://www.bt.cdc.gov/agent/agentlist-category.asp
http://WWW.gios.gov.pl/index7
http://www.mswia.gov.pl
http://www.sluzbazdrowia.com.pl/html/more3073a.html
http://www.um.warszawa.pl/
http://www.wfc.pl/

234

Wykaz schematoéw, tabel, rysunkéw i zatagcznikow

SCHEMATY

Schemat 1. Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Schemat 2: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Schemat 3. Systemu dowodzenia i kierowania wojskowej stuzby zdrowia.

Schemat 4. Schemat dziatania Dyzurnej Stuzby Operacyjnej Sit Zbrojnych RP na wypadek
skazenia Srodowiska naturalnego bronig masowego razenia

Schemat 5. Schemat monitoringu epidemiologicznego Sit Zbrojnych RP

Schemat 6: Schemat organizacji Painstwowej Inspekcji Sanitarnej

Schemat 7: Przeptyw informacji w procesie reagowania kryzysowego

Schemat 8: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Schemat 9: Schemat postepowania i wspoipracy w przypadku zagrozenia niebezpieczng
chorobg zakaZzng oraz bioterroryzmem.

Schemat 10: Procedura postepowania z podejrzang przesytka

Schemat 11: Procedura dezynfekcji ubran gazoszczelnych uzywanych w przypadkach
zagrozenia niebezpiecznymi chorobami zakaznymi oraz bioterroryzmem.

Schemat 12: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

Schemat 13: Podziat modelu postulatywnego na obszary zadaniowe

Schemat 14: Zarzadzanie ryzykiem uzycia broni biologicznej

Schemat 15: Proces badawczy obszaru zadaniowego rozpoznanie zagrozenia biologicznego.

Schemat 16: Zakres funkcjonalny nadzoru epidemiologicznego

Schemat 17: Architektura systemu wymiany informacji

Schemat 18: Schemat wspotpracy laboratoriow wojskowych i cywilnych

Schemat 19: Powiadamianie w przypadku podejrzenia uwolnienia broni biologicznej

Schemat 20: Postepowanie w przypadku rozpoznania substancji czynnej biologicznie na
miejscu zdarzenia

Schemat 21: Postepowanie w przypadku rozpoznania i niezidentyfikowana substancji czynnej

biologicznie na miejscu zdarzenia



235

Schemat 22; Postepowanie w przypadku nie wykrycia szkodliwosci substancji czynne
biologicznie

Schemat 23: Proces badawczy obszaru zadaniowego organizacji dziatan ratowniczych.

Schemat 24: Postepowanie w przypadku wprowadzania dziatan profitaktycznych

Schemat 25: Proces badawczy obszaru zadaniowego pomoc i przygotowanie ludnosei.

Schemat 26: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,
strazy i inspekcji w przypadku uzycia broni biotogicznej w Polsce.

Schemat 27: Algorytm procesu badawczego przygotowania cywilnych i wojskowych stuzb,

strazy i inspekcji na wypadek uzycia broni biologicznej w Polsce.

TABELE
Tabela 1. Drobnoustroje chorobotworcze jako potencjalne biologiczne $rodki masowego
razenia kategorii A wg CDC.
Tabela 2. Drobnoustroje chorobotwdrcze jako potencjalne biologiczne $rodki masowego
razenia kategorii B wg CDC

Tabela 3: Potencjalne bojowe $rodki biologiczne

RYSUNKI
Rysunek 1. Elementy sktadowe broni biotogicznej
Rysunek 2. Zespdt Rozpoznania Biotogicznego
Rysunek 3. Zesp6t Rozpoznania Biotogicznego - wersja ,,iracka”
Rysunek 4: Ilo$¢ interwencji Panstwowej Strazy Pozarnej w zdarzeniach z podejrzanymi

przesytkami w okresie od 15 pazdziernika do 5 grudnia 2001 roku

ZAEACZNIKI
Zakgcznik nr 1. Zarzadzenie Nr 26/03 Giownego Inspektora Sanitarnego z dnia 31 grudnia
2003 roku w sprawie jednostek ehorobowych, zespotdéw objawdw oraz zdarzen, ktorych
wystgpienie powoduje uruchomienie systemu wczesnego powiadamiania o zagrozeniu
epidemicznym
Zatgcznik m 2: Schemat funkcjonalny Pionu Sanitarno - Epidemiologicznego Sit Zbrojnych
RP
Zatacznik nr 3: schemat postepowania w przypadku otrzymania przesytki badz stwierdzenia
obecnosci  substancji niewiadomego pochodzenia w jednostkach/instytucjach

wojskowych.



236

Zatgcznik nr 4: Schemat organizacyjny Wojskowego Osrodka Medycyny Prewencyjnej

Zakgcznik nr 5: Wiasciwos¢ terytorialna WOMP

Zatacznik nr 6: Zasady okre$lania zdarzen dla stuzb ratowniczych

Zakgcznik nr 7: Zarzadzenie Nr 14/05 Giléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 5 listopada
2005 roku w sprawie ustalenia ,Wytycznych G#ownego Inspektora Sanitarnego
dotyczacych standardow Postepowania w zakresie ochrony zdrowia, na wypadek
wystgpienia na terenie Polski wirusa grypy ptakow (H5N1)”

Zakgcznik nr 8: Tygodniowy meldunek o zachorowaniach i podejrzeniach zachorowarn na
grype.

Zatgcznik m 9: Schemat postepowania i wspdtpracy w przypadku zagrozenia niebezpieczng
chorobom zakaZng oraz bioterroryzmem

Zakgcznik m 10: Zasady postepowania z przesytkami lviewiadomego pochodzenia

Zatagcznik m 11: Algorytm postepowania obowiazujacy lekarza pierwszego kontaktu
w przypadku zagrozenia bioterroryzmem

Zatgcznik m 12: Instrukcja dezynfekcji i dekontaminacji



. ‘Ne-'V'."‘W *
NV
Diieo, STy
Zatgczniki

KRS AAA S

awd @ 74

"fE

lis-#, n g Z f4 5,

AV A &

W] k.a

e " mam* w
i X\ fo', MU
1 ARAVE W 'm -V

I. . Il‘_HI-.I Il-ll :'..
- &. laVv-->"; ,-us)l t“r&- ° ‘

> 6 - m N [

AR

iV

4%

B&i-.7r

AN o

4w

rif'- m/\e

3

\i/

>se”v,F-

14

A SHE T

‘mm

T

m~r*p



238

Zalgcznik 1

IARZADZi:NIE NR 2603
gtéwnego IINSTEKTOR.\ SANITARNEGO
t dBiR r.

w sj~riwfcc JedncKiiek chorutMiwjirti, scispolé”™’ cbjawéw oraz zdarzen, ktérych
wyatagpkiii«! iKPwtHJuJc  uruchtHnicDic  systemy  wczesBc™o powijatanilaala
0 zagrozeniu «jlidemioEiiyni

Na p;>dslawie art. 2 ustawy z dnia 14 marca 19S5 o Pajislwjwcj I«j;pekcji Sanitwnej
(D#. u, > 1998 r. Nr 90, poz. 575 Z pézn. zniJ”) lyraz ~1. ICost. | wbiawy £ dnia 0 NT£céma
2(K>! r, telwrobaicti zakaznych i zaJkazesiiach <Dz.U. Nr 126 pos:. 1384 Z p6?.j». r‘rzadza

co nailepwije”;

8 |. U Okredla iiie jeditOblki choiubuwe, ;espe™y objawuw oraz zdarzcsiia pawcMiujacc
unichomicmc systemu powjaduniianja.

