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Podstawowe dane o zadaniu z zakresu zdrowia publicznego w ramach NPZ

Cel operacyjny NPZ 4. Ograniczenie ryzyka zdrowotnego wynikajacego z zagrozen
fizycznych, chemicznych i biologicznych w $srodowisku zewnetrznym, miejscu pracy,

zamieszkania, rekreacji oraz nauki

Zadanie z zakresu zdrowia publicznego 1 pkt 3.1 lit | — Prowadzenie monitoringu,
w tym prowadzenie baz danych dotyczacych chemicznych zanieczyszczen zywnosci,
pozostalosci pestycydow, mikrobiologii zywnosci, dodatkébw do zywnosci,

bezpieczenstwa materiatéw i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia

Okres realizacji zadania: 01.03.2018 r. do 31.12.2020 r.

Okres realizacji dziatania 1.3: 01.01.2020 r. do 31.12.2020r.

Zasieg terytorialny realizacji zadania: krajowy
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Zaktad Toksykologii i Oceny Ryzyka Zdrowotnego NIZP-PZH dziekuje Panu
lic. Mateuszowi Chodakowskiemu za pomoc przy wstepnej analizie i segregowaniu
danych.
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STRESZCZENIE

Narazenie cztowieka na pozostatosci pestycyddw pobieranych wraz z zywnoscig jest
nieunikniong konsekwencjg stosowania w rolnictwie $rodkéw ochrony ro$lin.
Monitorowanie pozostatoéci pestycydow w produktach spozywczych jest wiec
niezbednym elementem systemu bezpieczenstwa zywnosci. Rozporzgdzenie (WE)
nr 396/2005 nakfada na panstwa czionkowskie obowigzek przeprowadzania kontroli w
celu zapewnienia zgodnosci zywnosci wprowadzanej do obrotu z obowigzujgcymi
wartosciami NDP. Ustanawia ono w tym celu zaréwno unijne, jak i krajowe programy
kontroli. Krajowy program monitoringu i urzedowej kontroli zywnoéci pod katem
pozostatosci pestycydow jest opracowywany przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny.

W niniejszym raporcie szczegdtowo przedstawiono wyniki badan prowadzonych
w Polsce przez Panstwowg Inspekcje Sanitarng w ramach urzedowej kontroli
I monitoringu zywnosci w 2018 roku. Na podstawie uzyskanych wynikéw oszacowano
narazenie przewlekte i scharakteryzowano zwigzane z tym ryzyko dla konsumentow.
W  przypadku wszystkich wynikdw niezgodnych z wartoscig NDP dokonano
szacowania ryzyka krotkoterminowego.

Zgodnie z przekazanymi przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny danymi, w 2018 r.
badaniom na obecno$¢ pozostatosci pestycyddw w ramach urzedowej kontroli
i monitoringu poddano tgcznie 2555 probek zywnosci (w tym 84 prébki badane
w ramach kontroli granicznej). Badania wykonano na obecnos¢ tgcznie 313
pozostatosci pestycydow. W 1202 probkach (47,0%) nie stwierdzono pozostatosci
zadnego pestycydu. W 1254 probkach (49,1%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu na poziomie nie przekraczajgcym odpowiednich wartosci
NDP. W 99 probkach (3,9%) stwierdzono przekroczenie wartosci NDP dla co najmniej
jednego pestycydu. Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci rownej 50%, za
niezgodne uznano 52 prébki (2,0%). Liczba wynikéw pozytywnych, tj. na poziomie
rownym bgdz wyzszym od odpowiedniej granicy oznaczalnosci; 2LOQ, wyniosta 3708.
Najczesciej wykrywanymi w 2018 roku pestycydami byly fungicydy: boskalid,
fludioksonil, imazalil i kaptan oraz insektycyd: chlorpiryfos. Produktami, w ktorych
stwierdzano najwiekszg ilos¢ pozostatosci/probke byty grejpfruty, herbata, winogrona,
gruszki, pomarancze i winogrona.

Zgodnie z przyjetymi zatozeniami, narazenie przewlekte szacowano wowczas, gdy
odsetek wynikow pozytywnych dla danego pestycydu w danym produkcie wynosit co
najmniej 20%. Do szacowania narazenia przewlektego wykorzystano, poza danymi dla

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
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krajowej populacji generalnej, kilka dodatkowych diet potencjalnie zblizonych do
polskiego modelu zywienia. Przy szacowaniu narazenia krotkoterminowego
przyjmowano najwiekszg, sposréd wszystkich Panstw Cztonkowskich, tzw. duzag
porcje produktu wyrazong w g kg* masy ciata.

Na podstawie przeprowadzonych obliczen oceniono, ze pozostato$ci pestycydow
stwierdzane w produktach spozywczych pobranych z obrotu w 2018 r. nie stwarzajg
ryzyka dla konsumentéw. Warto$ci szacowanego sredniego dziennego pobrania (EDI)
w populacjach krytycznych oszacowane na podstawie srednich poziomow pestycydow
w 84% przypadkow nie przekraczaty 1% odpowiedniej wartosci ADI (akceptowane
dzienne pobranie) co wskazuje na bardzo szeroki margines bezpieczenstwa. Jedynie
w 4 przypadkach oszacowane narazenie dtugoterminowe przekroczyto 5%
odpowiedniej wartosci ADI. Podobnie, narazenie tgczne na pozostatosci tego samego
pestycydu wystepujgcego w ponad 20% probek dwdch lub wiecej produktow mozna
ocenic jako nie stwarzajgce ryzyka dla konsumentéw.

W 52 probkach zywnoéci stwierdzono 70 niezgodnosci z odpowiednimi warto$ciami
NDP. W przypadku 46 niezgodnosci wykazano brak potencjalnego zagrozenia dla
konsumentow. Potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentéw poparte
szacowaniem narazenia i charakterystykg ryzyka wykazano dla 20 niezgodnosci.
W przypadku 4 wynikow niezgodnych z NDP, kierujgc sie zasadg zapobiegania ryzyka
uznano bez dokonywania obliczen, ze nalezy je uznac za potencjalne zagrozenie dla
zdrowia konsumentow. Ostatecznie 23 sposrdéd 52 probek zywnosci, w ktoérych
stwierdzono niezgodnosci z NDP uznano na podstawie oceny ryzyka za stanowigce
potencjalne zagrozenie dla konsumentow.

Wyniki uzyskane w 2018 r. w krajowych badaniach monitorowych i urzedowej kontroli
zywnosci pod katem pozostatosci pestycyddéw sg zbiezne z wynikami uzyskanymi
w tym samym roku w Unii Europejskiej, Norwegii i Islandii.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
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Jedng z najpowszechniejszych metod ochrony roslin i produktéw roslinnych przed
dziataniem szkodliwych organizméw jest stosowanie $rodkdw ochrony roslin.
Pomimo, ze $rodki te stosuje sie tylko wtedy, kiedy jest to niezbedne, w $cisle
okreslony sposob, w okreslonych dawkach oraz czasie, konsekwencjg ich stosowania
jest obecnos¢ pozostatosci tych zwigzkow w zywnosci. Chociaz warunkiem
zatwierdzenia (badz odnowienia zatwierdzenia) substancji czynnej do stosowania
w ochronie roslin w UE jest pozytywny wynik kompleksowej, opartej na najnowszych
dowodach naukowych, wieloetapowej, podlegajgcej recenzjom oceny, to pozostatosci
pestycydow w zywno$ci budzg niepokd] czesci spoteczenstwa. Zgodnie
z opublikowanymi w 2019 roku wynikami badan opinii publicznej na temat
bezpieczenstwa zywnosci, przeprowadzonych wsrod ok. 27,5 tys. respondentéw ze
wszystkich panstw czionkowskich w ramach sondazu Parlamentu Europejskiego
(Eurobarometr), dla 39% respondentow z UE (25% respondentéw z Polski)
pozostatosci pestycydow sg pierwszym zrodtem obaw zwigzanych z zywnoscig?.

Prawidtowe funkcjonowanie systemu bezpieczenstwa zywnosci w obszarze
pozostatosci pestycydéow wymaga realizacji obowigzkéw wynikajgcych z postanowien
zawartych w Rozporzgdzeniu (WE) nr 396/2005 Parlamentu Europejskiego i Rady
z dnia 23 lutego 2005 r. w sprawie najwyzszych dopuszczalnych poziomow
pozostatoSci pestycydow w zywnosci i paszy pochodzenia roslinnego i zwierzecego
oraz na ich powierzchni, zmieniajgcym dyrektywe Rady 91/414/EWG, dotyczacych
zdrowia publicznego i posiadajgcych duze znaczenie dla funkcjonowania rynku
wewnetrznego. W celu zapewnienia wysokiego poziomu ochrony konsumenta, w ww.
Rozporzadzeniu zostaty ustanowione limity prawne, tzw. ,najwyzsze dopuszczalne
poziomy pozostatosci pestycyow” (NDP). Zharmonizowane w UE warto$ci NDP
ustanowiono dla ponad 500 pestycydow w ponad 300 produktach spozywczych.
Dla pozostatosci wielu pestycyddw, nie uwzglednionych w Rozporzgdzeniu (WE)
nr 396/2005, obowigzuje domysiny limit na poziomie 0,01 mg kg*. W przypadku
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym produktow
dla niemowlat i matych dzieci, wartosci NDP okresla w Polsce Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 16 wrzesnia 2010 r. Zgodnie z zasadg ostroznosci, wartosci
NDP dla tego rodzaju produktéw spozywczych zostaty ustanowione na domysinym

LEFSA. Special Eurobarometer Wave EB91.3. Report. Food Safety in the EU. June 2019. doi:10.2805/661752
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poziomie wynoszgcym 0,01 mg/kg, z wyjgtkami wskazanymi w ww. rozporzgadzeniu,
dla ktorych okreslono nizsze wartoSci.

Rozporzadzenie (WE) nr 396/2005 naktada na panstwa czionkowskie obowigzek
przeprowadzania kontroli w celu zapewnienia zgodnosci zywno$ci wprowadzanej
do obrotu z obowigzujgcymi wartosciami NDP. Ustanawia ono w tym celu zaréwno
unijne, jak i krajowe programy kontroli.

W corocznie aktualizowanych rozporzgdzeniach wykonawczych (w przypadku badan
realizowanych w 2018 r. w rozporzgdzeniu wykonawczym Komisji (UE) nr 2017/660)
okreslane sg produkty spozywcze i pozostatosci pestycydow, ktére powinny byc¢
monitorowane przez wszystkie panstwa cztonkowskie w ramach wieloletniego,
skoordynowanego programu UE. Dodatkowo, wszystkie panstwa czionkowskie
okreslajg zakres kontroli krajowej uwzgledniajgc takie elementy jak np.: specyfike
rolnictwa w danym kraju, udziat spozycia produktéw w krajowym systemie zywienia,
wyniki poprzednich programéw kontroli, toksycznos¢ zatwierdzonych do stosowania
pestycydow itd.

Niniejszy Raport opracowano na podstawie danych przekazanych przez Gtéwny
Inspektorat Sanitarny do Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego
Zaktadu Higieny.

I BADANIA POZOSTALOSCI PESTYCYDOW W ZYWNOSCI

Bezpieczenstwo zywnosci jest jednym z najwazniejszych elementow polityki
zdrowotnej oraz ochrony zdrowia publicznego. W Polsce, koordynatorem systemu
bezpieczenstwa zywnosci, w tym dziatan dotyczgcych analizy ryzyka, jest Minister
wiasciwy do spraw zdrowia. Gtowny Inspektor Sanitarny jest realizatorem i wykonawcag
strategicznych kierunkow dziatania wytyczanych przez Ministra Zdrowia zarzgdzajgc
ryzykiem w tym obszarze. Priorytetowym celem dziatan prowadzonych przez
Panstwowg Inspekcje Sanitarng w zakresie nadzoru nad jakoscig zdrowotng zywnosci,
w tym badan pozostatosci pestycyddéw w zywnos$ci dostepnej w obrocie oraz zywnosci
kontrolowanej na granicy, jest bezpieczehstwo konsumentéw.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
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1.1 POBIERANIE PROBEK

Krajowy program monitoringu i urzedowej kontroli zywnosci pod katem pozostatosci
pestycydow jest opracowywany przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny.

Prébki do badan pod kgtem zgodnoséci z wartosciami NDP pobierane sg w Polsce
przez inspektorow Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w oparciu o Art. 27
Rozporzadzenia nr 396/2006, zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 17 pazdziernika 2007 r. w sprawie pobierania probek zywnoSci w celu
oznaczania poziomoOw pozostatosci pestycydow wdrazajgcym postanowienia
dyrektywy Komisji 2002/63/WE z dnia 11 lipca 2002 r.

1.2 LABORATORIA

W badaniach pozostatosci pestycyddw w 2018 roku braty udziat akredytowane
laboratoria pieciu Wojewddzkich Stacji Sanitarno-Epidemiologicznych, tj.:

e WSSE w Warszawie (krajowe laboratorium referencyjne)
e WSSE we Wroctawiu,

e WSSE w Rzeszowie,

e WSSE w todzi

e WSSE w Opolu

Zakres i liczbe probek badanych w 2018 r. pod katem pozostatosci pestycydéw
w zywnosci przez ww. laboratoria przedstawiono w Tabeli 11.2-1.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
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Tabela 11.2-1 Wykaz i liczba produktéw badanych w 2018 r. pod katem obecnosci
pozostatosci pestycydéow w poszczegolnych laboratoriach

Liczba
Laboratorium i Badane produkty
préobek

arbuz, baktazany, banany, brokuty, cytryny, goji,
gorczyca (ziarno), granaty, grejpfruty, gruszki,
grzyby uprawne, herbata, jabtka, jagody lesne,
jarzebina suszona, kalafior, kiwi, maliny,
marchew, melony, ogorki, oliwa z oliwek,
papryka, pietruszka (korzen), pomarancze,
WSSE w Warszawie | 1069 pomidory, produkty zbozowo-mleczne dla
niemowlat i matych dzieci, produkty warzywno-
owocowe dla niemowlagt i matych dzieci,
pszenica, rokitnik, ryz, seler (korzeniowy), seler
(na¢ cieta suszona), stonecznik (tuskany),
szpinak, szpinak baby, truskawki, winogrona,
ziemniaki, zyto

bataty, cykoria, fasola w strgkach, jabtka, jagody
lesne, kapusta gtowiasta, mandarynki, ogorki,
pomidory, porzeczki, satata, seler (korzeniowy),
truskawki, ziemniaki

WSSE w todzi 471

brzoskwinie/nektarynki, groch bez strgkéw,
WSSE we Wroctawiu 436 kalafior, kapusta pekinska, marchew, pomidory,
porzeczki, pory, safata, sliwki, truskawki, wisnie

jaja, miesnie drobiowe, midd, oliwa z oliwek,
WSSE w Rzeszowie 290 produkty zbozowo-mleczne dla niemowlat
i matych dzieci, ttuszcz wotowy, tluszcz drobiowy

brzoskwinie/nektarynki, jabtka, maliny, owies,

WSSE w Opolu 289 , . . -
pomarancze, pszenica, ziemniaki
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Laboratoria wykorzystywaty w badaniach nastepujgce techniki:

e GC-MS/MS (chromatografia gazowa sprzezona z tandemowg spektrometrig
mas)

e GC-ECD (chromatografia gazowa z detektorem wychwytu elektronow)

e LC-MSiLC-MS/MS (chromatografia cieczowa sprzezona ze spektometrig mas
i tandemowg spektrometrig mas)

e Spektrofotometria (do oznaczania pozostatosci ditiokarbaminianow)

1 OCENA NARAZENIA | CHARAKTERYSTYKA RYZYKA

.1 INFORMACJE OGOLNE

Podstawg do szacowania wielkosci narazenia na pozostatosci pestycydéw drogg
pokarmowg jest znajomos$¢ ich pozioméw w zywnosci oraz danych o spozyciu
poszczegolnych produktéw spozywczych przez poszczegdlne grupy konsumentow.
Ryzyko jest charakteryzowane przez porownanie wielkosci oszacowanego narazenia
do odpowiednich toksykologicznych wartosci odniesienia (TRV), zwanych réwniez
wartosciami progowymi bezpiecznymi dla zdrowia (HBGV). W przypadku oceny ryzyka
przewlektego (dtugoterminowego), oblicza sie pobranie pozostatosci pestycydu
z danym produktem na podstawie sredniego poziomu pozostatosci w tym produkcie
(w bardziej konserwatywnym scenariuszu narazenia wykorzystywany jest wyzszy
percentyl z dostepnej puli wynikéw, np. P95) oraz sredniego spozycia tego produktu
w danej populacji. Pobranie odnoszone jest do wyznaczonej dla kazdego pestycydu
wartosci akceptowanego dziennego pobrania (Acceptable Daily Intake, ADI).
W sytuacjach gdy w urzedowych badaniach stwierdza sie niezgodnosé
z wartoscig NDP, wowczas dokonuje sie oceny ryzyka ostrego (krotkoterminowego)
odnoszgc oszacowang dawke pestycydu pobrang z krytyczng w populacji UE
tzw. duzg porcjg produktu do odpowiedniej wartosci ostrej dawki referencyjnej
(Acute Reference Dose, ARfD). Powyzsze podejscie o charakterze deterministycznym
jest powszechnie stosowane dla potrzeb urzedowej kontroli Zzywnosci w panstwach
cztonkowskich.