2, Wykaz jednostek chombnwy”h, zospoidéw objawow otaz zdarzen. o ktérych mowa w ust. 1,
okresla zalaczitik do zarzadzenia.

12. Zarzg”cnic wchoitoi w ?ycie wdnili podpisuma.

GIL.OWINY INSPEKTOR SANITARNY
/

it

i"mjiny icksni jednoUCIM wyittietiuitMJj USInwj' sauiity ETginbjiyfcf >mi>? Li z r Nir 10&, peijc. 66i: i Nr
117, poff. 756,z Im t. Nrm p«E. 77». z20W r Nr 12, poor. IM i Nr |9@%por. 168, z2mh Nr 11, p3z »4,
Ni 37, Ni 42, pirz. 473, Nr 63, pccc.634. Nr 135, Jmi7, 1367, Nf 127, pom 13B2 i Nr 12K por 1417, z
3003r Nr 37, poz. 329. Nt?4, paz. 676, Kr 135, j»z. 1145 krii z 21()3 Nf |iQi,p<M717.

*Tjiiidny tdkiiu WYiny(fic zcelaK ujdcizots w Dz. L r 3Q531. Nr45. pi, 391JNr 199, 1938
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/.algcutlk
do zarzadzenia Gléwacso Inspektara Sanitarnego
z dnia
<poz.
jediioitek ekorobowych» objawdéw oraz edorzen, ktorycli wy»|j]picnie

powoduje aruMEHhnnileale aysieirwi wewsiiejeo powiadamiania

JcdacHtki chorobowe

BolulLznu

Cholera;

Diuma;

GoTi"zka Q;

Os$fM prawdziwa;

Ttilarcima;

Waglik  postaci ptucrugj lub jelitowej;
WiruHowc goraczki krwotoczne

2. Zespoty objawow

)
2)

3)

t)

2>

3>

PoTsirenia symetryczne wiotkie;

Choroby gor~zkowc z objawami kriA-oiceziiyniL bez wyjasnienia przyczyny,
w szczeg6lnoSci u 0sdb. ktsiPC w oktesie 3 tygodni powroécity z zagranicy;

CThonoby gorgczkowe z objaw<ikrrti niewydolnoikn oddcchow”ej u o-séb. ktére w okrcaie
3 tygodni powTdcily z obszaréw szerzaeruia $i<; SARS.

Zdarzenia

Wy”~aplecnic w zblizonym czasie duzej liczby niewyja$nionych zachorowan, zespotow
charobow'ych lub zgonéw o podobnym obrazie klrnicznym, jKiwodujacych w
szczegdlnosci zmiany na skérze #lub blunach $luzowyx;h, objawy uszkodzenia uktadu
nerwowego, ukladu oddechowego, przewodu pokarmowego +{ub uszkodzenia
wielouktadowc;

Pojawienie sie wsiod ludnosci niespotykanych wczet"Tiicj chordob lub zespotéw
o0 riiezjianym wczes$nitg obrazie klinicznym;

Nagty, meoczekiwany wzrost zachorowalnosci i omicr™alnosci z powodu znanych
choréb liih zespotéw chorobowych;



240

4) J'Mobi.irw'uwjuiic bfiiku skiilcf/no$ci stosowanego 7¢n:wyczaj lec/cnia wyshgpijjaeych
pows”cctuiic choréb;

5) Nawet pojcdyocly pr;'.>padct chnraSiy spowodowany niywy**pnijsjcym w Kkraju
e¢synnilticm, u osoby, ktéra nic opas/jEfjida Polski w osi:«nim mokresie;
Wys$lapicitie zachorowald w nietypowym dla nich sezonie i tercnic a”osraficjcnym;

7) Wystgpienie u wielu chocynch nietypowych dla dancj® czymnika ¢ukitzaego objawow*
chitrohnwychi;

8) | Podobne gcficlyc?joe typy é/:ymiikow ctiologicEn>Tcli wjizolowianych 2 ro”nycls Afédd
Odlcglyrh vr czasie i terenie;

9) lzolacja nUispotykancfo, at)powc”> cz-ynniku z:ika¢ncgo, podejrzanego o modytikitc|e
gciiclyc/na liib iizyiltditcg O £C ¢t6dd uztiariyvh /a niK.:z>7ine;

10) Niewyjasniony, cfiidarWcziiy w'?,i06l Ai*borowari na chorobg uwazang za emlcmiczna;

U ) Jednoczesne wystgpienie ognisk zadiomwaA na podobne choroby na niegraniczacych
(X sobg obszarach w kraju luh j*j*anica;

12) Wystgpienie f5TZ>'paidkQw szerzenia sie dobrze znanych chon”h w sposc” dhi nich
nietypowy;

13) Wystagpienie liczny~ch c”isk zatru¢ jHikafinowych» wykraczajacyTch poza granice

jednego wojewo6dztwa.
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Zatacznik 3
PELNOMOCNIK

MINISTRA OBRONY NARODOWE]J
DO SPRAW
RESORTOWEJ OPIEKIZDROWOTNEJ
Nr 1941/3.S.
z dnia 17.10.2001r.
00-909 Warszawa 60

Komendant WIHE
Kierownicy WSSE - wszyscy
Komendanci WOOWet. - wszyscy

W zalgczeniu przesytam schemat postepowania w przypadku otrzymania przesytki badz stwierdzenia obecnosci
substancji niewiadomego pochodzenia w jednostkach/instytucjach wojskowych. Powyzszy materiat zostat
rozestany po przez Dyzurng Stuzbe Operacyjna Sit Zbrojnych RP do podlegtych jednostek, celem wdrozenia
jednolitego sposobu postepowania w przypadkach w nim opisanych.