W przypadku oceny ryzyka dotyczgcej pozostatosci pestycydow w owocach
I warzywach, w obliczeniach nie uwzgledniono wspotczynnikow przetworzenia
odzwierciedlajgcych mozliwe zmniejszenie poziomow pozostatosci z powodu
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obierania, mycia, gotowania itp. Uwzglednienie takiego konserwatywnego scenariusza
narazenia pozwala na uzyskanie wynikow dajgcych szerszy margines bezpieczenstwa
dla konsumenta.

Do obliczen wykorzystano najnowszg rewizje kalkulatora EFSA PRIMo, rev. 3.1
(Pesticide Residue Intake Model).

W ocenie ryzyka przyjeto nastepujgce zatozenia:

e tam gdzie mozliwe, uwzgledniano definicje pozostatosci do celéw oceny ryzyka
ustalong przez Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywnosci (bgdz
przeliczano wynik uzyskany z wykorzystaniem definicji obowigzujgcej dla celow
urzedowej kontroli i monitoringu zywnosci wykorzystujgc wspotczynnik
przeliczeniowy pomiedzy definiciami (CF), o ile zostat on ustalony;
w przypadku réznic w definicjach pozostatosci i braku ustalonego CF,
w obliczeniach wykorzystywano wynik wyrazony zgodnie 2z definicjg
pozostatosci dla celéw urzedowej kontroli i monitoringu;

e w przypadku ditiokarbaminianéw zastosowano scenariusz najwiekszego ryzyka
zakfadajgc, ze oznaczony ilosciowo w procesie analitycznym disiarczek wegla
(CS2) pochodzi z fungicydu o najnizszej wartosci ADI/ARfD sposrod wszystkich
substancji czynnych wymienionych w Rozporzgdzeniu Parlamentu
Europejskiego i Rady (WE) nr 396/2005 Zgodnie z tym konserwatywnym
scenariuszem, w przypadku narazenia dtugoterminowego oznaczony poziom
disiarczku wegla przeliczano na ziram, a w przypadku narazenia
krétkoterminowego na tiuram.

.2 SZACOWANIE NARAZENIA PRZEWLEKLEGO

Szacowane dzienne pobranie (Estimated Daily Intake, EDI) obliczano, mnozgc sredni
poziom pozostatosci pestycydow w danym produkcie (oraz warto$¢ 95. percentyla
ze zbioru wynikoéw) przez $rednie dzienne spozycie tego produktu w wybranych
populacjach (i jesli zasadne, w populacji krytycznej). Uwzglednienie w obliczeniach
wartosci 95 percentyla powoduje znaczne przeszacowanie narazenia, co pozwala na
zwiekszenie marginesu bezpieczenstwa dla konsumenta. Ryzyko charakteryzowano
poréwnujgc obliczong wartos¢ EDI do wartosci ADI ustalonej na poziomie
wspolnotowym. W przypadku braku takiej wartosci, jesli byto to mozliwe,
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wykorzystywano wartos¢ ADI ustalong przez IMPR FAO/WHO (The Joint FAO/WHO
Meeting on Pesticide Residues).

W obliczeniach przyjeto nastepujgce zatozenia:

e Srednie dzienne spozycie produktu odzwierciedla staty model zywienia danej
populacji;

e narazenie (i zwigzane z tym ryzyko) oszacowano tylko dla tych kombinacji
produkt/pestycyd, w ktorych pozostatosci pestycydédw oznaczono ilosciowo
w co najmniej 20% analizowanych probek danego produktu;

e przy obliczaniu sredniego poziomu pozostatosci poszczegdlnych pestycydow
w poszczegolnych produktach, w przypadku tych probek, w ktérych nie
stwierdzono pozostatosci danego pestycydu (wynik ponizej granicy
oznaczalnosci metody, <LOQ) uwzgledniono wartosci liczbowe rowne potowie
granicy oznaczalnosci (tzw. koncepcja potowy granicy oznaczalnosci,
ang.: medium-bound);

W przypadkach, gdy pozostatos¢ danego pestycydu byta stwierdzana w co najmniej
20% probek dwoch lub wiecej produktéw, wowczas obliczano tgczne pobranie tego
pestycydu sumujgc poszczegolne wartosci EDI. Nastepnie charakteryzowano tgczne
ryzyko porownujgc zsumowane narazenie do wartosci ADI.

Nalezy podkresli¢, ze dane dotyczgce dziennego spozycia tych samych produktow
mogg rozni¢ sie znaczgco w zbiorach danych pochodzgcych z rdéznych panstw
cztonkowskich, a takze z tych samych panstw w réznym czasie. Wynika to m.in.
z roznych nawykow zywieniowych i ich zmian w czasie oraz z faktu, ze w badaniach
spozycia sg stosowane rozne metodologie i uwzgledniane sg rézne podgrupy
konsumentow. Ponadto w niektorych panstwach badania takie nie sg okresowo
aktualizowane, a wiec pochodzgce nich dane nie odpowiadajg zmieniajgcym sie
modelom spozycia zywnosci. Dane na temat Sredniego spozycia zywnosci w Polsce
zawarte w modelu PRIMo rev. 3.1 dotyczg jedynie populacji generalnej i pochodzg
z badan wykonanych ok. 20 lat temu?. Z tego wzgledu, w niniejszym raporcie w ocenie
narazenia przewlektego dodatkowo uwzgledniono dodatkowo kilka réznych diet,
potencjalnie zblizonych do diety polskiej, co zwieksza liczbe scenariuszy narazenia,

2 Szponar L, Sekuta W, Rychlik E. i wsp.. 2003. Badania indywidualnego spozycia zywnosci i stanu odzywienia
w gospodarstwach domowych: sprawozdanie z projektu TCP/POL/8921(A). Instytut Zywnosci i Zywienia,
Warszawa
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zapewniajgc szerszy margines bezpieczenstwa. Do szacowania narazenia
przewlektego uwzgledniono zatem nastepujgce dodatkowe diety:

e niemieckg?®
0 dzieci w wieku 2-4 lat (Srednia masa ciata 16,15 kg);
0 populacji generalnej (Srednia masa ciata 76,37 kg);
0 kobiet w wieku 14-50 lat (Srednia masa ciata 67,47 kg);
e brytyjska*
0 niemowlgt w wieku 6-12 miesiecy (Srednia masa ciata 8,70 kg);
0 matych dzieci w wieku 18 miesiecy — 4 lata (Srednia masa ciata
14,60 kg);
o0 dorostych w wieku 19-64 lata (Srednia masa ciata 76.00 kg);
o dorostych wegetarian (Srednia masa ciata 66,70 kg);
e GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G08° obejmujgcg Austrie, Hiszpanie,
Niemcy i Polske (srednia masa ciata 60,00 kg);
e Najbardziej krytyczng diete dla kazdej kombinacji pestycyd/produkt
(tl. z najwiekszym w UE s$rednim spozyciem danego produktu wyrazonym
w g kgt m.c.), jesli jest inna od powyzszych.

.3 SZACOWANIE NARAZENIA KROTKOTERMINOWEGO

W urzedowej kontroli i monitoringu zywnosci, przy interpretowaniu wynikéw
przekraczajgcych wartos¢ NDP, uwzglednia sie domys$ing niepewnos¢ rozszerzong
(U) rowng 50%. Za niezgodny z NDP uznaje sie wynik, ktory przekracza wartos¢ NDP
o wiecej niz niepewno$¢ rozszerzona (x — U >NDP)®. Kazdy produkt, w ktérym
stwierdzono niezgodno$¢ powinien zosta¢ usuniety z obrotu, jako niespetniajgcy
wymagan jakosci zdrowotnej. Ponadto nalezy w takich przypadkach dokona¢ oceny

3 BfR (Bundesinstitut fiir Risikobewertung). 2011. BfR model for pesticide residue intake calculations
(NVS lI-Model incl. VELS-Model). http://www.bfr.bund.de

4 HSE (Health and Safety Executive). 2006. The National Estimate of Dietary Intake (NEDI) Model for Long Term
Consumer Intake Calculations. http://www.hse.gov.uk/pesticides/topics/pesticide-approvals/pesticides-
registration/data-requirements-handbook/consumer-exposure.htm

> FAO/WHO 2012. GEMS/Food consumption database.

https://www.who.int/nutrition/landscape analysis/nlis gem food/en/;
https://www.who.int/foodsafety/chem/cluster diets 2012.pdf

6 Guidance document on analytical quality control and method validation procedures for pesticide residues and
analysis in food and feed. SANTE/11813/2017 21-22 November 2017 rev.0. Dokument obowigzywat od
1.01.2018 .
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ryzyka krotkoterminowego, na podstawie ktorej Inspekcja Sanitarna moze podjgé
dodatkowe, proaktywne dziatania, adekwatne do stwierdzonego zagrozenia. Ocena
ta opiera sie na scenariuszu najwiekszego ryzyka, zgodnie z ktorym zaklada sie
mozliwe jednorazowe (jednodniowe) najwieksze spozycie produktu, znacznie
przekraczajgce warto$¢ $rednig dla danej populacji, ktéry zawiera pozostatosci
pestycydu na poziomie przekraczajgcym NDP i urzedowo uznanym jako niezgodny
z obowigzujgcymi przepisami. Zgodnie z wykorzystanym do oceny modelem, przy
Szacowaniu narazenia kréotkoterminowego przyjmowano najwiekszg, sposrod
wszystkich Panstw Cztonkowskich, tzw. duzg porcje produktu wyrazong w g kg* masy
ciata. Jest to najczesciej wartos¢ 97,5 percentyla spozycia danego produktu
spozywczego obliczona w grupie jego konsumentéw. Model ten umozliwia obliczenie
krotkoterminowego pobrania pozostatosci pestycydu na podstawie wyniku badania
probki (PSTI, Predicted Short-Term Intake) wg opracowanych przez FAO réwnan
IESTI (International Estimated Short-Term Intake). W zaleznosci od mas jednostek
produktow oraz wielkosci duzych porcji produktéw wyréznia sie trzy sposoby
Szacowania narazenia:

e Model 1 odnoszgcy sie do produktow o masie jednostki <25 g, gdzie przyjmuje
sie zatozenie, ze poziom pozostatosci w probce zbiorczej, z ktérej pobrano
prébke do badan, odpowiada stezeniu w duzej porcji spozytego produktu
(np. porzeczki, truskawki).

e Model 2 odnoszgcy sie do produktow o masie jednostki 225 g, gdzie przyjmuje
sie zatozenie niehomogennego rozktadu pozostatosci w poszczegdlnych
jednostkach produktu sktadajgcych sie na prébke zbiorczg. Oznacza to,
ze poziom pozostatosSci w duzej porcji spozywanego produktu moze byc¢
wiekszy niz wynik badania.

0 Model 2a dla tych przypadkow, gdy wielkos¢ duzej porcji jest wieksza
od masy jednostki produktu (tzn. na duzg porcje sktada sie wiecej niz
jedna jednostka produktu, np. jabtka, pomidory). Zaktada sie w nim,
ze poziom pozostatosci w jednej jednostce produktu bedacej czescig
duzej porciji jest 5 lub 7 razy wiekszy niz w pozostatych jednostkach.

0 Model 2b dla tych przypadkow, gdy wielko$¢ duzej porcji jest mniejsza
od masy jednostki produktu (tzn. na duza porcje sktada sie mniej niz
jedna jednostka produktu, np. kapusta gtowiasta). Zaktada sie w nim,
ze poziom pozostatosci w jednostce produktu, z ktérej pochodzi duza
porcja, jest 5 lub 7 razy wiekszy niz wynik analizy probki zbiorczej.
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e Model 3 odnoszacy sie dla produktow spozywczych, ktére sg zwykle mieszane
i/lub przetwarzane (np. zboza, suche strgczkowe, kasze). Przyjmuje sie w nim
zatozenie takie jak w modelu 1, tj. ze poziom pozostatosci w prébce zbiorczej
produktu, z ktérego pobrano prébke do badan, odpowiada stezeniu w duzej
porcji produktu.

Ryzyko charakteryzowano poréwnujgc obliczong wartos¢ PSTI do wartosci ARfD
ustalonej na poziomie wspolnotowym. W przypadku braku takiej wartosci, jesli byto to
mozliwe, wykorzystywano wartos¢ ARfD ustalong przez JMPR FAO/WHO (The Joint
FAO/WHO Meeting on Pesticide Residues). W przypadku, gdy charakteryzowano
ryzyko dla niezgodnosci z wartoscig NDP pestycydu, dla ktérego w unijnym procesie
oceny, uwzgledniajgc wiasciwosci toksykologiczne, nie ustalono wartosci ARfD,
wowczas zgodnie z obowigzujgca wersjg Instrukcji Roboczej RASFF WI 2.2 w miejsce
wartosci ARfD  wykorzystywano wartos¢ ADI (podejscie konserwatywne
przeszacowujgce ryzyko).

W przypadkach, w ktérym w modelu PRIMo rev. 3.1 byty dostepne informacje na temat
wielkosci duzej porcji produktu przetworzonego, przedstawiano réwniez ryzyko
scharakteryzowane dla takiego produktu.

v WYNIKI I ICH OMOWIENIE

V.1 INFORMACJE OGOLNE

Zgodnie z danymi przekazanymi przez Gtowny Inspektorat Sanitarny na potrzeby
opracowania niniejszego raportu, w 2018 roku badaniom na obecno$¢ pozostatosci
pestycydow w ramach urzedowej kontroli i monitoringu poddano tgcznie 2555 prébek
zywnosci. Produkty podzielone na grupy przedstawiono na Rycinie IV.1-1.
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Inne (w tym herbata); 51; 2%

Produkty przetworzone; 60; 2% -

Produkty dla niemowlati malych |
dzieci; 110; 4%

Warzywa (w tym grzyby
uprawne); 982; 39%

Zboza; 201; 8%

Produkty pochodzenia
zwierzecego; 210; 8%

Owoce; 941; 37%

Rycina IV.1-1 Grupy produktéw spozywczych badane w ramach monitoringu
i urzedowej kontroli zywnosci pod katem pozostatosci pestycydow
w 2018 r.

2741 prébek zywnosci badanych w 2018 r. w kierunku oznaczania pozostato$ci
pestycydow pobrano na réznych etapach obrotu, w tym z punktow sprzedazy
detalicznej, hurtowni, produkcji pierwotnej (w zakresie kompetencji Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej, z miejsc jak najblizej uprawy) oraz przetworstwa zywnosci
(tj. z zaktadéw, w ktérych zywnos¢ podlega dowolnemu procesowi przetwarzania,
np. produkcja sokow, koncentratow, oleju, mtyny itp.). Pozostate 84 probki do badan
pobrano w ramach kontroli granicznej. Strukture probek wg miejsca ich pobrania
w 2018 r. przedstawiono na rycinie IV1-2.
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Kontrola graniczna; 84; 3%

Przetworstwo; 127; 5%

i i . . o
Produkeja pierwotna; 129; 5% Sprzedaz detaliczna; 1954; 77%

Hurtownie; 261; 10%

Rycina IV.1-2 Struktura probek wg miejsca ich pobrania

Dominujgca czes¢ badanych prébek pochodzita z Polski (1549; 60,63%). Pozostate
prébki pochodzity z innych panstw cztonkowskich (604; 23,64%) oraz panstw trzecich
(366; 14,32%). W przypadku 36 probek (1,41%) nie udato sie ustali¢ kraju
pochodzenia. Na Rycinie 1V.1-3 przedstawiono podziat prébek pochodzacych
z importu w zaleznosci od kraju pochodzenia.
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Chile; 25 | Brazylia; 22'

~Peru; 14

Ekwador; 61 I

Ukraina; 26
Turcja; 44 [\
Inne; 25 r
\\
N

Belgia; 25 |>\ /

~~Inne; 19
-

bt Chiny; 31 |
/ Indie; 15 |

AMERYKA PtD.; 141 | / Pakistan; 8 |

Inne; 24

EUROPA (i 82 —— = l
(inne); 'J Egipt; 15
Maroko; 12

Holandia; 43
Inne; 7

IAUSTRALIAI OCEANIA; 6
Nowa Zelandia; 6 |
AMERYKA PEN.; 4
USA; 3 |

Grecja; 51
- Meksyk; 1
F~ Nieznane; 35|

EUROPA (UE); 604

Witochy; 118 |—

Hiszpania; 286

Rycina 1V.1-3 Struktura probek produktow importowanych wg kraju pochodzenia
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W 2018 roku badania wykonano na obecnos$c¢ tgcznie 313 pozostatosci pestycydow.
W 1202 prébkach (47,0%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego pestycydu.
W 1254 probkach (49,1%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego
pestycydu na poziomie nie przekraczajgcym odpowiednich wartosci NDP.
W 99 probkach (3,9%) stwierdzono przekroczenie warto$ci NDP dla co najmniegj
jednego pestycydu. Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci réwnej 50%, za
niezgodne uznano 52 probki (2,0%). Ostatecznie wiec liczba prébek zawierajgcych
pozostatos¢ co najmniej jednego pestycydu, uznanych za zgodne z NDP wynosita
1301 (tj. 1254 + 47, 50,9%).

We wszystkich zbadanych probkach tgcznie stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
148 pestycydow (kazdy z nich zostat iloSciowo oznaczony w co najmniej jednej
prébce). Liczba wynikow pozytywnych, tj. na poziomie rownym badz wyzszym od
odpowiedniej granicy oznaczalnosci; =LOQ, wyniosta 3708. 66 najczesciej
wykrywanych w badaniach prowadzonych w 2018 r. pestycydow (tj. wykrytych
ilosciowo w co najmniej 10 probkach) przedstawiono na Rycinie IV.1-4.
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Boskalid
Fludicksonil
Imazalil
Chlorpiryfos
Kaptan
Cyprodynil - G
Azoksystrobina I
Fluopyram —
Piymetan] I
Ditiokarbaminiany
Acetamipryd I
Tiabendazo! GG
Difenckonazol I
Tebukonazol
Cypermetryna I
Trificksystrobina G
Chiormekwat G
Piraklostrobina NG
Imidaklopryd G
Karbendazym i benomyl  INEEG_—_——
Propamokarb I
Bifentryna  IEGEG———
Lambda-cyhalotryna I
Fenheksamid  I—
Iprodion I
Propikonazol IEEEEGEG—
Pirymifos metylu  INE———
Metrafenon  IEEG—
Deltametryna  INEG—_——
Tiachlopryd  IEEGE—
Mepikwat IEG—
Prochloraz I
Buprofezyna I
Chiorantraniliprol NGNS
Chiorpiryfos metylu  IEEG—_—
2-fenylofencl IE—
Mychlobutanil  IREEG——
Etofenproks I
Dimetomort NG
Piryproksyfen N
Chiorfenapyr  INEG—
Metoksyfenczyd  INEG_—_—_—
Chiorprofam [N
Tiofanat metylu  I—GN
Tiametoksam I
Linuren D
Etefon  EE
Antrachinon  IEEG—_—
Pirydaben IS
Metalaksyl i Metalaksyl-M N
Penkenazol I
Indoksakarb I
Cyromazyna IS
Triadimenol I
Tlenek fenbutacyny I
Spirodiklofen I
Permetryna [N
Krezoksym metylu I
Tolfenpyrad IR
Spinosad R
Klotianidyna I
Fluopikolid
24-0 .
Mandipropamid IR
Flutriafol I
Chlorotalonil IR

inne .

a 50 100 150 200 250 300

Pestycyd

Liczba prabek

Rycina IV.1-4 Pestycydy najczesciej wykrywane w urzedowej kontroli
I monitoringu zywnosci pod katem pozostatosci pestycydow
w Polsce w 2018 r.
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Podobnie jak w roku poprzednim, najczesciej wykrywanymi w 2018 roku pestycydami
byly boskalid, fludioksonil, imazalil i kaptan oraz chlorpiryfos. Umieszczona na
Rycinie 1V.1-4 kategoria ,Inne” obejmuje 82 pozostate pestycydy. Obecnos¢ kazdego
z tych zwigzkéw stwierdzono sporadycznie — w mniej niz 10 prébkach wszystkich
produktéw badanych w 2018 r. (w tym 23 pestycydy wykryto tylko w jednej,
a 14 w dwéch ze wszystkich badanych probek).

Wsréd wszystkich wykrytych pozostatosci pestycyddéw dominujgcg grupe stanowity
fungicydy (niemal 2/3 wykrytych zwigzkoéw) oraz insektycydy i akarycydy razem
(ponad /4 wykrytych zwigzkéw). Pozostate grupy pestycydéw, w tym herbicydy czy
regulatory wzrostu, stanowity niewielki odsetek wykrytych zwigzkéw. Wykryte
pestycydy z uwzglednieniem ich zastosowania przedstawiono na Rycinie IV.1-5.

Herbicydy; 70; 2% Regulatory wzrostu; 114; 3%

Repelenty; 18; 0%

Inne; 32; 1%
Akarycydy; 24; 1%

Akarycydy/insektycydy; 475;
13%

Akarycydy i inektycydy
razem; 912; 28%

Fungicydy; 2382; 64%

——

Insektycydy; 593; 16%

Rycina IV.1-5 Pestycydy wykrywane w 2018 r. w podziale na grupy wg ich
zastosowania

W dalszej czesci niniejszego opracowania omowiono szczegotowo wyniki badan dla
kazdego produktu. W obliczeniach wykorzystano rowniez wyniki uzyskane dla prébek
pobranych w ramach kontroli granicznej. W przypadku herbaty wszystkie probki
zbadane w 2018 r. (n=49) pochodzity z kontroli granicznej. Zatozono scenariusz,
zgodnie z ktérym sg one reprezentatywne dla herbaty dostepnej w obrocie.
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Ze wzgledow statystycznych w niniejszym raporcie nie oméwiono tych produktow,
ktorych w 2018 r. pobrano nie wiecej niz 4 probki, tj.: arbuza (n=1); batatéw (n=3),
cykorii (n=1), cytryn (n=2), fasoli suchej (n=1), nasion gorczycy (n=4), granatow (n=1),
suszonych jagdd goji (n=2), jagdd lesnych, w tym boréwek (n=4), suszonych owocéw
jarzebiny (n=1), nasion rokitnika (n=1), suszonej naci selera (n=2) i nasion stonecznika
(n=2). Nalezy jednak stwierdzi¢, ze w zadnej probce ww. produktéw nie stwierdzono
niezgodnosci z wartoscig NDP.

V.2 INFORMACJE SZCZEGOLOWE
IvV.2.1 BAKLAZANY

W 2018 r. badaniom poddano 60 prébek bakfazanéw pobranych z obrotu (w tym
14 pochodzacych z Polski i 46 z UE) na obecnosé 288 pestycydow (patrz Aneks 1).
We wszystkich badanych prébkach baktazanéw stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci
lacznie 23 pestycydow, a liczba wynikdw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 70.
W 1 prébce stwierdzono przekroczenie warto$ci NDP dwdoch pozostatosci, przy czym,
po uwzglednieniu domys$inej niepewnosci 50%, oba wyniki uznano za zgodne z NDP.
W 26 prébkach (43%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 34 probkach (57%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosSci co najmniej jednego
pestycydu. W 18 probkach (30%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
dwoch pestycydow. W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz
7 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.1-1.
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z 1 pozostaloscig; 16;27%

z 2 pozostalosciami; 9; 15%

22 pozostatosci; 18; 30%

z 3 pozostatosciami; 3; 5%

.'.‘ bez pozostatosci; 26;43%
z 4 pozostatosciami; 5; 8%

z 7 pozostalosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.1-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
baktazanéw

Najczesciej wykrywanym w baktazanach pestycydem byt fluopyram (w 13 probkach;
22%). Srednie stezenie ww. pestycydu, warto$é 95. percentyla oraz wartosé NDP
obowigzujgcg w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.1-1. Ponadto nalezy
odnotowac¢ obecno$¢ acetamiprydu w 11 prébkach (18%), cyprodynilu w 6 prébkach
(10%) oraz fludioksonilu w 6 probkach (10%).

Tabela IV.2.1-1  Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek baktazanéw

Srednie stezenie P95 LUELEESE bl
Pestycyd [mg kg [mg kg obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Fluopyram 0,008 0,020 0,9

Srednie dzienne spozycie baktazandéw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli [V.2.1-2.
W przypadku bakfazanéw dietg krytyczng (najwieksze Europie S$rednie spozycie
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AVAYA

produktu wyrazone w g kg?! m.c.) jest GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G06

Ministerstwo
Zdrowia

obejmujgca sposrdd panstw europejskich Grecje (Srednia masa ciata 60,0 kg).

Tabela IV.2.1-2  Srednie dzienne spozycie baktazandw (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[Z n::_ls r?:(z:.)]/me [Z z;esllr;)ea_sl[:jozzi::!;
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,0100 0,1615

UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,0068 0,1000

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0152 0,9525
UK dorosty 76,00 0,0039 0,3000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0285 1,9000
GEMS/Food G08 60,00 0,0282 1,6900
DE generalna 76,37 0,0094 0,7159
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0201 1,3549
GEMS/Food G06 60,0 0,3353 20,1200

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania fluopyramu z baktazanami (obliczonego dla jego $redniego poziomu oraz dla

95. percentyla), wyrazonego jako %ADI, przedstawiono w Tabeli IV.2.1-3.
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Tabela 1V.2.1-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fluopyramu pobieranego
z bakfazanami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo).

2 2 N
FLUOPYRAM < 2 S g > | »£| © e iy 0]
ADI 9 S N g 8 | 8| 8 S 3 B
. N o [ c (o} o8 LOL c > L?
0,012 mg kg* m.c. dzien!| o ‘Z ® o ° So = oy 2 5
w x E = X <3 g L 3 g
) ] L O]
a
Srednia 0,00% - 0,00% |0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,02%
P95 0,00% - 0,00% |0,00% |0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,06%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekie
na pozostatosci fluopyramu pobierane z bakfazanami nie stwarza ryzyka dla zadnej
z grup konsumentéw. Najwieksze oszacowane narazenie dla $redniego poziomu
fluopyramu oraz poziomu P95 wynosi odpowiednio 0,02% i 0,06% wartosci ADI.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w baktazanach niezgodnosci z odpowiednimi
dla poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem baklazanéw nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.2 BANANY

W 2018 r. badaniom poddano 61 probek bananéw (60 pobranych z obrotui 1 w ramach
kontroli granicznej; wszystkie pochodzity z panstw trzecich). W Zzadnej probce nie
stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla zadnego z 277 pestycydow badanych
w bananach (patrz Aneks 1). W 7 (11%) probkach nie stwierdzono pozostatosci
zadnego z badanych zwigzkéw. W 54 prébkach (89%) stwierdzono obecnosc
pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 50 prébkach (82%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwéch pestycydéw. W Zzadnej z probek nie
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stwierdzono obecnosci wiecej niz 5 pestycyddéw. Dane te przedstawiono na Rycinie
IvV.2.2-1.

z 2 pozostatosciami; 14; 23%

z 3 pozostalosciami; 17; 28%
22 pozostatosci; 50; 82%

| bez pozostatosci; 7; 11%

z 4 pozostatosciami; 14; 23%

z 5 pozostatosciami; 5; 8%

Rycina IV.2.2-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach bananéw

We wszystkich badanych prébkach banandéw stwierdzono obecno$¢ pozostatosci
tacznie 9 pestycyddéw, a liczba wynikdw pozytywnych (tj. =2LOQ) wynosita 164.
Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: tiabendazol (w 36 probkach; 59%),
imazalil (w 33 probkach; 54%), azoksystrobina (w 24 prébkach; 39%), chlorpiryfos
(W 24 prébkach; 39%), bifentryna (w 21 probkach; 34%). Srednie stezenia ww.
pestycydow, warto$¢ 95. percentyla oraz wartosci NDP obowigzujace w 2018 r.
przedstawiono w Tabeli IV.2.2-1. Nalezy rowniez odnotowac obecnos¢ mychlobutanilu
w 12 probkach (19,7%) i fenpropimorfu w 7 prébkach (11%).
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TabelaV.2.2-1  Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek banandéw

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']

Tiabendazol 0,084 0,230 6,0
Imazalil 0,136 0,410 2,0
Azoksystrobina 0,048 0,190 2,0
Chlorpiryfos 0,019 0,025 3,0
Bifentryna 0,007 0,014 0,1

Srednie dzienne spozycie banandéw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w tabeli 1V.2.2-2.
W przypadku banandéw dietg krytyczng (najwieksze w UE $rednie spozycie produktu
wyrazone w g kg m.c.) jest dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20 miesiecy
(srednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.2-2  Srednie dzienne spozycie bananéw (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[eg n:::_ls r?:(z:.)]/me [Z z:)esllr:)ea_slp:jozzi::!lei
DZIECI
DE dziecko 16,15 1,6200 26,1630
UK niemowle 8,70 1,4598 12,7000
UK mate dziecko 14,60 1,0753 15,7000
NL mate dziecko 10,2 5,3710 54,7842
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,1879 11,8000
UK dorosty 76,00 0,3539 26,9000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,3778 25,2000
GEMS/Food G08 60,00 0,3895 23,3700
DE generalna 76,37 0,2980 22,7580
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,3204 21,6156
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Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z bananami (obliczonego dla ich $redniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.2-3 do

IV.2.2-7.