W zwigzku z powyzszym polecam:

1 utrzymywac catodobowe dyzury (stuzba dyzurna, stuzba wartownicza lub wyznaczone

osoby funkcyjne) w WIHE, OBWet., WIHE i wszystkich WSSE;

2. gotowos$¢ do natychmiastowego uzycia posiadanych $srodkéw transportu;

3. wyznaczy¢ w WIHE, OBWet. WIHE i wszystkich WSSE po dwa dwuosobowe zespoty gotowe (tzw. dyzur
pod telefonem) w kazdej chwili do przewiezienia substancji, o ktérych mowa w schemacie postepowania. Osoby
wchodzace w sktad tych zespotdw winny posiada¢ umiejetnosci niezbedne do samodzielnego prowadzenia
dochodzenia epidemiologicznego,

4. substancje, o ktérych mowa w pkt 3 nalezy dostarcza¢, po uprzednim umdwieniu, do naj-blizszych
Wojewodzkich Zaktadéw Higieny Weterynaryjnej (o ile posiadaja stosowne mozliwosci diagnostyczne) badz do
OBWet. WIHE w Putawach,

5. przewozac substancje, o ktorych mowa w pkt. 4, nalezy stosowac zasady okreslone dla transportu materiatéw
zakaznych wysoce wirulentnych,

6. 0 kazdym przypadku wystania zespotu nalezy niezwtocznie informowac Inspektora

Sanitarnego WP.

Zakgcznik 1na 5 ark.
PR. 87-65-17

jp. 87-44-22
pijfi@poczta.onet.pl
gen. bryg. dr n. med. Andrzej TRYBUSZ
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SCHEMAT
POSTEPOWANIA W PRZYPADKU OTRZYMANIA PRZESYLKI BADZ
STWIERDZENIA OBECNOSCI SUBSTANCJI NIEWIADOMEGO POCHODZENIA
W JEDNOSTKACH/INSTYTUCJACH WOJSKOWYCH

. W przypadku dostarczenia do jednostki/ instytucji wojskowej jakiejkolwiek przesyiki
niewiadomego pochodzenia, gdy stwierdza sie np.:

* brak nadawcy,

* brak adresu nadawcy,

* przesytka pochodzi od nadawcy tub z miejsca, z ktérego nie spodziewamy sie, badz
budzacej jakiegokolwiek podejrzenia z innego powodu,

» obecnos$¢ proszku (pudru, innej substancji) na powierzchni koperty (opakowania),
 zaadresowana do osoby juz niepracujacej,

*jest nadmiernie oklejona tasma,

« charakteryzuje sie nienaturalnym zapachem lub przebarwieniami,

» znak stempla pocztowego nie odpowiada adresowi zwrotnemu

nalezy:

1 Nie otwierac tej przesyiki.
2. Umiescic te przesytke w grubym worku plastikowym na $mieci, szczelnie zamknag.
3. Worek ten nalezy umiesci¢ w drugim grubym worku na Smieci, szczelnie nalezy

zamknac: zawigzaC supet i zaklei¢ tasma klejaca.
4. Paczki nie nalezy przenosi¢ - nalezy pozostawic ja na miejscu.
5. Nalezy dokadnie umy¢ rece.
6. Powiadomic¢ wiasciwag terytorialnie Wojskowg Stacje Sanitarno-Epidemiologiczna.
7. Sporzadzi¢ liste personelu majacego kontakt z podejrzang przesytka.

Przekazaé jg przetozonym.
8. Powiadomi¢ wtasciwg terytorialnie jednostke Zandarmem Wojskowej. Zandarmeria

Wojskowa podejmie wszystkie niezbedne kroki w celu:

- zabezpieczenia przesyiki do czasu jej przejecia przez wojskowych inspektorow sanitarnych
wiasciwej terenowo Wojskowej Stacji Sanitamo-Epidemiotogicznej,

- bezpiecznego przejecia przesyiki.
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- rozpoczecia czynnosci dochodzeniowo-$ledczych,

Il. W przypadku, gdyby jednak podejrzana przesytka zostata otwarta i zawiera jakgkolwiek
podejrzang zawarto$¢ w formie statej (pyt, kawatki, blok, galarete, piane lub inng) lub ptynnej
nalezy:

1 Mozliwie nie narusza¢ tej zawarto$ci: nie rozsypywaé, nie przenosi¢, nie dotykac, nie
wachac, nie probowa¢ smakowo, nie robic przeciggow.

2. Nalezy cala, zawarto$¢ umiesci¢ w worku plastikowym, zamkng¢ go i zaklei¢ tasmg lub
plastrem.

3. Nalezy doktadnie umy¢ rece.

4. Zaklejony worek umieSci w drugim worku zamknac¢ go i zakleic.

5. Zamkng¢ okna, wytaczyé urzadzenia wentylacyjne, opusci¢ pomieszczenie i zamkngé
drzwi.

6. ZmieniC i usungC zanieczyszczong odziez, umiesci¢ jg w plastikowym worku lub innym
szczelnym pojemniku.

7. Ponownie doktadnie umyc¢ rece.

8. Sporzadzié liste personelu majacego kontakt z podejrzang przesytka.

Przekazac jg przetozonym.

9. Powiadomi¢ wiasciwa terytorialnie Wojskowa Stacje Sanitarno-Epidemiologiczna.

10. Bezzwiocznie zawiadomi¢ wiasciwa terytorialnie jednostke Zandarmerii Wojskowe;j.

Il. W przypadku stwierdzenia na terenie jednostki/ instytucji wojskowej podejrzanych
i niezidentyfikowanych substancji statych (pyt, kawatki, blok, galareta, piana lub inna) lub
ptynnych nalezy:

1. ZabezpieczyC teren.

2. 0 ile to mozliwe, przykry¢ nieznana substancje folig w sposéb uniemozliwiajacy jej
rozprzestrzenianie sie badZ roznoszenie np. przez wiatr, zwierzeta czy inne czynniki.

3. Postepowac dalej jak w punktach 11 i Ill.

Po wykonaniu tych czynnosci, nalezy w sposéb rygorystyczny przestrzegac¢ dalszych zalecen
kompetentnych stuzb sanitarno-epidemiologicznych (wojskowych inspektorow sanitarnych
wiasciwej terenowo Wojskowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej) wydanych na miejscu
w trakcie dochodzenia epidemiologicznego.

Zatacznik 2 na 3 ark.
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Zakacznik nr 2

WYKAZ ADRESOW 1TELEFONOW WSSE

WOJSKOWA STACJA
SANITARNO
EPIDEMIOLOGICZNA
BYDGOSzZCZz

ptk Wajdowski Wojciech
mir Pietrzak

WOJSKOWA STACJA
SANITARNO
EPIDEMIOLOGICZNA GDYNIA
komdr Strzelecki Maciej

komdr por. Horate

WOJSKOWA STACJA
SANITARNO
EPIDEMIOLOGICZNA KRAKOW
ptk Kacik Florian

pptk Banas

WOJSKOWA STACJA
SANITARNO
EPIDEMIOLOGICZNA MODLIN
ptk Bednarski Romuald
njrNierebinski
WOJISKOWA STACJA
SANITARNO
EPIDEMIOLOGICZNA
WROCLAW

ptk Kowalski Leon

ptk Banach

WSSE
ul. Gdanska 147
85-915Bydgoszcz

WSSE
ul. Grudzinskiego 4
81-103 Gdynia 3

WSSE
ul.Odrowagza?
30-901 Krakow 50

WSSE
ul. Szpitalna 68
05-160 Nowy Dwor Mazowiecki 5

WSSE
ul. Weigla 5
53-115Wroctaw

41-39-20

41-58-46, kom.0601-667-844 41-39-
22

41-30-30 fax

41-39-25 - stuzba dyzurna

26-25-87

26-72-55, kom.0503-722-459 26-27-
02

26-49-79 fax

26-25-94 - stuzba dyzurna

13-48-35; 647-59-18
13-41-68

13-40-46

13-42-92 fax.

13-41-98 - stuzba dyzurna

86-24-10

713.19-30. kom. 0607-291-648 86-
24-11

86-24-15 fax

86-24.14 - stuzba dyzurna

660-477

789-37-23, kom. 0608-110-383 660-
617

660-616

660-618

66-02-11 fax

66-04-99 - stuzba dyzurna

WYKAZ ADRESOW | TELEFONOW WIHIE

WOJSKOWY INSTYTUT HIGIENY WIHIE

| EPIDEMIOLOGI ptk
Chomiczewski Krzysztof

OSRODEK

ul. Kozielska 4
01-163 Warszawa

BADAN OBWet WIHIE

WETERYNARYJINYC ul.Lubelska2

H WIHIE
prof. Bartoszcze Michat
ptk Arciuch

24-100 Putawy

85-31-01 kom. 0601-381-069
853-136

853-126

853-154

853-134

838.10-69 fax

85-31-11

51-53-00 wew. 31,32
887-98-77 cyw.
0601-215-106
51.53-00 wew.33
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WYKAZ ADRESOW | TELEFONOW WOOWet.

WOJISKOWY OKEGOWY
OSRODEK
WETERYNARYJINY
NOWY DWOR

MAZOWIECKI
WOJSKOWY OKEGOWY

OSRODEK
WETERYNARYJNY
BYDOOSZCZ

WOJSKOWY OKREGOWY
OSRODEK
WETERYNARYINY
KRAKOW Komendant

WOJISKOWY OKKRGOWY
OSRODEK
WETERYNARYJINY
WROCLAW

DOWODZTWO
MARYNARKI WOJENNEJ
Kmdr por. Zygmunt Debowski

WOOWet.
ul. Paderewskiego 2

01-923 Warszawa

WOOWet ul. Dwemicktego 1
85-915 Bydgoszcz

WOOWet.
ul. Odrowaza 7
30-901 Krakow

WOOWet.
ul. Zwycieeska 20
53-319Wroctaw

DMW
Skwer Kosciuszki 12

81-912Gdynia

863-670
863-598

cyw. (022) 686-36-70
cyw. (022) 686-35-98

420-830/fax 411-229 cyw.
(052)378-12-2% cyw (052)
377-0&-30 fax

134-802

134-711

134-51 I/fax

cyw. (012)613-48-02
660-086

660-089 fax

cyw. (071)366-00-86
cyw. (071)366-00-69 fax

263-639
263-820 fax
263-721 Sekretariat
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SCHEMAT POSTEPOWANIA WPRZYPADKU OTRZYMANIA PRZESYt KI BADZ STWIERDZENIA OBECNOSCI SUBSTANCII
NIEWIADOMEGO POCHOIENIA
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Zatacznik nr 6

00-914 warszawa,'ul. Podchorazych 38 , ;
ot . .» WaFszawa dn. 17.10.2001 r.

CKR. i-5554/112/01

IWANOWIE
Komendanci Wojewd6dzcy PSP,
Komendanci Szk6ol PSP

wszyscy
~foerc>/"c'e

Informuje Panow Komendantow, ze w zwigzku z udziatem jednostek ochrony
przeciwpozarowej w dziataniach zwigzanych z zabezpieczaniem
niezidentyfikowanych przesytek, paczek, rozsypanych proszkéw, naiezy te zdarzenia
ki3s\rfikowac¢ jako ratownictwo chemiczno-ekologiczne z substancjami o i'ii ONZ
2814 (materiat zakazny dziatajgcy na ludzi) lub Nr ONZ 2900 (materia; z.akazny
dziaraja.cy ieriyr.ie na zwieizela).

PovA'zsze prosze przekazaé¢ podlegtym jednostkom do stosowania mzar:

dokona¢ poprawek w iiiformacjach o zdarzeniach spo-“zadzonych do tej chwil,,
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Zakacznik nr 7

ZARZADZENIE NR 41/05
GLOWNEGO INSPEKTORA SANITARNEGO
2 dnia 2005 r.

w sprawie ustalenia ,Wytycznych Giéwnego Inspektora Sanitarnego
dotyczacych standardéw postepowania w zakresie ochrony zdrowia, na wypadek
wystgpienia na terenie Polski wirusa grypy ptakow (H5N1)”,

Na podstawie art. 12a ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 1998 r. Nr 90, poz. 575, z pézn. zm. ") zarzg€za sie, co
nastepuje;

§ 1-
Ustala sie Wytyczne Gtiéwnego Inspektora Sanitarnego dotyczace standardow
postepowania w zakresie ochrony zdrowia na wypadek wystgpienia na terenie Polski
wirusa grypy ptakéw (H5N1), w brzmieniu okreslonym w zatgczniku do zarzadzenia.
§2.
Wytyczne okreslaja;
1) jednolite standardy postepowania, majace na ceiu;

a) zminimalizowanie mozliwosci przeniesienia zakazenia wirusem H5N1 z
ptakéw na ludzi lub z czlowieka na cztowieka,

b) ograniczenie niepozgadanych skutkéw zdrowotnych mogacych mieé
miejsce, w przypadku niewlascivego postepowania z osobami
zakazonymi lub podejrzanymi o zakazenie ptasia grypa;