Tabela IV.2.2-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiabendazolu pobieranego
z bananami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

TIABENDAZOL o £ g a S o o
g B ® 3 £ > | | O 2 B

ADI S 9] N N c 3 8.8 3 S 3

1 s N GE) (4] (0] 8 6 !69 L? < b

0,1 mg kg™ m.c. dzien © ‘g & = g z z o & g ©
] o

EFSA 2014 al < £ E = = W 2
-} z Q] L

o

Srednia 0,14% | 0,12% | 0,09% | 0,45% | 0,02% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
P95 0,37% | 0,34% | 0,25% | 1,2% | 0,04% | 0,08% | 0,09% | 0,09% | 0,07% | 0,07%

TabelaIV.2.2-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) imazalilu pobieranego
z bananami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IMAZALIL 2 ) o S o S
e | 5| 8| 8| £ | = |2l O = |9
ADI S S N N @ 8 | 82| 3 g 3
. i N g ) © 2 S G 8 2 g 2
0,025 mg kg* m.c. dzien!| © = < = o z E o B g Q2
] o
EFSA 2010 a X s e g > |22 2 u B
-] z (O] L
[a)]
Srednia 0,88% | 0,79% | 0,58% | 2,9% | 0,10% | 0,19% | 0,21% | 0,21% | 0,16% | 0,17%
P95 2,7% | 24% | 1,8% | 8,8% |0,31% | 0,58% | 0,62% | 0,69% | 0,49% | 0,53%
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Tabela IV.2.2-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) azoksystrobiny pobieranej
z bananami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o o o] —
X o
AZOKSYSTROBINA P %‘ E) E c_cs - > g 3 C_é 8.
ADI S S N N o 8 88| 38 S 3
) Lo N 5 o & 2 S S 8 e = 2
0,2 mg kg' m.c. dzien!| © = < = g E z o} & o ©
w s
EFSA 2010 & X £ E g > |28 3 a <
5 P4 0] w
fa)
Srednia 0,04% | 0,04% | 0,03% | 0,13% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,15% | 0,14% | 0,10% | 0,51% | 0,02% | 0,03% | 0,04% | 0,0,3% | 0,03% | 0,03%

Tabela lV.2.2-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorpiryfosu pobieranego
z bananami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

5]
o o o5} -
CHLORPIRYFOS o o | 2 < o . | .| 8 o 3
X = 2 2 = B D S T !
ADI @) e) N N o 3 8 s 3 o 3
@ = © © o = = 8 I}
- e N ) ) [0) c o o & g c >
0,001 mg kg* m.c. dzien!| o ‘2 T = o E z o Py g 2
w 2
N S 1S )
EFSA 2014 a = v | o a‘ > |22 3 a) <
5 =z o L
[a)
Srednia 3,1% | 2,8% | 2,0% | 10% | 0,36% | 0,67% | 0,72% | 0,74% | 0,57% | 0,61%
P95 4,1% | 3,6% | 2,7% | 13% | 0,47% | 0,88% | 0,94% | 0,97% | 0,74% | 0,80%

Tabela IV.2.2-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) bifentryny pobieranej
z bananami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

BIFENTRYNA o | 2 2 o 3 o S
2| x| 8 8 | = 2 | 2E| O | = 0
ADI ] S N N o 8 88| 3 o 3
N R 5 s | o | 2 s |ss| ¢ g | 2
0,015 mg kg m.c. dzien © ‘2 T = Q z z o P g 2
L o
EFSA 2011 a X E £ & S 192 F A <
o] Z O L
[a)
Srednia 0,08% | 0,07% | 0,05% | 0,25% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
P95 0,15% | 0,14% | 0,10% | 0,50% | 0,02% | 0,03% | 0,04% | 0,04% | 0,03% | 0,03%
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W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte
na zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z bananami nie stwarza ryzyka
dla zadnej z grup konsumentow. Oszacowane narazenie w zadnym przypadku nie
przekracza odpowiedniej warto§¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w bananach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci P95)
odnotowano dla chlorpiryfosu i imazalilu. Wynosito ono w populacji krytycznej,
odpowiednio 10 i 13% ADI oraz 2,9 i 8,8% ADI. Sg to jednak wartosci przeszacowane
poniewaz zgodnie z aktualnie obowigzujgcycm zatgcznikiem | do rozporzgdzenia (WE)
nr 396/2005 Parlamentu Europejskiego i Rady’ w przypadku bananéw, badaniom na
zawartos¢ pozostatosci pestycyddéw poddaje sie cate owoce po usunieciu szyputek
(tj. wraz ze skorka).

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w bananach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem bananow nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.3 BROKULY

W 2018 r. badaniom poddano 62 probki brokutdéw swiezych i mrozonych pobranych
z obrotu (w tym 31 pochodzacych z Polski, 29 z UE i 2 o nieustalonym kraju
pochodzenia) na obecnosé 282 pestycydow (patrz Aneks 1). We wszystkich badanych
probkach brokutéw stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie 28 pestycydow,
a liczba wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 73. W 6 probkach stwierdzono
przekroczenie

9 wartosci NDP, przy czym, po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, 2 wyniki
uznano za zgodne z NDP. Ostatecznie liczba probek niezgodnych dla brokutéw
wyniosta 6 (z 7 wynikami niezgodnymi). W 27 (43%) prébkach nie stwierdzono
pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 35 prébkach (57%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 20 probkach (33%)
stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwdch pestycydow. W Zadnej

7 Rozporzadzenie Komisji (UE) 2018/62 z dnia 17 stycznia 2018 r.
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z prébek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 7 pestycyddw. Dane te przedstawiono
na Rycinie 1V.2.3-1.

z 1 pozostaloscig; 15;24%

2 2 pozostato$ciami; 11; 18%

>2 pozostatosci; 20; 33%

2 3 pozostatosciami; 3; 5%
\ bez pozostatosci; 27; 43%

7 4 pozostatosciami; 5; 8%

z 7 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.3-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach brokutow

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly azoksystrobina (w 9 probkach; 15%)
i chlorpiryfos (w 7 probkach; 119%).

Biorgc pod uwage wzglednie niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w brokutach
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w kt6rych
pozostatosci pestycyddw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata
wykonana.

W Tabeli 1V.2.3-1 przedstawiono szczegoty dotyczace niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w 6 probkach brokutéw produkcji krajowe;j.
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Tabela IV.2.3-1  Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w brokutach (*brokuty surowe; ** brokuty gotowane)
Zwiazek niepewnosé T L] [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
[mg kg™] i) Dziecko Dorosty
416,0 (BE)* 238,4 (NL)*
Chlorpiryfos 0,50 + 0,25
787,7 (NL)** | 240,7 (NL)**
432,7 (BE)* 247,9 (NL)*
Chlorpiryfos 0,52 + 0,26
0.0 0,005 819,3 (NL)** | 250,4 (NL)**
’ (EFSA2014) | 4659 (BE)* | 267,0 (NL)*
Chlorpiryfos 0,56 + 0,28
882,3 (NL)** | 269,6 (NL)**
141,4 (BE)* 81,0 (NL)*
Chlorpiryfos 0,17 + 0,09
267,8 (NL)** 81,8 (NL)**
0,017 416,0 (BE)* 238,4 (NL)*
Fluazyfop-P 1,7+0,9 0,01 (BFSA 2010, | ooy | 2407 Ny
2015) ’ ’
Karbendazym i 0,02 228,8 (BE)* 131,1 (NL)*
1,1+0,6 0,1
benomyl (EFSA 2010) 433,3 (NL)** 132,4 (NL)**
) 0,2 11,4 (BE)* 6,6 (NL)*
Tiofanat metylu| 0,55+ 0,28 0,1

Dla czterech wynikéw niezgodnych z NDP dla chlorpiryfosu, jednego wyniku
niezgodnego z NDP dla fluazyfopu-P i jednego wyniku niezgodnego z NDP dla
karbendazymu i benomylu stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe)
pobranie tych zwigzkow z duzg porcjg brokutow przekracza odpowiednie wartosci
ARfD. Oszacowane narazenie byto niemal dwukrotnie wieksze w przypadku
wykorzystania w obliczeniach duzej porcji produktu przetworzonego (brokuty
gotowane). W przypadku niezgodnosci NDP dla tiofanatu metylu uznano, ze wynik ten
nie stwarza potencjalnego zagrozenia dla zdrowia. Niemniej jednak wynik ten dotyczyt
prébki, w ktoérej stwierdzono réwniez niezgodnos¢ z NDP dla karbendazymu
i benomylu. Stad w przypadku wszystkich szesciu probek, w ktérych stwierdzono
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7 niezgodnosci z NDP uznano, ze ich spozycie mogto stwarzac potencjalne zagrozenie
dla zdrowia konsumentéw.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze w stosunku do wszystkich partii produktu, z ktorych pochodzity probki ze
stwierdzonymi niezgodnosciami z warto$ciami NDP, poza zgtoszeniem informacji do
systemu RASFF podjeto stosowne dziatania nastepcze i administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepng w czasie wykonywania badan nalezy oceni¢,
ze dlugoterminowe pobranie pozostatosci pestycydéow  zwigzane
ze spozywaniem brokutéow nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réwniez punkt V Raportu). W przypadku szesciu probek brokuiéw,
w ktérych stwierdzono niezgodnos¢ z NDP (sposréd 62 badanych probek),
przeprowadzona ocena ryzyka krotkoterminowego wskazata na potencjalne
zagrozenie dla zdrowia konsumentow.

IvV.2.4 BRZOSKWINIE | NEKTARYNKI

W 2018 r. badaniom poddano 49 prébek brzoskwin i nektarynek pobranych z obrotu
(w tym 3 pochodzity z Polski i 49 z UE) na obecnos¢ 219 pestycydow (patrz Aneks ).
We wszystkich badanych probkach brzoskwin i nektarynek stwierdzono obecnos$é
pozostatosci tgcznie 19 pestycyddéw, a liczba wynikdw pozytywnych (ij. =2LOQ)
wynosita 74. W 2 probkach stwierdzono niezgodno$¢ z odpowiednig warto$cig NDP.
W 18 (37%) probkach nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 31 probkach (63%) stwierdzono obecnos$é pozostatosSci co najmniej jednego
pestycydu. W 19 probkach (38%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
dwoch pestycydow. W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz
8 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.4-1.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 36 | 295



(8 NPZ A4+

7 1 pozostaloscia; 12;25%

7 2 pozostatosciami; 10; 20%
o

7 3 pozostatosciami; 3; 6%

\ bez pozostalosci; 18;37% A
z 4 pozostatosciami; 3; 6%

z 5 pozostatosciami; 1; 2%

7 8 pozostatosciami; 2; 4%

Rycina IV.2.4-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
brzoskwin i nektarynek

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: fluopyram (w 12 prébkach; 24%)
i tebukonazol (w 10 prébkach; 20%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, warto$é
95. percentyla oraz warto$ci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli
IV.2.4-1. Ponadto, nalezy odnotowac¢ obecno$¢ boskalidu w 9 probkach (18%),
fludioksonilu w 9 probkach (18%), cyprodynilu w 5 prébkach (10%), etofenproksu
w 5 prébkach (10%) oraz kaptanu w 5 prébkach (10%).

Tabela IV.2.4-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w €0 najmniej 20% prébek brzoskwin i nektarynek

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Fluopyram 0,013 0,050 15
Tebukonazol 0,011 0,031 0,6
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Srednie dzienne spozycie brzoskwin i nektarynek w wybranych populacjach
wykorzystane do szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono
w Tabeli IV.2.4-2. W przypadku brzoskwin i nektarynek dietg krytyczng (najwieksze
w UE $rednie spozycie produktu wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta dorostych Wiochéw
w wieku 18-64 lat (Srednia masa ciata 66,5 kg).

Tabela IV.2.4-2  Srednie dzienne spozycie brzoskwin i nektarynek (diete krytyczng
wyroézniono na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls r;;c.):)](cie sz)e'sr;r:)ea-slztaziizz?ﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,2800 4,5220
UK niemowle 8,70 0,0460 0,4000
UK mate dziecko 14,60 0,0685 1,0000
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0605 3,8000
UK dorosty 76,00 0,0276 2,1000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0300 2,0000
GEMS/Food G08 60,00 0,2163 12,9800
DE generalna 76,37 0,1270 9,7022
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1463 9,8701
IT dorosty 66,5 0,3759 24,9974

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z brzoskwiniami i nektarynkami (obliczonego dla ich
Sredniego poziomu oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono
w Tabelach 1V.2.4-3 do IV.2.4-4.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 38 | 295



(8 NPZ NN e

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

Tabela 1V.2.4-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fluopyramu pobieranego
z brzoskwiniami i nektarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla
diety krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

o
o [eo] -
o
FLUOPYRAM g 2 3 g > | == | 3 pe 3 -
AD s B || g |8 |%elzg g3
. N @ o c o o 2 c P 5]
0,012 mg kg* m.c. dzien!| © ‘Z ® @ ° Zo P g 2 ©
w ¥ £ 2 < xg| 2 w S E
EFSA 2013 a ) v o 2 ] o) <
] (O] [N
o
Srednia 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,03% | 0,02% | 0,02% | 0,04%
P95 0,13% | 0,02% | 0,03% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,10% | 0,06% | 0,07% | 0,17%

Tabela 1V.2.4-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tebukonazolu pobieranego
z brzoskwiniami i nektarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla
diety krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

3
el © =
o
TEBUKONAZOL 9 %‘ é c_g > .Z‘E I} g 8. %
AD) gl e8| €% 8|8 23
. N @ o c o o8 2 c P S
0,03 mg kg* m.c. dzien? © ‘Z ® o ° Zo P g 2 ©
w ¥ £ 2 < xg| 2 w S E
- o L
a
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01%
P95 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,04%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z brzoskwiniami i nektarynkami
nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym
przypadku jest nizsze niz odpowiednia warto§¢ ADI. Najwieksze narazenie na
pozostatosci pestycydow stwierdzane w brzoskwiniach i nektarynkach wyrazone jako
procent ADI obliczone dla sredniego stezenia i poziomu P95 odnotowano dla
fluopyramu, odpowiednio 0,04% i 0,17% ADI.

W Tabeli 1V.2.4-5 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w dwéch probkach, odpowiednio: nektarynek pochodzgcych z Wtoch
i brzoskwih pochodzgcych z Grecji.
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Tabela IV.2.4-5  Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w brzoskwiniach i nektarynkach (*owoce surowe,
**sok brzoskwiniowy, *** brzoskwinie w puszce

Stezenie + ARFD Pobranie [% ARfD]
NDP -
Zwiazek niepewnosé (mg kg1 [mg kg m.c] (Populacja krytyczna)
[mg kg] (zrédto) Dziecko Dorosty
41,8 (NL)* 8,2 (NL)*
Chlorpiryfos | 0,022 + 0,011 0,01 0,005 7.3 (DE)**
Py heeED ! (EFSA 2014) :
8,5 (NL)*** 3,6 (NL)***
13,8 (NL)* 2,7 (NL)*
Propargit 0,087 + 0,044 0,01 0,08 2,4 (DE)**
parg DerED, ! (EFSA 2018) !

3,8 (NL)*** 1,2 (NL)***

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlorpiryfosu ani
propargitu z duzg porcjg brzoskwin/nektarynek (z uwzglednieniem produktow
przetworzonych) w przypadku dzieci i dorostych nie przekracza wartosci ARfD. Nalezy
wiec ocenic, ze stwierdzony poziom obu zwigzkdéw nie stwarzat zagrozenia dla zdrowia
konsumentow.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, informacje
o niezgodnosciach z NDP trafity do systemu RASFF, a takze podjeto stosowne
dziatania nastepcze.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem brzoskwin/nektarynek nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.5 FASOLA W STRAKACH

W 2018 r. badaniom poddano 50 probek fasoli w strgkach (Swiezej i mrozonej)
pobranej z obrotu (w tym 47 pochodzito z Polski i 3 z UE). W Zzadnej probce nie
stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla zadnego z 218 pestycydow badanych
w fasoli w strgkach (patrz Aneks I). W 30 (60%) probkach nie stwierdzono pozostatosci
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zadnego z badanych zwigzkéw. W 20 prébkach (40%) stwierdzono obecnos¢
pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 10 prébkach (20%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwodch  pestycydow. W  Zadnej
Z prébek nie stwierdzono pozostatosci wiecej niz 3 pestycydoéw. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.5-1.

\
\ \ 7 1 pozostatoscig; 10; 20%

z 2 pozostatosciami; 4; 8%

\ >2 pozostalosci; 10; 20%

\ bez pozostatosci; 30; 60%
7 3 pozostatosciami; 6; 12%

Rycina IV.2.5-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach fasoli
w strgkach

We wszystkich badanych prébkach fasoli w strgkach stwierdzono obecno$c
pozostatosci fgcznie 8 pestycydéw, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ)
wynosita 36. Najczesciej wykrywanym pestycydem byta azoksystrobina (w 10
probkach; 20%). Srednie stezenie ww. pestycydu, warto$¢ 95. percentyla oraz warto$é
NDP obowigzujgcg w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.5-1. Ponadto nalezy
odnotowac obecno$¢ cyprodynilu w 8 prébkach (16%) oraz fludioksonilu w 7 prébkach
(14%).
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Tabela IV.2.5-1  Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek fasoli w strgkach

Srednie stezenie P95 LUELEESE bl
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Azoksystrobina 0,012 0,043 3,0

Srednie dzienne spozycie fasoli w strgkach w wybranych populacjach wykorzystane
do szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli IV.2.5-2.