2) bezpieczne metody pobierania materialu biologicznego od oséb, o ktorydi

mowa w pkt 1

83.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaiy ogtoszone w Dz. U. z 1998 r. Nr 106,
poz. 668 i Nr 117, poz. 756, z 1999r. Nr 70. poz. 778, z 2000 r. Nr 12. poz.136 i Nr 120, poz’
1268, z 2001 r. Nr 11, poz. 84, Nr 29, poz.320. Nr 42. poz. 473, Nr 63, poz. 634, Nr 125, poz.
1367, Nr 126, poz. 1382 i Nr 128, poz. 1407 i 1408, z 2002r. Nr 37, poz. 329. Nr 74, poz.’ 676,
Nr 135, poz. 1145, 2003 r. Nr 80, poz.717 i Nr 208, poz. 2020 oraz z 2004 r. Nr 273, poz. 2703.
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UZASADNIENIE

W p~aczanie Wytycznych Gtéwnago ,,.speK,ora Sanitarnego w sprawie

s an ardow postepowania w zakresie ochrony zdrowia, dotyczacych zagrozenia

spowoPowanego stwierdzeniem na terenie Polski wystepowania wirusa wysoce

ztadiwe, gryp, ptakéow (H5N,, »a celu wskazanie jednolitych procedur

postepowania stosownych sluzb w przypadku wystapienia przypadkéw ptasiej grypy
iub jej epidemii w Polsce, n

Ptasia grypa, spowodowana zakazeniem wirusem H5N1 pojawita sie w krajach Azji
Potudniowo-Wschodniej w 1997 roku, a obecnie przypadki zachorowan odnotowano
rowniez w Turcji, Grecji, Rosji, Anglii | Rumunii. Udziat w przenoszeniu ptasie, grypy
moze miec wedrujace ptactao dzikie oraz przewozenie zwierzat przez ludzi, zwtaszcza
nielegalny ,mport. Ptasia grypa niezwykle tatwo przeno$, sie wsréd ptactwa
¢ arakteryzuje sie jednak niska zakaznoscig dla ludzi. Smiertelno$¢ wéréd chorych na
ptasig gnjpe jest jednak bardzo wysoka w przypadku reasortacji wirusa ptasiej grypy
z krazacym wirusem grypy ludzkiej moze dojs¢ do powstania szczepu
0 wysokiej zakaznos$ci dla ludzi, co stanowi¢ moze potencjalne ryzyko wybuchu
pandemii grypy. Miezwykle wazne jest wprowadzenie jednolitych standardéw
postepowania, majacych na celu podjecie dzialain ograniczajgcych mozliwosé
pojawieniu s,e wirusa H5N1 na terenie Polski, szybkiej likwidacji ogniska zakaznego
w przypadku wystgpienia wysoce zjadliwej grypy ptakéw w kraju, a przede wszystkim
ochrone zdrowia 0s6b zaangazowanych do walki z wirusem.

Aktualnie ocenia si¢. ze ryzyko zakazenia cztowieka wirusem H5N1. jego mutacji
1lwystgpienia pandemii grypy wsréd ludzi jest niskie i niniejsze opracowanie dotyczy
przede wszystkim postepowania przy grypie szerzacej sie wsrdd ptactwa. Dla celéw
opracowania schematu postepowania wprowadzono nastepujgce stopnie zagrozenia:

1 Ptasia grypa wystepuje poza granicami Polski.

li. Wystgpienie w Polsce pojedynczych zachorowan lub izolowanego ogniska

ptasiej grypy wérod ptakow.

IK Wystapienie w Polsce masowych zachorowan ptakéw w hodowli.

V. Woystapienie w Polsce pojedynczych zachorowan ws$rdd ludzi.

V. (w chwili obecnej nie przewidywany) - WystajDienie w Polsce epidemii w$réd

ludzi.

Niniejsze  zarzadzenie wprowadza wytyczne dotyczace standardow

postepowania w réznych stopniach zagrozenia, zawiera zalecenia w zakresie
stosowania $rodkéw ochrony osobistej, a takze dotyczace stosowania jednolitych form

pobierania materiatu biologicznego od ludzi chorych lub podejrzanych o zachorowanie

na ptasia grype.
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Zatgcznik nr 8

;Zﬂfﬂgﬂu}(aﬁfﬁg Ii-:lgleny Gtoéwny Inspcktoral S-.iuiuimy
00-791 \R/ in g |.Choeiniska 24 Depanamcnt Orzeciwcpidemiczny
i arstawa, ul.Lhoeiniska 00-23S Warszawa, ni.Dtuga 58/10

Tygodniowy meldunek

0 Ziichorowaniacli i podejrzeniach zachorowan na {;rype
zgtoszonych w okresie od 16.11 do 22.11.2005 r.

1 Zachorowania i podejrzenia zachorowan na grype oraz zgony z powodu grypy wg wojew6dztw

Zachorowania Zaehorowiuiia i podejrzenia znchorow'aii wg wieku
i podejrzenia zachorowan Zgony
Wojewsdztwo togolem) 0- 14 lat 15 lat i wiecej (Ogotem)
ticzba Zapadal Jbadek  Liczba Zapzdal- /\Q:)Zaré):i Lioba ZiPadal- G0 ek

zapad.” zapad.” zapatl.' (%)
POLSKA €606 17,3 13 2221 35,3 11 4385 13,8 13
Dolno$la.skie 283 9,8 0,6 54 12,4 -2,3 229 9,3 J.
K iijjaw sko-Pomorskie 121 59 L9 4U 11,3 19 8l 4,7 1,9 -
Lubelskie 24 1,1 0,6 n 2,9 1,8 13 0,7 0,3
Lubuskie 17 17 -2,7 0,6 -3,5 16 1,9 -2,5 -
tédzkie 1620 62,7 -2,7 712 182,7 0,6 908 41,4 -3.3 -
Matopolskie 342 10,5 0,9 88 15,3 2.7 254 9,4 0.5 - -
Mazowieckie 1876 36,4 2,2 450 55,1 -6,2 1426 32,9 3,8
Opolskie 375 35,7 1,2 149 92,1 40,7 226 25,5 -6,0
Podkarpackie 44 2,1 1,0 8 2,1 1.6 36 2,1 0,8 -
Podlaskie 92 7,7 4,5 44 21,3 15,0 48 4,8 24 -
Pomorskie 156 7.1 43 27 7,0 18 129 71 4,8
Sliiskie 1241 26,4 25 433 61,7 -6.3 808 20,2 4,0
Swietokrzyskie 9 0,7 0,4 3 14 1,0 6 0,6 0.3
Wiinninsko-Mazurskie 124 8,7 -0,9 80 31,1 18 44 3,8 -15
Wielkopolskie 195 5.5 L§ 64 11,0 0,8 131 4,7 2.0 -
Zachoduioponiorskic 87 il 51 1,0 57 20.5 9,2 30 2,1 -0,7 - -