W przypadku fasoli w strgkach dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie
produktu wyrazone w g kgt m.c.) jest dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20
miesiecy ($rednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.5-2 Srednie dzienne spozycie fasoli w strgkach (diete krytyczng
wyroézniono na pomaranczowo)

. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0600 0,9690
UK niemowle 8,70 0,0460 0,4000
UK mate dziecko 14,60 0,0205 0,3000
NL mate dziecko 10,2 0,8270 8,4354
DOROSLI
PL generalna 62,80 brak danych brak danych

UK dorosty 76,00 0,0171 1,3000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0150 1,0000
GEMS/Food G08 60,00 0,0138 0,8300
DE generalna 76,37 0,0427 3,2602
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0313 2,1098

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z fasolg w strgkach (obliczonego dla jego sredniego poziomu
oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli IV.2.5-3.
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Tabela 1V.2.5-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) azoksystrobiny pobieranej
z fasolg w strgkach, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o) g @ =
AZOKSYSTROBINA P i;-" é _5 c_cs - > g 3 t_g 8.
ADI B S N 5 g 8 g8 | B S S
. . N o o Q c ©) o & g c 2
0,2 mg kg' m.c. dzien!| © = < © 3] © T 0 2 o ®
EFSA 2010 a 3 v 2 T = 2z = a) £
5 0] w
o)
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,02% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekie
na pozostatosci azoksystrobiny pobieranej wraz z fasolg w strgkach nie stwarza ryzyka
dla zadnej z grup konsumentéw. Najwieksze oszacowane narazenie dla sredniego
poziomu azoksystrobiny oraz poziomu P95 wynosi odpowiednio 0,00% i 0,02%
wartosci ADI.

Biorgc pod wuwage brak stwierdzonych w fasoli w strgkach niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegodlnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP,
ocena ryzyka krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem fasoli w strgkach nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.6 GREJPFRUTY

W 2018 r. badaniom poddano 60 probek grejpfrutdw pobranych z obrotu (w tym
3 pochodzity z UE, a 57 z panstw trzecich) na obecnos¢ 288 pestycydéw (patrz
Aneks 1). W trzech prébkach stwierdzono przekroczenie czterech wartosci NDP, przy
czym, po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, tylko jeden wynik uznano za
niezgodny z wartoscig NDP. We wszystkich badanych prébkach stwierdzono
obecno$¢ co najmniej 2 pozostatosci pertycydow. W zadnej z prébek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 11 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie IV.2.6-1.
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z 7 pozostatosciami; 9; 15%
~|z 8 pozostatosciami; 2; 3%
‘ z 9 pozostatoéciami; 3; 5%

—ﬁ 1z 10 pozostatoéciami; 2; 3%
//f A\‘

, ‘
4

z 6 pozostatosciami; 13;22%

z 5 pozostatosciami; 11; 18%
\"\ 2 11 pozostatosciami; 1; 1%
z 13 pozostatosciami; 1; 2%

z 14 pozostatosciami; 1; 2%

z 2 pozostatosciami; 4; 7%
z 4 pozostalosciami; 10; 17%

|z 3 pozostatosciami; 3; 5%

Rycina IV.2.6-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
grejpfrutéw

We wszystkich badanych probkach grejpfrutow stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
tacznie 31 pestycydow, a liczba wynikdw pozytywnych (tji. 2LOQ) wynosita 354.
Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: imazalil (w 55 prébkach; 92%),
tiabendazol (w 42 probkach; 70%), chlorpiryfos (w 31 prébkach; 52%), pirymetanil
(w 25 prébkach; 42%), ditiokarbaminiany (w 24 probkach; 40%), acetamipryd
(w 22 prébkach; 37%), prochloraz (w 17 probkach; 28%), buprofezyna (w 15 prébkach;
25%), piraklostrobina (w 15 probkach; 25%) oraz propikonazol (w 12 prébkach; 20%).
Srednie stezenia ww. pestycyddw, wartosci 95. percentyla oraz wartosci NDP
obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.6-1. Ponadto, nalezy
odnotowa¢ obecno$¢ 2-fenylofenolu w 10 prébkach (17%), 2,4-D w 10 probkach
(17%), pirydabenu w 10 probkach (17%), imidakloprydu w 8 probkach (13%),
metoksyfenozydu w 8 probkach (13%), piryproksyfenu w 8 probkach (13%)
sulfoksachloru w 7 probkach (12%) oraz tlenku fenbutacyny w 7 prébkach (12%).
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Tabela IV.2.6-1  Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek grejpfrutow

Srednie stezenie P95 s bl
Pestycyd [mg kg [mg kg obowmzunca_\iv 2018 .
[mg kg™

Imazalil 0,512 1,500 5,0
Tiabendazol 0,316 1,605 7,0
Chlorpiryfos 0,036 0,083 0,3
Pirymetanil 0,154 0,861 8,0
Ditiokarbaminiany?® 0,059 0,171 5,0
Acetamipryd 0,023 0,101 0,9
Prochloraz 0,116 0,802 10
Buprofezyna 0,007 0,013 1,0
Piraklostrobina 0,008 0,020 1,0
Propikonazol 0,039 0,802 5,0

Srednie dzienne spozycie grejpfrutdw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.6-2.
W przypadku grejpfrutéw dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg?! m.c.) jest dieta dorostych Irlandczykéw ($rednia masa ciata
75,2 kQ).

8 w dalszych obliczeniach szacowania narazenia i charakteryzowania ryzyka dla ditiokarbaminianéw przyjeto
zatozenie, ze oznaczony disiarczek wegla pochodzit z rozktadu ziramu.
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Tabela IV.2.6-2  Srednie dzienne spozycie grejpfrutéw (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?g_ls r?:(i:.)]/cie Elzées':)réea_sl%o:izz?ﬁ
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,2200 3,5530

UK niemowle 8,70 0,0230 0,2000
UK mate dziecko 14,60 0,0274 0,4000

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0127 0,8000
UK dorosty 76,00 0,0697 5,3000

UK dorosty wegetarianin 66,70 0,1139 7,6000
GEMS/Food G08 60,00 0,0767 4,6000
DE generalna 76,37 0,0866 6,6148
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0854 5,7634
IE dorosty 75,2 0,6968 52,4000

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z grejpfrutami (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach IV.2.6-3 do

IV.2.6-12.

Tabela IV.2.6-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) imazalilu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

T
o o0} =
IMAZALIL o | o | 2 e .| 8] 2| 8
< 2 2 < B B S S < -
ADI S 5 | N < 2 | 88| 3 s | 3 7
N 5 o 2 s | s&| @2 g > | &
0,025 mg kg* m.c. dzien!| = = = g z z o & o @ °
1] o w
EFSA 2010 0 X £ z > |28 3 a 2 -
-} o W
a)
Srednia 0,45% | 0,05% | 0,06% | 0,03% | 0,14% | 0,23% | 0,16% | 0,18% | 0,17% | 1,4%
P95 1,3% | 0,14% | 0,16% | 0,08% | 0,42% | 0,68% | 0,46% | 0,52% | 0,51% | 4,2%
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Tabela IV.2.6-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiabendazolu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o © =
o
TIABENDAZOL 9 %‘ é ‘_g - .Z‘E I} g 8. =
ADI s | g | 8| 5| 8 |8g 8| 5| | B
} . N @ o c o o 2 c P S
0,1 mg kg m.c. dzien ° ‘Z T (3 ° Do 3 g 2 °
a x € 2 < < 2 w S =
EFSA 2014 o =) ¥ o 2 m a) =
5 o w
fa)
Srednia 0,07% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,02% | 0,04% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,22%
P95 0,35% | 0,04% | 0,04% | 0,02% | 0,11% | 0,18% | 0,12% | 0,14% | 0,14% | 1,1%

Tabela IV.2.6-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorpiryfosu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

©
o © =
CHLORPIRYFOS o | o | 2 p .| 8] 2| 8
< 2 2 < B B S S < -
ADI 8 e 3 S <} ST | B © = 8
N 5 o 2 s | s&| 2 g > | &
0,001 mg kg* m.c. dzien!| © = & o} z z 3} & o @ °
1] o w
EFSA 2014 a X £ T > |22 B W 2 =
5 o W
a
Srednia 0,79% | 0,08% | 0,10% | 0,05% | 0,25% | 0,41% | 0,49% | 0,31% | 0,31% | 2,5%
P95 1,8% | 0,19% | 0,23% | 0,11% | 0,58% | 0,95% | 0,64% | 0,72% | 0,71% | 5,8%

Tabela IV.2.6-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) pirymetanilu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
[e] 0 =
o
PIRYMETANIL 9 g —é c_és > z% o ‘_(_E "o.’ -
A0 S| 2|5 | 5| BBl 8 %2
_ . N o) [0} c (o] o E L? c > o
0,17 mg kg m.c. dzien! o 2 -5 @ ° S0 L ) o g
L < = o X 'Y g 2} o a L
Dir 06/74, EFSA 2006 o X < T > 22 3 a Q =
> o w
)
Srednia 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06%
P95 0,11% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,04% | 0,06% | 0,04% | 0,03% | 0,03% | 0,35%
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Tabela IV.2.6-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) ziramu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

g 2 =
ZIRAM g | ¥ | 8| E| 22| 0| |2 | &
ADI S S N © g | 88| 3 S 3 E
Q £ o ) = 2 S 8 o o
_ .. N o [ c o (S T c > °
0,006 mg kg* m.c. dzien!| < ‘2 ® Q z z o Py oy 2 ©
L o L
Dir 03/81 a < G T > |22 B u E =
) o w
a
Srednia 0,43% | 0,05% | 0,05% | 0,03% | 0,23% | 0,10% | 0,15% | 0,17% | 0,17% | 1,4%
P95 1,3% | 0,13% | 0,16% | 0,07% | 0,40% | 0,65% | 0,44% | 0,50% | 0,49% | 4,0%

Tabela IV.2.6-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) acetamiprydu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

©
o [ee) =
o
ACETAMIPRYD 9 g é c_és > z% I} c_g "o." -
N © n [%2] o © < 7]
ADI S| g | 8| S| 8|88 38| ¢g| 3| B
; . N qE: ) 2 o o £ c > S
0,025 mg kg' m.c. dzien!| © ‘z & o} z ;3 o & o @ °
1] o w
EFSA 2016 a X £ z > |52 2 u 9 =
= O] w
a
Srednia 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06%
P95 0,09% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,03% | 0,05% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,28%

Tabela 1V.2.6-9 Szacowane dzienne pobranie (EDI) prochlorazu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
o [ee) =
o
PROCHLORAZ o g é © > Z*% I} c_g "o.’ -
ADI S 3 N I 3 25| T S < >
Qo e © [5) = iy 8 [5) I 9
_ . N o [0} c (o] o E L c > o
0,01 mg kg* m.c. dzien =) z & g z ;3 o & o © °
L o w
EFSA 2011 o | 5 | S| g |3 |5¢ 2| ¥z -
) O] w
)
Srednia 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,08%
P95 0,18% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,06% | 0,09% | 0,06% | 0,07% | 0,07% | 0,56%
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Tabela IV.2.6-10 Szacowane dzienne pobranie (EDI) buprofezyny pobieranej
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

3
e © =
o
BUPROFEZYNA 9 %‘ é ‘_g > .Z‘E o} g 8. -
ADI s | g | 8| §| ¢ |eg| 8| 8| | B8
. . N 5} o c 9 og i c P o
0,01 mg kg* m.c. dzien © ‘Z ® @ M Zo P g 2 ©
w ¥ £ 2 < xg| 2 w S w
) 0] w
a
Srednia 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,05%
P95 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,10%

Tabela IV.2.6-11 Szacowane dzienne pobranie (EDI) piraklostrobiny pobieranej
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o) ® =
o
PIRAKLOSTROBINA o @ —é © o = 3 c_g "o.’ -
A 2 2 = 3 % S o < < =
ADI S| 8| 8| £ 8|81 8| T 3| 3
] . N @ o c o o i c P S
0,03 mg kg m.c. dzien! © 2 & @ ° S o w g ko] S
w v = o X X g g W i) L
04/30/EC a 5 v T > |22 3 W Q =
- o L
[a)
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,02%
P95 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,05%

Tabela IV.2.6-12 Szacowane dzienne pobranie (EDI) propikonazolu pobieranego
z grejpfrutami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

I
o © =
o
PROPIKONAZOL o g é © > Z*% I} c_g "o.’ -
ADI S 3 N I 3 25| T S < >
Qo e © [5) = iy 8 [5) I 9
_ . N o [0} c (o] o E L c > o
0,04 mg kg m.c. dzien! =) z & g z E o & o © °
L o w
EFSA 2017 Q X £ T > |38 2 a 2 =
) O] w
)
Srednia 0,06% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,02% | 0,03% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,20%
P95 0,44% | 0,05% | 0,05% | 0,03% | 0,14% | 0,23% | 0,15% | 0,11% | 0,17% | 1,4%
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W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycyddw pobieranych wraz z grejpfrutami nie stwarza ryzyka
dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest
nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w grejpfrutach (obliczone dla $redniego stezenia i wartosci
P95) odnotowano dla chlorpiryfosu i imazalilu. Wynosito ono w populacji krytycznej,
odpowiednio 2,51 5,8% ADI oraz 1,4 i 4,2% ADI.

W Tabeli IV.2.6-13 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w jednej prébce grejpfrutow pochodzacych z Izraela.

Tabela IV.2.6-13 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w grejpfrutach (*owoce surowe, **sok grejpfrutowy)

Stezenie + ARD Pobranie [% ARfD]
NDP ;
Zwiazek niepewnosé (mg kg1 [mg kg m.c] (Populacja krytyczna)
[mg kg] (zrédto) Dziecko Dorosty
_ 0,6 0,4 (DE)* 0,1 (FI @)*
Dimetomorf 0,027 + 0,014 0,01
(EFSA 2006) ] 0,0 (NL)**

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie dimetomorfu z duzg
porcjg grejpfrutdbw (z uwzglednieniem soku grejpfrutpowego) w przypadku dzieci
i dorostych nie przekracza wartosci ARfD. Nalezy wiec oceni¢, ze stwierdzony poziom
tego zwigzku nie stwarzat zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtdwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, informacje
o0 niezgodnosci z NDP trafity do systemu RASFF, a takze podjeto stosowne
postepowanie administracyjne, w tym zalecenie/ostrzezenie importera.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (dlugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem grejpfrutow nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).
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IvV.2.7 GROCH BEZ STRAKOW

W 2018 r. badaniom poddano 50 prébek grochu bez strgkdw (Swiezego i mrozonego)
pobranych z obrotu (w tym 42 pochodzity z Polski, 3 z UE, w przypadku 5 prébek nie
ustalono kraju pochodzenia) na obecnos¢ 190 pestycydow (patrz Aneks I). W zadnej
probce nie stwierdzono przekroczenn wartosci NDP. W 42 probkach (84%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 8 prébkach (16%)
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 1 probce
stwierdzono obecno$¢ dwoch pozostatosci. W zadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci pozostatosci wiecej niz 2 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie
IvV.2.7-1.

\
\I
2 z 1 pozostatoscia; 7; 14%/

2z 2 pozostatoéciami; 1; 2%

bez pozostatosci; 42;84%

Rycina IV.2.7-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach grochu
bez strgkow

We wszystkich badanych préobkach grochu bez strgkéw stwierdzono obecnosé
pozostatosci tgcznie 4  pestycydow, a liczba wynikbw  pozytywnych
(t. =2LOQ) wynosita 9. Najczesciej wykrywanym pestycydem byt cyprodynil
(w 5 probkach; 10%).
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Bioragc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w grochu bez strgkow
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych
pozostatosci pestycyddéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
prébek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta

wykonywana.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w grochu bez strgkdw niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP,
ocena ryzyka krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (dlugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydéw zwigzane
ze spozywaniem grochu bez strgkéw nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.8 GRUSZKI

W 2018 r. badaniom poddano 60 prébek gruszek pobranych z obrotu (w tym 33
pochodzgce z Polski, 23 z UE i 4 z panstw trzecich) na obecnos¢ 290 pestycydow
(patrz Aneks 1). We wszystkich badanych probkach gruszek stwierdzono obecnos¢
pozostatosci tgcznie 35 pestycydéw, a liczba wynikdw pozytywnych (tj. =2LOQ)
wynosita 219. W 6 probkach stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP, przy
czym po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, za niezgodne z NDP uznano
3 wyniki (w 3 prébkach). Tylko w 3 prébkach (5%) nie stwierdzono pozostatosci
zadnego z badanych zwigzkéw. W 57 probkach (95%) stwierdzono obecnosc
pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 51 prébkach (85%) stwierdzono
obecnos$¢ pozostatosci co najmniej dwéch pestycyddow. W zadnej z prébek nie
stwierdzono obecnosci wiecej niz 9 pestycydow. Dane te przedstawiono na
Rycinie IV.2.8-1.
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22 pozostatosci; 51; 85%

7 2 pozostatoéciami; 7; 11%

z 3 pozostatodciami; 12; 20%

7 4 pozostatosciami; 14; 23%

2 5 pozostalosciami; 10; 17%

z 6 pozostatosciami; 2; 3%
z 7 pozostatosciami; 4; 7%
z 8 pozostatosciami; 1; 2%

z 9 pozostalosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.8-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych préobkach gruszek

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: kaptan (w 39 prébkach; 65%), fludioksonil
(w 29 probkach; 48%), ditiokarbaminiany (w 22 prébkach; 37%), boskalid (w 21
prébkach; 35%), cyprodynil (w 18 probkach; 30%) i piraklostrobina (w 12 prébkach;
20%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, wartosci 95. percentyla oraz wartosci NDP
obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.8-1. Ponadto, nalezy
odnotowa¢ obecnosé chlorantraniliprolu w 10 probkach (17%), acetamiprydu
w 7 probkach (12%) oraz chlormekwatu w 6 probkach (10%).
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Tabela IV.2.8-1  Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek gruszek

Srednie stezenie P95 s bl
Pestycyd [mg kg [mg kg obowmzunca_\iv 2018 .
[mg kg™

Kaptan 0,124 0,505 10
Fludioksonil 0,158 1,016 50
Ditiokarbaminiany® 0,074 0,162 5,0
Boskalid 0,020 0,066 15
Cyprodynil 0,026 0,082 2,0
Piraklostrobina 0,013 0,078 0,5

Srednie dzienne spozycie gruszek w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.8-2.
W przypadku gruszek dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20 miesiecy
(Srednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.8-2  Srednie dzienne spozycie gruszek (diete krytyczna wyrdzniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls Ef:)]lde [[; z(i)esrg:)ea-slpdoziiggﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,6500 10,4975
UK niemowle 8,70 0,2529 2,2000
UK mate dziecko 14,60 0,1781 2,6000
NL mate dziecko 10,2 4,3390 44,2578
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,2803 17,6000
UK dorosty 76,00 0,0592 4,5000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0765 5,1000

® w dalszych obliczeniach szacowania narazenia i charakteryzowania ryzyka dla ditiokarbaminianéw przyjeto
zatozenie, ze oznaczony disiarczek wegla pochodzit z rozktadu ziramu.
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Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls r?:(i:.)]/cie E]zées':)réea_sl%o:izg%
GEMS/Food G08 60,00 0,1407 8,4400
DE generalna 76,37 0,1222 9,3350
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1429 9,6390

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z gruszkami (obliczonego dla ich $redniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.8-3 do

IV.2.8-8.

Tabela 1V.2.8-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) kaptanu pobieranego
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

KAPTAN o 2 2 o 3 o o

g 3 ks ks < > | 2| O k= 2

ADI S 3 N N < 8 s 3 g S

1 s N GE.) (] (0] 8 ) !69 L? < 2

0,1 mg kg™ m.c. dzien o ‘z & 5 g z z o} & o o
1] o

Dir 07/5; EFSA 2009 | O X £ € z > | 2| 2 W 9
-} z Q] L

[a)]

Srednia 0,08% | 0,03% | 0,02% | 0,54% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
P95 0,33% | 0,13% | 0,09% | 2,2% | 0,14% | 0,03% | 0,04% | 0,07% | 0,08% | 0,06%

Tabela 1V.2.8-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fludioksonilu pobieranego
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

FLUDIOKSONIL g g S S

g | 2| 8 3 | £ > | =] © | £ i

ADI ) ) N N © 3 g 3 © 3

o} = o o o = 2 S 8 4]

R e N o [ o) c [e] o }E 0 c >

0,37 mg kg m.c. dzien!| o = < = o} ° M & o ko

L o

X € 1S )

EFSA 2007 &) 5 < 5 7 = > 2 = a o

o) zZ (O] L

a
Srednia 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,19% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,18% | 0,07% | 0,05% | 1,2% | 0,08% | 0,02% | 0,02% | 0,04% | 0,03% | 0,04%
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Tabela 1V.2.8-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) ziramu pobieranego
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

ZIRAM 2 2 3 =
g | =] 3 g | £ | = || 0| 2| 3
ADI [S) o) N N © 8 8 © 8 o :
Q £ © kel o = S = 8 o)
- e N ) ) [0) c o o & g c >
0,006 mg kg* m.c. dzien!| © ‘2 T = o E z o Py g 2
i 8
. v S 1S )
Dir 03/81 o | 5| ¢ | 5 g | 2 |28 3 a | 8
) b4 o w
[a)
Srednia 1,6% |0,63% |0,44% | 11% | 0,7% | 0,15% | 0,19% | 0,35% | 0,30% | 0,35%
P95 3,5% | 1,4% | 0,96% | 24% 1,5% |0,32% | 0,41% | 0,76% | 0,66% | 0,77%

TabelaIV.2.8-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

BOSKALID o | 2 g o 3 o =
9 E 3 2 < > | =g | © k= D
ADI S S N N o s | 82| B S S
] . N 5 o ° g S S8 i = =2
0,04 mg kg m.c. dzien?| o = < = g ° M & o ko
1] o
. X S S o}
08/44/EC; EFSA 2014 a X < 5 7 > |22 3 a E
] P4 (O] L
[a]
Srednia 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,22% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,11% | 0,04% | 0,03% | 0,72% | 0,05% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,03% | 0,02%

Tabela 1V.2.8-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) cyprodynilu pobieranego
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

CYPRODYNIL o o o 3
X o
ADI 9 s | 3 3 £ > | =£E| O £ i
3 S N N g 8 | 88| B S 3
0,03 mg kgl m.c. dzien!| £ = o 5 5% e} D >
S 2 3 8 $ | 3 |33 & s | B
. _ _ o kS
Dir 06/64; EFSA 2005; i v g g S x X g Q ¥ 5
5 w _ a = w [a) ~
2013 35 Z o w
[a)]
Srednia 0,06% | 0,02% | 0,02% | 0,38% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,18% | 0,07% | 0,05% | 1,2% | 0,08% | 0,02% | 0,02% | 0,04% | 0,04% | 0,03%
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Tabela IV.2.8-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) piraklostrobiny pobieranej
z gruszkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o o =] —
o
PIRAKLOSTROBINA P g é é c_g > ?."E I} r_g 8.
ADI 3] 5 N N © 8 88 3 o 3
@ = o ° ) o o= o o —
_ .. N o) o) o c o (S L? c >
0,03 mg kg m.c. dzien!| © ‘2 T = Q z z o Py g 2
w s
¥ 1S S b}
04/30/EC; EFSA 2011 a) X < 5 T > |22 3 a )
5 z o w
fa)
Srednia 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,19% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,17% | 0,07% | 0,05% | 1,1% | 0,07% | 0,02% | 0,02% | 0,04% | 0,04% | 0,03%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycyddéw pobieranych wraz z gruszkami nie stwarza ryzyka
dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest
nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w gruszkach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci
P95) odnotowano dla ziramu i kaptanu. Wynosito ono w populacji krytycznej,
odpowiednio 11 i 0,54% ADI oraz 24 i 2,2% ADI. W przypadku ziramu wynik nalezy
uznac za przeszacowany co wynika z przyjecia zatozenia, ze oznaczony disiarczek
wegla pochodzit wytgcznie z rozktadu ziramu — fungicydu z grupy ditiokarbaminianow
0 najnizszej wartosci ADI.

W Tabeli 1V.2.8-9 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w trzech prébkach gruszek. Dwie probki gruszek byty produkcji
krajowej, a jedna pochodzita z Wtoch.
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Tabela IV.2.8-9  Wyniki oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w gruszkach (*owoce surowe, **sok gruszkowy)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ B . [mg kgt m.c] (Populacja krytyczna)
t [mg kg™] .
[mg kgl (2rédto) Dziecko Dorosty
108,0 f
dzieckénl]\laL;a* 23,8 (NL)”
0,005
Chlorpiryfos 0,039 + 0,019 0,01
(EFSA 2014) | 25 4 (dziecko
NL)**
3,1 k
(maie 0,7 (NL)*

dziecko NL)*

Mepikwat 0,068 + 0,035

0,7 (dziecko
0,3 (NL)**
0,02 (EFSA 2008,
2015) 2,7 (ma’fe 06 (NL)*

dziecko, NL)*

Mepikwat 0,058 + 0,029
0,6 (dziecko

NL)**

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlorpiryfosu
z duzg porcjg gruszek przekraczato w przypadku dzieci wartos¢ ARfD co stwarzato
potencjalne zagrozenie zdrowia konsumentéw. W przypadku niezgodnosci dla
mepikwatu stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie
pozostatosci tej substancji czynnej z duzg porcjg gruszek (z uwzglednieniem soku
gruszkowego) w przypadku dzieci i dorostych nie przekraczato wartosci ARfD. Nalezy
wiec ocenic, ze stwierdzony poziom pozostatosci mepikwatu nie stwarzat zagrozenia
dla zdrowia konsumentéw.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtdwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, informacje
o niezgodnosci z NDP w przypadku probki z importu trafity do systemu RASFF, a takze
podjeto stosowne postepowanie administracyjne, w tym zalecenie/ostrzezenie
importera. W przypadku krajowych gruszek, w ktérych stwierdzono niezgodnos¢
podjeto inne postepowanie administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
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ze spozywaniem gruszek (z wyjatkiem jednej niezgodnosci z NDP dla
chlorpiryfosu) nie stwarzatlo zagrozenia dla zdrowia konsumentow (patrz
réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.9 GRZYBY UPRAWNE

W 2018 r. badaniom poddano 61 probek grzybow uprawnych (48 probek pieczarek
i 4 probki boczniakéw i 9 prébek grzybow bez okreslenia gatunku) pobranych
z obrotu (wszystkie produkcji krajowej) na obecnos¢ 290 pestycydow (patrz Aneks I).
We wszystkich badanych probkach grzybéw uprawnych stwierdzono obecno$é
pozostatosci fgcznie 11 pestycyddw, a liczba wynikdw pozytywnych (ij. =LOQ)
wynosita 104. W 1 probce stwierdzono niezgodnos¢ z odpowiednig wartoscig NDP.
W 8 probkach (13%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkdow.
W 53 probkach (87%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosSci co najmniej jednego
pestycydu. W 35 probkach (58%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
dwoch pestycydow. W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz
5 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.9-1.

z 2 pozostatosciami; 22; 36%

z 1 pozostatosciy; 18; 29%

|
\

22 pozostatosci; 35; 58%

z 3 pozostatodciami; 11; 18%
. bez pozostatosci; 8; 13%

z 4 pozostatosciami; 1; 2%

z 5 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.9-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach grzybow
uprawnych
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Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: chlormekwat (w 29 prébkach; 48%),
mepikwat (w 19 probkach; 31%), prochloraz (w 16 prébkach; 26%) i metrafenon
(w 15 probkach; 25%). Srednie stezenia ww. pestycyddw, wartosé 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.9-1. Ponadto,
nalezy odnotowa¢ obecnos$é cyromazyny w 10 probkach (16%) oraz karbendazymu
I benomylu w 7 prébkach (11%).

Tabela IV.2.9-1  Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek grzybéw uprawnych

Srednie stezenie P95 Wartos¢ NDP
Pestycyd [mg kg [mg kg obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg™]
Chlormekwat 0,082 0,056 0,9
Mepikwat 0,007 0,014 0,09
Prochloraz 0,011 0,041 3,0
Metrafenon 0,007 0,016 0,5

Srednie dzienne spozycie grzybéw uprawnych w wybranych populacjach
wykorzystane do szacowania narazenia diugoterminowego przedstawiono w Tabeli
IV.2.9-2. W przypadku grzybow uprawnych dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie
spozycie produktu wyrazone w g kg m.c.) jest dieta dorostych Irlanczykow w wieku
18-64 lat (Srednia masa ciata 75,2 kg).
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Tabela IV.2.9-2  Srednie dzienne spozycie grzybéw uprawnych (diete krytyczng
wyrézniono na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] DZi;n:ge_f r;:]c.):.)](cie [[g);z:)esr:)r:)ea'slpclozzizz?;
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,0700 1,1305

UK niemowle 8,70 0,0115 0,1000
UK mate dziecko 14,60 0,0616 0,9000

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,1264 7,9409
UK dorosty 76,00 0,0618 4,7000

UK dorosty wegetarianin 66,70 0,1259 8,4000

GEMS/Food G08 60,00 brak danych brak danych

DE generalna 76,37 0,0378 2,8854
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0423 2,8570
IE dorosty 75,2 0,2367 17,7998

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z grzybami uprawnymi (obliczonego dla ich $redniego
poziomu oraz dla 95. percentyla) wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach
IV.2.9-3 do 1V.2.9-6.

Tabela IV.2.9-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlormekwatu pobieranego
z grzybami uprawnymi, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

IS
e] [e¢) =
CHLORMEKWAT . o | 3 o > |l.c| 8 = 3
< 2 S T 3 3G o 8 < %
ADl o) E ES] E e e = o E — e
: ce1| N ] © c S sg | 2 = 2 S
0,04 mg kgt m.c. dzien! © 2 -;“ @ © T = o © °
L v € = x | 58| 2 W S w
EFSA 2008 a ) « o s I} =) =
) O] w
a
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,03% | 0,01% | 0,03% - 0,01% | 0,01% | 0,05%
P95 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,01% | 0,02% - 0,01% | 0,01% | 0,03%
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Tabela IV.2.9-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) mepikwatu pobieranego
z grzybami uprawnymi, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o e} -
o
MEPIKWAT o %‘ ?) c_g > z-é o g 8. -
ADI S S N g 8 g8 | 3 S 3 3
} o N @ o c o og 2 c 2 S
0,2 mg kg'! m.c. dzien! © ‘Z ® @ ° So P g 2 ©
w ¥ £ 2 < xg| 2 w S w
EFSA 2008, 2015 o o) X [ 2 ] a) ~
S5 o w
o)
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%

Tabela IV.2.9-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) prochlorazu pobieranego
z grzybami uprawnymi, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o © =
PROCHLORAZ . o | 3 o > |l.c| 8 = 3
< H L T 3 3G o 8 < %
ADl ) E S E e 9 = o E — e
: ce1| N ] © c S sg | 2 = 2 S
0,01 mg kg m.c. dzien! © 2 -;“ @ © T o = o © °
L v € = x | 58| 2 W S w
EFSA 2011 &) 5 < T S| 2 W E
) O] w
a
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% - 0,00% | 0,00% | 0,03%
P95 0,03% | 0,00% | 0,03% | 0,05% | 0,03% | 0,05% - 0,02% | 0,02% | 0,10%

TabelaIV.2.9-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) metrafenonu pobieranego
z grzybami uprawnymi, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

I
o [ee) =
METRAFENON 9 g é c_g > z-% 8 c_g '-‘o.’ -
ADI S ) N © 3 2 s 3 o 3 2
0,25 mg kg m.c. dzien! © 2 & @ ) S0 w g ko] S
L v € = x | 58| 2 W S w
EFSA 2006 & 5 < T s | 3 al I
= QO w
)
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%
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W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte
na zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z grzybami uprawnymi nie
stwarza ryzyka dla zadnej z grup konsumentow. Oszacowane narazenie w kazdym
przypadku jest nizsze niz odpowiednia warto§¢ ADI. Najwieksze narazenie na
pozostatosci pestycyddw stwierdzane w grzybach uprawnych wyrazone jako procent
ADI obliczone dla sredniego stezenia i poziomu P95 odnotowano dla chlormekwatu,
odpowiednio 0,05% i 0,03% ADI oraz prochlorazu, odpowiednio 0,03% i 0,10% ADI.

W Tabeli 1V.2.9-7 przedstawiono szczegoty dotyczace niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w jednej prébce grzybow uprawnych pochodzenia krajowego.