2. Osoby skiero>vaiie do szpitala z powodu grypy lub podejrzenia grypy wg wojewddztw

Przyczyny skierowania do szpitala”

Ogotem Objaw-y' Podejrzenie
Wojewo6dztwo zc strony zapalenia phuc Inne piv.yczyny
uktadu krpzenia i/lub oskrzeli

l.iezba liezba Liczba l..iczba k>
por.SKA 7 0.n 1 143 7 100,0 - -
1.Xiliio$l4skic 1 0,35 - 1 100,0
Kujawsko-Pomorsk ie - - X X X X X X
Lubelskie - - X X X X x X
Lubuskie - - X X X X X X
Lotlzkie 2 0,12 - - 2 100.0 - -
Matopolskie - - X X X X X X
Mazowieckie - - X X X X X X
Opolskie - - X X X X X X
Podkarpackie - A X 3 X X X X
Podlaskie 3 3,26 - - 3 100,0 -
Pomorskie - - X X X X X X
Styskie 1 0.08 t 100,0 1 100,0 - -
Swigtokrzyskie - - X X X X X X
Warmirisko-Mazurskie - X X X X X X
Wi ielkopolskie - - X X X X X X
Zachodniopomorskie - - X X X X X
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Zatacznik nr 9

SCHEMAT POSTEPOWANIA | WSPOLPRACY W PRZYPADKU ZAGROZENIA

NIEBEZPIECZNA CHOROBAM ZAKAZNA ORAZ BIOTERRORYZMEM

. Zgtoszenia przypadku zachorowania lub podejrzenia o zachorowanie dokonuja:

Lekarz pierwszego kontaktu
Lekarz pogotowia ratunkowego
Lekarz w szpitalu

Lekarz podejrzewajacy zakazenie niebezpieczng chorobg zakazng powiadamia
telefonicznie Powiatowego Inspektora Sanitarnego (PIS) (lista objawow w zatgczeniu).
Objawy sugerujace wystapienie choroby szczegdlnie niebezpiecznej (zatgcznik)

. W przypadku np. otrzymania nieoznakowanej przesytki zawierajgcej niezidentyfikowane

materiaty, jak: proszek, szmatka itp. co mogtoby wskazywac na atak bioterrorystyczny
informacja o postepowaniu zostanie zawarta w specjalnie przygotowanej ulotce - telefon
alarmowy policji lub strazy pozarnej.

PIS powiadamia telefonicznie Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego, Powiatowe
Centrum Zarzadzania Kryzysowego, Policje, Panstwowg Straz Pozarng (PSP) oraz
dyrektora wiasciwego terenowo szpitala.

. Wojewddzki Inspektor Sanitarny powiadamia Gtdwnego Inspektora Sanitarnego, Centrum

Zarzadzania Kryzysowego Wojewody, Komende Wojewddzka Policji i PSP.

Centrum Zarzadzania Kryzysowego Wojewody powiadamia Krajowe Centrum
Koordynacji Ratownictwa i Ochrony Ludnosci.

Gtowny Inspektor Sanitarny powiadamia Ministra Zdrowia oraz Panstwowy Zaktad
Higieny lub inny instytut naukowo-badawczy 1 Krajowe Centrum Koordynacji
Ratownictwa i Ochrony Ludnosci.

Minister Zdrowia i Szef Obrony Cywilnej Kraju (OCK) powiadamiajg Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji.

. Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji powiadamia Przewodniczacego Komitetu

Rady Ministrow ds. Zarzadzania w Sytuacjach Kryzysowych.

10. Postepowanie w szpitalu z chorym, podejrzanym o szczeg6lnie niebezpieczng chorobe,

osobami z kontaktu regulujg wytyczne konsultanta krajowego w zakresie choréb
zakaznych

11. Postepowanie ze zwtokami regulujg odpowiednie przepisy sanitarne.
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Zatacznik nr 10
ZASADY POSTEPOWANIA Z PRZESYLKAMI NIEWIADOMEGO

POCHODZENIA

W przypadku otrzymania jakiejkolwiek przesytki niewiadomego pochodzenia lub budzgcej
podejrzenia z jakiegokolwiek innego powodu, jak:

a) brak nadawcy

b) brak adresu nadawcy
c) przesytka pochodzi od nadawcy lub z miejsca, z ktérego sie jej nie spodziewamy

nalezy:

1. Nie otwierac przesyiKki!

2. Umiesci¢ przesytke w grubym worku plastikowym i szczelnie go zamkngé.

3. Worek nalezy umiesci¢ w drugim grubym plastikowym worku, szczelnie zamkna¢,
zawiagzac supet i zaklei¢ taSma klejaca.

4. Paczki nie wolno przemieszczac. Pozostawi¢ jg na miejscu.

5. Powiadomi¢ lokalny posterunek policji (nr tel. policji 997; komoérka 112) lub straz

pozarng (tel. nr 998). Stuzby te podejma wszystkie niezbedne kroki w celu
bezpiecznego przejecia przesyiki.

W przypadku gdy podejrzana przesytka zostata otwarta i zawiera jakgkolwiek podejrzang
zawarto$¢ w formie statej (pyt, kawatki, blok, galarete, piane lub inna) lub ptynnej, nalezy:

1. Mozliwie nie naruszac tej zawartosci: nie rozsypywac, nie przenosié¢, nie dotykac, nie
wachac, nie powodowaé ruchu powietrza w pomieszczeniu (wytgczy¢ systemy
wentylacji i klimatyzacji, zamknaé okna).

2. Calg zawarto$¢ umiesci¢ w worku plastikowym, zamkna¢ go i zaklei¢ taSma lub

plastrem.

Doktadnie umy¢ rece.

Zaklejony worek umiesci¢ w drugim worku, zamknga¢ go i zaklei¢.

Ponownie doktadnie umy¢ rece.

Bezzwitocznie powiadomié tokalny posterunek policji (nr tel. Policji 997; komérka

112) lub straz pozarna (tel. nr 998) i stosowaé sie do ich wskazowek.

Po przybyciu witasciwych stuzb nalezy bezwzglednie stosowac sie do ich zalecen.

ook w

Sciste przestrzeganie tych zaleceri pozwoli zwiekszyé TWOJE bezpieczeAstwo i TWOICH
BLISKICH.
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Zatacznik nr 11

ALGORYTM POSTEPOWANIA OBOWIAZUJACY LEKARZA PIERWSZEGO

KONTAKTU W PRZYPADKU ZAGROZENIA BIOTERRORYZMEM

Opracowanie:
ptk prof. dr hab. n. med. Andrzej Denys
ptk prof. dr hab. n. med. Krzysztof Chomiczewski

Lekarz pierwszego kontaktu dziata w systemie powiadamiania i wspdtpracy

z powiatowym inspektorem sanitarnym, szpitatem i pogotowiem.