Tabela IV.2.9-7  Wyniki oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w grzybach uprawnych (* grzyby surowe, ** grzyby

smazone)
Stezenie * NDP ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnosé (mg kg™ [mg kgt m.c.] (Populacja krytyczna)

[mg kg™] (zrédto) Dziecko Dorosty

101,3 f
0,09 dzieckc()nI;TE()a* 20,2 (FR)*
Chl kwat 36+1,8 0,9 )
ormetwa (EFSA 2008)

21,0 (NL)* ;

Stwierdzono, Zze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlormekwatu
z duzg porcjg grzybow jadalnych w przypadku dzieci przekracza wartos¢ ARfD. Nalezy
wiec oceni¢, ze stwierdzony poziom pozostatosci tego zwigzku stwarzat potencjalne
zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, informacje
o ww. niezgodnosci z NDP trafity do systemu RASFF.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem grzybéw uprawnych (z wyjatkiem jednego przypadku
niezgodnosci z NDP dla chlormekwatu) nie stwarzatlo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).
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IV.2.10 HERBATA

W 2018 r. badaniom poddano 49 prébek herbaty (wszystkie pochodzity z panstw
trzecich) na obecnos¢ 270 pestycydow (patrz Aneks I). Wszystkie probki herbaty byty
pobrane w ramach kontroli granicznej. We wszystkich badanych prébkach herbaty
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci tgcznie 35 pestycydow, a liczba wynikéw
pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 251. Stwierdzono 29 wynikéw przekraczajgcych
odpowiednie wartosci NDP. Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%,
18 wynikéw (w 6 probkach) uznano za niezgodne z NDP. W 13 probkach (27%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 36 prébkach (73%)
stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 33 prébkach
(67%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwoch pestycydow.
W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 18 pestycyddéw. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.10-1.

i
z 2 pozostatosciami; 3; 6%

7 1 pozostatosciy; 3; 6%
2 3 pozostalosciami; 6; 12%

z 4 pozostatosciami; 2; 4%

1 5 pozostalosciami; 2; 4%

e z 6 pozostatosciami; 8; 17%
bez pozostatosci; 13;27%

z 7 pozostatosciami; 2; 4%
z 8 pozostatosciami; 1; 2%
2 9 pozostatosciami; 3; 6%
7 11 pozostatosciami; 1; 2%
z 15 pozostatosciami; 1; 2%
7 16 pozostatosciami; 1; 2%
z 17 pozostatosciami; 1; 2%
7 18 pozostalosciami; 2; 4%

Rycina IV.2.10-1  Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach herbaty

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: bifentryna (w 24 probkach; 49%),
chlorfenapyr (w 24 prébkach; 49%), lambda-cyhalotryna (w 24 prébkach; 49%),
cypermetryna (w 20 prébkach; 41%), antrachinon (w 17 prébkach; 35%), acetamipryd
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(w 15 prébkach; 31%), chlorpiryfos (w 12 probkach; 24%), tolfenpirad
(w 11 prébkach; 22%) oraz tiaklopryd (w 10 prébkach, 20%). Srednie stezenia ww.
pestycydow, wartosci 95. percentyla oraz wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku
przedstawiono w Tabeli 1V.2.10-1. Ponadto, nalezy odnotowa¢ obecnos¢
tiametoksamu w 9 probkach (18%), klotianidyny w 8 probkach (16%), imidakloprydu w
7 probkach (14%), buprofezyny w 6 prébkach (12%), dinotefuranu w 5 probkach
(10%), etofenproksu w 5 prébkach (10%), fenobukarbu w 5 probkach (10%),
permetryny w 5 prébkach (10%) i pirydabenu w 5 prébkach (10%).

Tabela IV.2.10-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probkach herbaty

Srednie stezenie P95 s bl
Pestycyd [mg kg1 [mg kg] obowmzunca_\iv 2018 .
[mg kg™
Bifentryna 0,092 0,432 30
Chlorfenapyr 0,090 0,462 50
C}';ﬁ;?gt‘:;}a 0,027 0,064 1,0
Cypermetryna 0,041 0,290 0,5
Antrachinon 0,009 0,020 0,02
Acetamipryd 0,046 0,374 0,05
Chlorpiryfos 0,009 0,028 0,1
Tolfenpyrad 0,011 0,023 0,01
Tiaklopryd 0,025 0,146 10

Srednie dzienne spozycie herbaty w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.10-2.
W przypadku herbaty dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg™t m.c.) jest dieta dorostych Francuzéw w wieku 215 lat (Srednia masa
ciata 66,4 kg).
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Tabela IV.2.10-2 Srednie dzienne spozycie herbaty (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srodniamc. [kg] | OZierne SPocle | Defenne sporyci
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0100 0,1615
UK niemowle 8,70 0,0575 0,5000
UK mate dziecko 14,60 0,0274 0,4000
DOROSLI

PL generalna 62,80 brak danych brak danych
UK dorosty 76,00 0,0539 4,1000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0495 3,3000
GEMS/Food G08 60,00 0,0288 1,7300
DE generalna 76,37 0,0304 2,3204
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0298 2,0114
FR dorosty 66,4 0,1405 9,3292

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydéw z herbatg (obliczonego dla ich $redniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.10-3 do

IV.2.10-10.

Tabela IV.2.10-3 Szacowane dzienne pobranie

(EDI)

bifentryny

pobieranegj

z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)
2 o £
BIFENTRYNA S g g g = | »£| @ = 3 -
ADI S| e8| 2| B |Bglg|E 3B
) L N o ) c o o £ c > o
0,015 mg kg* m.c. dzien!| o= z & @ ) S0 w g o S
L ¥ S = X <3 g w S &
EFSA 2011 a 5 « T 2| O a X
5 o W
o
Srednia 0,01% | 0,04% | 0,02% | - |0,03% | 0,03% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,09%
P95 0,03% | 0,17% | 0,08% | - |0,16% |0,14% | 0,08% | 0,09% | 0,09% | 0,40%
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Tabela IV.2.10-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorfenapyru pobieranego
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

3
) © =
o
CHLORFENAPYR P %‘ ?) ‘_g - .Z‘E I} g 8. -
ADI ] <} N o g | 8| B g 3 8
Q £ o @ 2 2= S 9] < o
; . N ) o) c o [SNT £ c > S
0,015 mg kg! m.c. dzien!| © = T @ o T o n g ® °
w ¥ E e X <3 g w 3 i
ECCO 1999 a 5 < g S| 3 A 2
5 o w
fa)
Srednia 0,01% | 0,03% | 0,02% - 0,03% | 0,03% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,08%
P95 0,03% | 0,18% | 0,08% - 0,17% | 0,15% | 0,09% | 0,09% | 0,09% | 0,43%

Tabela IV.2.10-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) lambda-cyhalotryny pobierane;j
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
e} @ =
- o
LAMBDA-CYHALOTRYNA ° g —é g N = 3 c_g Uop -
ADI [ s} N © e P 3 © s 2
Q e © (O] = P o (0] =
-1 oAl N o (] c 2] e} E LL < 2 o
0,0025 mg kg* m.c. dzien o° ‘Z & © © T D LS g © °
w < £ o X x| 2 0 2 14
EFSA 2014 al 5 > a > = 5 a i) L
) O L
a
Srednia 0,01% | 0,06% | 0,03% - 0,06% | 0,05% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,15%
P95 0,03% | 0,15% | 0,07% - 0,14% | 0,13% | 0,07% | 0,08% | 0,08% | 0,36%
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Tabela IV.2.10-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) cypermetryny pobieranej
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

g 2 =
CYPERMETRYNA S 2 Z g > | == | 8 g 2 -
ADI 5| 8| 8| 5| B |8 3|5 | |8
; . N o o c o o8 2 c 2 (<}
0,005 mg kg! m.c. dzien!| © = T @ o T o n o© ® °
) v £ 3 x | s8| ¢ o S i
EFSA 20181 a 5 v & > |2z 3 a) < -
) (O] L
o
Srednia 0,01% | 0,05% | 0,02% | - |0,04% | 0,04% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,12%
P95 0,06% | 0,33% |0,16% | - |0,31% |0,29% | 0,17% | 0,18% | 0,17% | 0,81%

Tabela IV.2.10-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) acetamiprydu pobieranego
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o [e0) =
o
ACETAMIPRYD 9 g —é c_Cu > z% I} c_g UO? -
ADI S| B |8 g |8 lgE| g8
} s N @ ) c o o £ c > o
0,025 mg kg! m.c. dzien!| © 2 -5 @ ° T w g o °
W < g > x |x2| 2 = gs x
EFSA 2016 o 3 v T 2 |2z = a) £ =
) ] L
a
Srednia 0,00% | 0,01% | 0,01% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,03%
P95 0,01% | 0,09% | 0,04% - 0,08% | 0,07% | 0,04% | 0,05% | 0,04% | 0,21%

10'W sierpniu 2018 r. ukazat sie dokument EFSA z przegladu cypermetryny w celu odnowienia jej zatwierdzenia.
Warto$é¢ ADI zostata w nim obnizona 10-krotnie — z 0,05 do 0,005 mg kg™ m.c. dzier™l. Pomimo, ze do chwili
obecnej nowa warto$¢ ADI nie zostata formalnie zatwierdzona przez Komisje Europejska, zostata ona
wykorzystana do charakteryzowania ryzyka.
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Tabela IV.2.10-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorpiryfosu pobieranego
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

3
) © =
o
CHLORPIRYFOS P %‘ ?) ‘_g - .Z‘E I} g 8. -
ADI ] <] N o 8 g8 | B8 g 3 8
Q £ o @ 2 2C S 9] < o
; . N ) o) c o [SNT £ c > S
0,001 mg kg! m.c. dzien!| © = T @ o T o n g ® °
w x E e X <3 g w 3 i
EFSA 2014 o =) ¥ o 2 m a) =
5 o w
fa)
Srednia 0,01% | 0,05% | 0,02% - 0,05% | 0,04% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,13%
P95 0,03% | 0,16% | 0,08% - 0,15% | 0,14% | 0,08% | 0,09% | 0,08% | 0,39%

Tabela IV.2.10-9 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tolfenpiradu pobieranego
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

I
o [e0) =
o
TOLFENPIRAD P g —é c_cu > Z*% o c_g "o." >
ADI S| B |8 g |8 lgE| g8
i L N o o c o o= £ c > <)
0,006 mg kg! m.c. dzien!| © 2 -5 @ ° T w g o °
w < = = X x 2 g 0 a 14
JMPR 20131 a 5 v T 2 | 2Pz g a £ L
) O] w
)
Srednia 0,00% | 0,01% | 0,00% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,03%
P95 0,00% | 0,02% | 0,01% - 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,05%

11 Tolfenpirad nie byt nigdy zatwierdzony i autoryzowany w UE. W zwigzku z powyzszym do oceny ryzyka
dtugoterminowego wykorzystano wartos¢ ADI opracowang przez JMPR FAO/WHO w 2013 r.
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Tabela IV.2.10-10 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiakloprydu pobieranego
z herbatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o © =
o
TIAKLOPRYD 9 i;)‘ é c_cu - ?."g 3 t_g 8. -
ADI s | 3| S| S| €%z 8| 8|38
_ . N o o c o (] @ c > o
0,01 mg kg m.c. dzien!| o =z & o} ; z o & ] k] EEJ
L s
COM 2004, EFSA 2014 | O X G z > |5 2 W 9 L
5 O w
fa)
Srednia 0,00% | 0,01% | 0,01% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,04%
P95 0,01% | 0,08% | 0,04% - 0,08% | 0,07% | 0,04% | 0,04% | 0,04% | 0,21%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z herbatg nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze
niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydow
stwierdzane w herbacie (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci P95) wyrazone
jako procent ADI odnotowano dla lambda-cyhalotryny, cypermetryny i chlorpiryfosu.
Wynosito ono w populacji krytycznej, odpowiednio 0,151 0,36% ADI, 0,12 0,81% oraz
0,131 0,39%

Antrachinon, ktérego obecnosc¢ w probkach herbaty nie wynika prawdopodobnie z jego
stosowania w ochronie upraw, ale jest skutkiem zanieczyszczenia srodowiska, bgdz
nieprawidtowego procesu suszenia jest zwigzkiem o nieustalonym profilu
toksykologicznym. Dodatkowo istniejg przestanki swiadczace o tym, ze nie mozna
wykluczy¢ potencjatu kancerogennego tego zwigzku. Z tego powodu niemozliwe jest
wyznaczenie toksykologicznych wartosci odniesienia, a w konsekwencji nie mozna
scharakteryzowac ryzyka dla konsumentow. Nalezy wiec domysinie przyjac, ze kazdy
poziom antrachinonu stwierdzony w zywnos$ci powyzej obowigzujgcej wartosci NDP
moze stanowi¢ potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentéw.

W Tabeli IV.2.10-11 przedstawiono szczegoty dotyczgce 18 niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w 6 probkach herbaty (w tym 5 pochodzgcych z Wietnamu
i 1 pochodzacej z Chin).
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Tabela 1V.2.10-11 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w herbacie

Pobranie [% ARfD]
Stezenie * ARFD (Populacja krytyczna)
; Y NDP
Zwiagzek niepewnosc kg [mg kg?* m.c.] Dziecko Dorosty
[mg kg!] [mg kg~ (zrédio) . .
(mate dziecko | (kobiety 14-50
IE) DE)
Acetamipryd 0,39 + 0,20 2,4 0,8
Acetamipryd 0,28 + 0,14 1,7 0,6
0,025
Acetamipryd 0,42 + 0,21 0,05 2,6 0,8
(EFSA 2016)
Acetamipryd 0,47 £ 0,24 29 0,9
Acetamipryd 0,35+0,18 2,1 0,7
Dinotefuran 0,038 £ 0,019 0,0 0,0
Dinotefuran 0,026 £ 0,013 1,0 0,0 0,0
0,01
Dinotefuran 0,047 + 0,024 (JMPR 2012)12 0,0 0,0
Dinotefuran 0,062 £ 0,031 0,0 0,0
Etofenproks 0,026 £ 0,013 1,0 0,0 0,0
0,01
Etofenproks 0,026 + 0,013 (EFSA 2008) 0,0 0,0
Imidaklopryd 0,13 + 0,07 0,2 0,1
Imidaklopryd 0,22 + 0,11 0,08 0,4 0,1
0,05
Imidaklopryd 0,17 £ 0,09 (EFSA 2008) 0,3 0,1
Imidaklopryd 0,18 + 0,09 0,0 0,0
Tolfenpirad 0,20 + 0,10 3,1 1,0
0,01
Tolfenpirad 0,027 £ 0,014 0,01 ' 0,4 0,1
i (JMPR 2013)13
Tolfenpirad 0,033 + 0,017 0,5 0,2

2 Dinotefuran nie byt nigdy zatwierdzony i autoryzowany w UE. W zwigzku z powyzszym do oceny ryzyka
dtugoterminowego wykorzystano wartos¢ ARfD opracowang przez JMPR FAO/WHO w 2012 r.
13 Tolfenpirad nie byt nigdy zatwierdzony i autoryzowany w UE. W zwigzku z powyzszym do oceny ryzyka
dtugoterminowego wykorzystano wartos¢ ARfD opracowang przez JMPR FAO/WHO w 2013 r.
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Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie acetamiprydu,
etofenproksu, imidakloprydu z duzg porcjg herbaty w przypadku dzieci i dorostych jest
znacznie nizsze od wartosci ARfD ustalonych dla tych substancji na szczeblu
wspolnotowym.W przypadku dinotefuranu i tolfenpyradu, dla ktorych wykorzystano
wartosci ARfD ustalone przez JMPR FAO/WHO, oszacowane narazenie
krotkoterminowe na ich pozostatosci réwniez nie przekracza ww. toksykologicznych
wartosci odniesienia.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w przypadku
wszystkich 6 probek herbaty, w ktorych stwierdzono niezgodnosci z NDP, stosowne
informacje trafity do systemu RASFF, a w stosunku do partii produktu, z ktérego
pochodzity zakwestionowane prébki wydano decyzje administracyjne i sporzgdzono
powiadomienia o odrzyceniu na granicy.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krdotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem herbaty nie stwarzatlo zagrozenia dla zdrowia (patrz rowniez
punkt V Raportu). Nalezy jednak podkresli¢, ze ze wzgledu na duzg liczbe
pozostatosci stwierdzanych w badanych prébkach herbaty, obecnosé
pozostatosci pestycydéw niedopuszczonych do stosowania w UE i nie
ocenionych na szczeblu wspoélnotowym, a takze wysoki odsetek niezgodnosci,
bardzo istotne z punktu widzenia ochrony zdrowia publicznego jest badanie
mozliwie duzego odsetka partii herbaty importowanych do Polski.