Lekarz pierwszego kontaktu posiada znajomos$¢ epidemiotogii zagrozen zwiazanych z

moztiwoscig ataku terrorystycznego, biotogicznego i ehemicznego.

Lekarz pierwszego kontaktu zna zatecane Srodki ostroznosci w postepowaniu z pacjentem

Wb

10.
11.
12.
13.
14.

15.
16.

17.

majgcym kontakt z podejrzanym materiatem biotogieznym.

Wskazowki epidemiologiczne Swiadczace o moziiwosei ataku bioterrorystycznego
Duza liczba chorych z podobnymi objawami.

Duza liczba przypadkéw o niewyjasnionej etiologii.

Wystepowanie w populacji nietypowych chordéb.

Wysoka zachorowalno$é i Smiertelno$¢, pojawiajagce sie w zwigzku ze zwykiym
przebiegiem ezesto wystepujacych choréb albo brak pozytywnej odpowiedzi na
rutynowag terapie.

Pojedyncze zaehorowania zwigzane z zakazeniem rzadko wystepujacymi
drobnoustrojami: ospa prawdziwa, ptucna posta¢ waglika, wirusowe gorgczKi
krwotoczne.

Wystepowanie bez zadnego wyjasnienia u tego samego pacjenta niespotykanych
chorob.

Wystepowanie choréb w nietypowych dla nich sezonach i rejonach geograficznych.
Choroby o atypowym przebiegu dotyczace populacji w wieku, kiedy normalnie nie
wystepuja.

Nietypowe objawy choroby.

PodobienAstwo genetyczne drobnoustrojow izolowanych w réznym czasie i z r6znych
Zrodet.

Izolacja nietypowych; zmienionych genetycznie albo dawniej wystepujacych
szczepOw.

Stabilna endemia na danym terenie skojarzona z naglym wzrostem zachorowan:
Rownoczesne wystepowanie podobnyeh ehoréb na terenach nie kontaktujacych sie.
Nietypowa transmisja chorob przez aerozol, pozywienie i wode, co moze sugerowac
sabotaz.

Chorzy o podobnyeh objawach otrzymujg leczenie w tym samym czasie.
Wystepowanie objawow chorobowych u oséb, przebywajacych wczesniej w obiektach
klimatyzowanych przy braku tych objawow u innych osob.

Niespotykane obrazy zachorowan i Smierci ws$rdéd zwierzat skojarzone
z zachorowaniami i zgonami wséréd ludzi.
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Zalecane ogdélne srodki ostroznosci

Umyj rece po kontakcie z pacjentem.

Uzyj okularow, gdy zamierzasz mieC kontakt z krwig, ptynami ustrojowymi i
wydalinami oraz przedmiotami zanieczyszczonymi.

Uzyj maski, okularéw i fartucha (kombinezonu) podczas procedur mogacych w
efekcie dac rozprysk i aerozol krwi, ptynéw ustrojowych, wydzietin i wydalin.
Obchodz sie z wyposazeniem pacjenta i jego bielizng w sposéb zabezpieczajacy przed
przeniesieniem drobnoustrojow na ludzi i na wyposazenie.

W razie koniecznosci podjecia czynnosci resuscytacyjnych, uzyj metod
alternatywnych wobec metody usta-usta.

Umies¢ pacjenta w oddzielnym pomieszczeniu, jezeli miat kontakt ze srodowiskiem
zanieczyszczonym.

Srodki ostroznosci zalecane przy podejrzeniu zakazenia aerozolowego

Przenie$ pacjenta do pomieszczenia, w ktérym jest ujemne ci$nienie przy co najmniej
6-krotnej wymianie powietrza na godzine wiasciwej filtracji.

Uzyj maski przed wejsciem do pokoju.

Ogranicz ruchliwo$é i transport pacjentéw, daj pacjentom maski przed opuszczeniem
pokoju.

Srodki ostroznosci przy podejrzeniach zakazen kropelkowych

Umies¢ chorego w pomieszczeniach, w ktérych znajdujg sie pacjenci o podobnych
objawach, zachowaj odlegtos¢ miedzy pacjentami.

Uzyj maski przy kontakcie z pacjentem.

Ogranicz ruchtiwos¢ pacjentéw i ich transport, daj choremu maske przy opuszczaniu
pomieszczenia.

Srodki ostroznosci obowigzujace w czasie izolacji pacjentéw

Umie$¢ pacjenta w oddzielnym pomieszczeniu, a jezeli jest to niemozliwe,
w pomieszczeniu, w ktorym znajdujg sie pacjenci o podobnych objawach.

Uzyj okularéw ochronnych przy wejsciu do pokoju, zmieniaj okulary po kontakcie
z materiatem zakaznym.

Uzyj oddzielnego fartucha przy wejSciu do pomieszczenia, w ktérym znajdujg sie
pacjenci z biegunkg, po kolostomii, z drenazem ran.

Ogranicz wychodzenie pacjentow z pokoju i ich transport.

Upewnij sig, ze wyposazenie pacjenta, pokoju, powierzchnie sg codziennie sprzatane.
Zale¢ uzycie oddzielnego wyposazenia dla kazdego pacjenta, a jezeli to niemozliwe,
pamietaj o potrzebie przeprowadzenia dezynfekcji.

Lekarz pierwszego kontaktu zna objawy kliniczne wystepujace po uzyciu
najbardziej prawdopodobnych czynnikéw broni biologicznej (ptucna posta¢ waglika,
ptucna posta¢ dzumy, tularemia, ospa prawdziwa, zatrucie jadem kietbasianym oraz

wirusowe goraczki krwotoczne)



259

Ptucna posta¢ waglika: goraczka, kaszel, béle w klatce piersiowej, duszno$é, sinica,
wstrzas. Smieré po uptywie 24-36 h wéréd poglebiajacych sie objawéw. Krwotoczne
zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych w 50% przypadkéw. W badaniu fizykalnym objawy
nieswoiste.

Ptucna posta¢ dzumy: wysoka goraczka, bole gtowy, objawy toksemii, szybko postepujgca
duszno$¢, sinica. Zgon wsrdéd objaw6w dusznosci, wstrzasu, krwawienia. W badaniu
fizykalnym zaburzenia $wiadomosci, zmiany krwotoczne na skorze i btonach $luzowych.
Tularemia: w zakazeniach aerozolowych objawy dum brzusznego, goragczka, bdle gtowy;
kaszel, objawy zapalenia ptuc (w 30-80%). W badaniu fizykalnym objawy durowe przy braku
adenopatii.

Ospa prawdziwa: gorgczka, bole miesni, wymioty, béle gtowy, 2-3 dni pdzniej wysypka
postepujaca, przechodzaca w pecherzyki. W badaniu fizykalnym wysypka obejmujgca twarz,
dtonie i stopy

Zatrucie jadem Kietbasianym: zaburzenia widzenia, mowienia, potykania, objawy
symetryczne zstepujace, niewydolnos¢ oddechowa. W badaniu fizykalnym: brak goraczki,
brak reakcji Zrenic, r6znego stopnia porazenia miesni.

Wirusowe goraczki krwotoczne: gorgczka, béle gtowy, wysypka krwotoczna, postepujace
objawy krwawienia, aseptyczne zapalenie opon mdézgowo-rdzeniowych, wstrzas, $piaczka.
W badaniu fizykalnym zmiany krwotoczne o postepujacym przebiegu, zapalenie spojowek,
wysypka na karku i klatce piersiowej.
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Zatgcznik 12
INSTRUKCJA DEZYNFEKCJI | DEKONTAMINACJI

Zalecenia w zakresie dezynfekcji i dekontaminacji ubrain gazoszczelnych uzywanych

w przypadkach zagrozenia niebezpieczng chorobg zakazng oraz bioterroryzmem.

Dezynfekcja i dekontaminacja wstepna ubrania. Stosowa¢ roztwory dekontaminacyjne

RD-2, RD-1 lub ewentualnie ,,Pera Safe", ,, Nu-Cidex" produkcji Wielka Brytania.

Dezynfekcja i dekontaminacja wiasciwa ubrania: zalecany jest srodek ,,Pera Safe".

Roztwory dezynfekcyjno-dekontaminacyjne:

RD-2: 10% Ca(C10)2 (podchloryn wapnia); na kazde 100 1wody nalezy przygotowac
10 kg podchlorynu wapnia,
RD-1: 5% Na2C(3 (weglan sodowy i 5% NadP04 (fosforan sodu; na kazde 100 1wody

nalezy przygotowaé 5 kg weglanu sodowego i 5 kg fosforanu sodu.

Przebieg dezynfekcji/dekontaminacji

1
2.

Przygotowanie roztworu srodka dezynfekcyjnego zgodnie z wymaganiami.
Dezynfekcje  wykonaé  natychmiast po  opuszczeniu  strefy  zagrozenia
w przygotowanym do tego celu pomieszczeniu lub kabinie (np. przenos$na bedaca
W wyposazeniu wozu)

Kombinezon zrasza¢ obficie roztworem srodka dezynfekcyjnego uzywajac do tego
celu prysznica lub specjalistycznego opryskiwacza. Cata powierzchnia kombinezonu
powinna by¢ doktadnie sptukana roztworem, szczeg6ing uwage nalezy zwroci¢ na
powierzchnie, ktére mogty kontaktowac sie z zakazonymi przedmiotami (np. przéd
kombinezonu, rekawice, podeszwy obuwia). W celu unikniecia wytwarzania aerozolu
w czasie zraszania nie stosowa¢ wysokiego ciSnienia. Uwaga: Osoba
przeprowadzajagca dezynfekcje powinna uzywac¢ aparatu oddechowego i rekawic
ochronnych.

Po catkowitym sptukaniu i pokryciu S$rodkiem dezynfekcyjnym kombinezonu
ochronnego, opusci¢ kabine (ostone).

Osoby pomagajace zdjag¢ kombinezon powinny zatozy¢ rekawice ochronne mogg to
by¢ rekawice wielokrotnego uzycia lub jednorazowe rekawice lateksowe.

Kombinezon nalezy zdejmowac ostroznie, unikajgc rozpryskiwania pozostatosci
roztworu dezynfekcyjnego, chronié¢ rowniez wewnetrzng strone kombinezonu. Nalezy

chroni¢ skore i ubranie przed zanieczyszczeniem ptynem dezynfekcyjnym. Preparaty
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utleniajgce moga odbarwiac tkaniny. W przypadku zanieczyszczenia skéry roztworem
zmy¢ obficie wodg i mydtem.

7. Po zdjeciu kombinezonu nalezy umy¢ rece. Osoby pomagajgce; po zdjeciu rekawic
rowniez powinny doktadnie umy¢ rece. Uwaga: Uzyte rekawice wielokrotnego
uzycia, przed zdjeciem polaé roztworem $rodka dezynfekcyjnego stosowanego do
dezynfekcji kombinezonu, zdjgé, pozostawi¢ wilgotne na zalecany czas kontaktu,
nastepnie doktadnie sptuka¢ woda, wysuszy¢. Uzyte rekawice jednorazowe umiescic
w torbie z tworzywa przekazac¢ do spatenia (traktowac jak odpad medyczny).

8. Po zakonczeniu procesu dezynfekcji kombinezon obficie sptuka¢ wodg wysuszyc,
poddaé datszym wiasciwym procesom przygotowania ponownego uzycia.

W przypadku stosowania roztworu ,,Pera Safe" lub ,,Nu-Cidex", zgodnie z zaleceniami
Zaktadu Zwalczania Skazen Biologicznych Panstwowego Zaktadu Higieny, przy
prowadzeniu dezynfekcji kombinezondw ochronnych nalezy przestrzegaé ponizszych
wskazan:

Proces dezynfekcji jest zakonczony dopiero po zalecanym czasie kontaktu
powierzchni ze $rodkiem dezynfekcyjnym (Pera Safe 20 minut, Nu-Cidex 10 minut).
W czasie dalszego postepowania chroni¢ skére i ubrania przed zanieczyszczeniem
ptynem pozostajgcym na powierzchni  kombinezonu. Zwilzenie powierzchni
kombinezonu pozwala na unikniecie zagrozenia zakazenia droga oddechowa.

Ptyn dezynfekcyjny pozostajacy w brodziku po dezynfekcji kombinezonu,
odprowadzi¢ do kanalizacji po czasie nie krotszym niz zalecany czas kontaktu
(PeraSafe 20 minut, Nu-Cidex 10 minut).

Kombinezon pozostawi¢ wilgotny na zalecany czas kontaktu (Pera Safe 20 minut, Nu-
Cidex 10 minut). Czas kontaktu moze by¢ dtuzszy w przypadku powierzchni i sprzetu
nie wrazliwego na dziatanie utleniajgce. Mimo ze wymienione preparaty zawierajg
inhibitory korozji; przy dtuzszym czasie kontaktu ze sprzetem wrazliwym na

utlenianie moze wystgpic jego uszkodzenie. 610