Iv.2.11  JABLKA

W 2018 r. badaniom poddano tgcznie 130 prébek jabtek (129 pobranych z obrotu
i 1 pobrana w ramach kontroli granicznej) na obecnos¢ 291 pestycydow (patrz
Aneks ). 112 proébek jabtek byto produkcji krajowej, 13 pochodzito z UE, 4 z panstw
trzecich, a w przypadku 1 probki nie ustalono kraju pochodzenia. We wszystkich
badanych prébkach jabtek stwierdzono obecnos¢ pozostatosci tagcznie 38 pestycydow,
a liczba wynikéw pozytywnych (tj. =LOQ) wynosita 231. W trzech prébkach
stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP, przy czym po uwzglednieniu
domysinej niepewnosci 50%, za niezgodne z NDP uznano dwa wyniki (w dwoch
probkach). W 44 probkach (34%) nie stwierdzono pozostato$ci zadnego z badanych
zwigzkéw. W 86 probkach (66%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej
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jednego pestycydu. W 61 probkach (47%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
co najmniej dwoch pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej
niz 8 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie IV.2.11-1.

7 1 pozostatoscia; 25; 19%

| z 2 pozostatosciami; 22; 17%

>2 pozostalosci; 61; 47%

z 3 pozostatodciami; 17;13%

\ bez pozostatosci; 44;34%
\
z 4 pozostalosciami; 7; 5%

.,\\
\

z 5 pozostatosciami; 11; 8%

2 6 pozostatosciami: 1: 1%
z 7 pozostatosciami; 2; 2%
z 8 pozostatosciami; 1; 1%

Rycina IV.2.11-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach jabtek

Najczesciej wykrywanym pestycydem byt kaptan (w 67 probkach; 52%). Srednie
stezenie pozostatosci ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP
obowigzujgcg w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.11-1. Ponadto, nalezy
odnotowac¢ obecnos¢ boskalidu w 21 probkach (16%) i fludioksonilu w 13 probkach
(10%).
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Tabela IV.2.11-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek jabtek

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Kaptan 0,194 0,947 10

Srednie dzienne spozycie jabtek w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.11-2.
W przypadku jabtek dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg m.c.) jest dieta dzieci niemieckich w wieku 2-5 lat ($rednia masa
ciata 16,15 kg).

Tabela IV.2.11-2 Srednie dzienne spozycie jabtek (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls r;;c.):)](cie [IZ:Jz(i)eSr:Jr:)ea-slpdc;iizz?ﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 12,4800 201,5520
UK niemowle 8,70 1,5632 13,6000
UK mate dziecko 14,60 1,7055 24,9000
DOROSLI
PL generalna 62,80 2,0430 128,3000
UK dorosty 76,00 0,4105 31,2000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,5922 39,5000
GEMS/Food G038 60,00 1,2135 72,8100
DE generalna 76,37 2,4262 185,2860
DE kobiety 14-50 lat 67,47 2,5763 173,8252

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z jabtkami (obliczonego dla ich Sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli 1V.2.11-3.
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Tabela 1V.2.11-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) kaptanu pobieranego
z jabtkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o © =
KAPTAN o S © Q © o
gl x| & 5| 5|35 2| 5| 2
ADI g | &8 | 8| § | & |8s| 8| 5|3
1 e N o [0} = ] o L = Pl
0,1 mg kg™ m.c. dzien =) ‘2 T g ; E ] @ o o
L s
Dir 07/5; EFSA 2009 [ X G g > =) = W 9
5 O w
fa)
Srednia 2,4% | 0,30% | 0,33% | 0,40% | 0,08% | 0,11% | 0,20% | 0,47% | 0,50%
P95 12% 1,5% 1,6% 1,9% | 0,39% | 0,56% | 1,1% 2,3% 2,4%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci kaptanu pobierane wraz z jabtkami nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup
konsumentow. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze niz
odpowiednia wartos¢ ADI. Wynosito one w populacji krytycznej dla narazenia
obliczonego dla wartosci $redniej 2,4% ADI, natomiast dla 95. percentyla 12% ADI.

W Tabeli IV.2.11-4 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w dwoch prébkach jabtek produkcji krajowej.

Tabela IV.2.11-4 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w jabtkach (*owoce surowe, **sok jabtkowy)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ [mZDkZﬁ] [mg kg m.c.] (Populacja krytyczna)
-1 -
[mg kgl (2rédto) Dziecko Dorosty
2 f
0,09 5’3 (ma e* 6,9 (FR)*
Chlormekwat | 0,22 +0,11 0,01 dziecko NL)
(EFSA 2008)
13,2 (DE)** 8,1 (NL)**
81,9 f
0,005 dzieck(omNaS* 21,3 (FR)”
Chlorpiryfos | 0,038 + 0,019 0,01 '
piry (EFSA 2014)
41,1 (DE)** 25,3 (NL)**
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Stwierdzono, Zze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlormekwatu
I chlorpiryfosu z duzg porcjg jabtek nie przekraczato wartosci ARfD. Nalezy wiec
ocenic, ze stwierdzony poziom tych zwigzkow nie stwarzat potencjalnego zagrozenia
dla zdrowia konsumentow.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze partia produktu, z ktorej pochodzita probka ze stwierdzong niezgodnoscig NDP dla
chlormekwatu zostata zutylizowana. W przypadku drugiej prébki z niezgodnoscig NDP
dla chlorpiryfosu podjeto stosowne dziatania administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem jablek nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

VI.2.12  JAJA KURZE

W 2018 r. badaniom poddano 50 prébek jaj kurzych pobranych z obrotu (wszystkie
produkcji krajowej) na obecnos$¢ tgcznie 51 pestycydow. W Zzadnej probce nie
stwierdzono przekroczeh wartosci NDP (patrz Aneks 1). W 48 probkach (96%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 2 probkach (4%)
stwierdzono $ladowg obecnos¢ pozostatosci jednego pestycydu (fipronilu). Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.12-1.
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bez pozostalosci; 48; 96% |
| Z 1 pozostalosciy; 2; 4%
|

Rycina IV.2.12-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach jaj
kurzych

Biorgc pod uwage tylko dwa wynik pozytywne (=LOQ) stwierdzone w jajach kurzych
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych
pozostatosci pestycyddéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta
wykonywana.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w jajach kurzych niezgodnosci z wartoscig NDP
dla badanego pestycydu, ocena ryzyka krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem jaj kurzych nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow.
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IV.2.13 KALAFIOR

W 2018 r. badaniom poddano 30 probek kakafiora pobranych z obrotu (w tym
27 pochodzito z Polski, a 3 z UE) na obecnos¢ 189 pestycyddw (patrz Aneks I).
W Zadnej probce nie stwierdzono przekroczen wartosci NDP. W 28 prébkach (93%)
nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 2 prébkach (7%)
stwierdzono obecnos¢ po jednej pozostatosci pestycydu. Dane te przedstawiono na
Rycinie IV.2.13-1.

g—_ z 1 pozostatoscia; 2; 7%
bez pozostatosci; 28;93% —

/

Rycina IV.2.13-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach
kalafiorow

We wszystkich badanych probkach kalafiorbw stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
tgcznie 2 pestycydéw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. =2LOQ) wynosita 2.

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w kalafiorach oraz
w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych
pozostatosci pestycyddw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta
wykonywana.
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Biorac pod uwage brak stwierdzonych w kalafiorach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem kalafiorow nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

IvV.2.14 KAPUSTA GLOWIASTA

W 2018 r. badaniom poddano 46 probek kapusty gtowiastej pobranych z obrotu
(wszystkie produkcji krajowej) na obecnos¢ 216 pestycydow (patrz Aneks ).
We wszystkich badanych prébkach kapusty gtowiastej stwierdzono obecnosc
pozostatosci tgcznie 10 pestycyddéw, a liczba wynikdw pozytywnych (ij. =2LOQ)
wynosita 15. W czterech probkach stwierdzono przekroczenie szesciu wartosci NDP,
przy czym po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, jeden wynik uznano za
zgodny z NDP. Ostatecznie liczba probek niezgodnych dla kapusty gtowiastej wyniosta
trzy (z piecioma wynikami niezgodnymi). W 35 (76%) probkach nie stwierdzono
pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 11 prébkach (24%) stwierdzono
obecnos$¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 2 probkach (4%)
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwdéch pestycydow. W zadnej z
probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 4 pestycydow. Dane te przedstawiono na
Rycinie IV.2.14-1.
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bez pozostatosci; 35; 76%

2 2 pozostatosciami; 1; 2%

z 4 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.14-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach kapusty
gtowiaste;j

Najczesciej wykrywanym pestycydem byt chlorpiryfos (w 4 prébkach; 9%).

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w kapuscie gtowiastej
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych
pozostatosci pestycydéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata
wykonana.

W Tabeli IV.2.14-1 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w trzech prébkach kapusty gtowiastej produkcji krajowej.
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Tabela IV.2.14-1 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w kapuscie gtowiastej (*kapusta surowa, ** kapusta
gotowana, ***kapusta w puszce)

Stezenie * NDP ARfD Pobran i.e [% ARfD]
Zwiazek niepewnosé [mg kg™ [mg kg™* m.c] (Populacja krytyczna)
[mg kg™] i) Dziecko Dorosty
142 (mate
135 (CZ Q)*
dziecko BE)* (€29
Chlorpiryfos 0,16 + 0,08
203 (mate 17 (NLy*
dziecko NL)**
89 I
89 (mate 51 (CZ Q)*
0,005 dziecko BE)*
Chlorpiryfos 0,10 + 0,05 0,01
(EFSA 2014) 127 (mate
. 11 (NL)***
dziecko NL)**
212 (mate
202 (CZ Q)*
dziecko BE)* (€2%)
Chlorpiryfos 0,24 + 0,12
305 (mate
25 (NL)***
dziecko NL)** (NL)
Dimetoat 0,76 £ 0,38 0,01 533 (mate
0,01 dziecko BE)* 526 (CZ Q)*
(EFSA 2013) 794 (mate 65,5 (NL)***
Ometoat!® 0,076 + 0,038 0,01 dziecko NL)**

W przypadku kazdej z niezgodnosci, stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe
(Jjednodniowe) pobranie ww. pozostatosci pestycydoéw z duzg porcjg kapusty gtowiastej
(w postaci surowej bgdz po przetworzeniu) przekracza odpowiednie wartosci ARfD
w przypadku co najmniej jednej krytycznej grupy konsumentéw. Nalezy wiec ocenic,
ze we wszystkich przypadkach poziomy ww. zwigzkow stwarzaty potencjalne
zagrozenie dla zdrowia konsumentéw.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze w stosunku do partii produktu, z ktérych pochodzity probki ze stwierdzonymi
niezgodnosciami z wartosciami NDP podijeto nastepujgce dziatania:

14 przyjeto tymczasowa definicje pozostatosci dimetoatu przyjeta dla celéw oceny ryzyka przez EFSA (2013).
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e W przypadku dwoch probek, w ktorych stwierdzono niezgodno$é w zakresie
stezenia jednego zwigzku (chlorpiryfos) przekazano stosowng informacje do
systemu RASFF;

e w przypadku jednej probki, w ktérych stwierdzono niezgodnosci z wartosciami
NDP dla trzech zwigzkéw (chlorpiryfos, ometoat, dimetoat), poza
przekazaniem stownej informacji do systemu RASFF wydano
zalecenie/ostrzezenie importera/producenta.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem kapusty glowiastej nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu) z wyjatkiem 3 prébek
z niezgodnosciami NDP, dla ktérych stwierdzono ryzyko (zgodnie z opisem
powyzej).

IV.2.15 KAPUSTA PEKINSKA

W 2018 r. badaniom poddano 40 prébek kapusty pekinskiej pobranej z obrotu
(wszystkie produkcji krajowej) na obecnos¢ 190 pestycydow (patrz Aneks ).
We wszystkich badanych prébkach kapusty pekinskiej stwierdzono obecnosc
pozostatosci tgcznie 8 pestycydéw, a liczba wynikdw pozytywnych (ti. =LOQ)
wynosita 15. W trzech probkach stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP.
Po uwzglednieniu domys$inej niepewnosci 50%, jeden wynik uznano za zgodny
z wartoscig NDP. Ostatecznie liczba prébek niezgodnych dla kapusty pekinskiej
wyniosta dwa (z dwoma wynikami niezgodnymi). W 27 (67%) prébkach nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 13 prébkach (33%)
stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 1 prébce (3%)
stwierdzono obecno$¢ pozostatosci dwoch pestycyddw. W Zadnej z prébek nie
stwierdzono obecnosci wiecej niz 2 pestycyddéw. Dane te przedstawiono na Rycinie
IV.2.15-1.
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21 pozostatoscig; 12;30% |

bez pozostatosci; 27; 67%

/ 2 2 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina IV.2.15-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach kapusty
pekinskiej

Najczesciej wykrywanym pestycydem byty fluopyram (w 5 prébkach; 12,5%).

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w kapuscie pekinskiej
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych
pozostatosci pestycyddw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta

wykonywana.

W Tabeli IV.2.15-1 przedstawiono szczegoéty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w dwoch prébkach kapusty pekinskiej produkcji krajowej.
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Tabela IV.2.15-1 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w kapuscie pekinskiej

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ B . [mg kgt m.c] (Populacja krytyczna)
1 [mg kg™ -
[mg kgl (2rédto) Dziecko Dorosty
Chlorpiryfos 0.024 £ 0.012 0.01 0,005 15,4 (mate 12,2 (mtodziez

(EFSA 2014) | dziecko, BE) | 15-18 lat, UK)

0,01 32,5 (mate 25,6 (mtodziez

Dimetoat’® | 0,036 + 0,018 0,01 _
(EFSA 2013) | dziecko, BE) | 15-18 lat, UK)

W przypadku obu niezgodnosci z NDP stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe
(jednodniowe) pobranie tych zwigzkéw z duzg porcjg kapusty pekinskiej zaréwno
w przypadku dzieci jak i dorostych nie przekracza wartosci ARfD. Nalezy wiec ocenic,
ze stwierdzony poziom tych zwigzkow nie stwarzat potencjalnego zagrozenia dla
zdrowia konsumentéw.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze dla partii produktu, z ktorych pochodzity probki ze stwierdzonymi niezgodnosciami
z wartosciami NDP przekazano stosowng informacje do systemu RASFF.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem kapusty pekinskiej nie stwarza zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.16  KIWI

W 2018 r. badaniom poddano 45 probek owocéw kiwi pobranych z obrotu
(28 pochodzito z panstw cztonkowskich UE, a 17 z panstw trzecich). W Zadnej probce
nie stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla zadnego z 277 pestycydow badanych
w kiwi (patrz Aneks I). W 20 (44%) probkach nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 25 probkach (56%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci

15 przyjeto tymczasowa definicje pozostatosci dimetoatu przyjeta dla celéw oceny ryzyka przez EFSA (2013).
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co najmniej jednego pestycydu. W 13 probkach (29%) stwierdzono obecnosc
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddw. W Zzadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 3 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.16-1

z 1 pozostaloscia; 12;27%

2 2 pozostatosciami; 10; 22%
22 pozostalodei; 13; 29%

\ v
\  bez pozostatosci; 20; 44%

.\\.

L\

Rycina IV.2.16-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach kiwi

7 3 pozostalodciami; 3; 7%

We wszystkich badanych prébkach kiwi stwierdzono tgcznie obecnos¢ pozostatosci
9 pestycyddw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 41. Najczesciej
wykrywanymi pestycydami byly: fludioksonil (w 15 prébkach; 33%) oraz iprodion
(w 11 prébkach; 24%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, warto$é 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.16-1. Ponadto,
nalezy odnotowac¢ obecnos¢ etofenproksu w 5 prébkach (11%).

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 85 | 295



(8 NPZ NN e

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

Tabela IV.2.16-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% probek

owocow Kiwi
A . s Wartos¢ NDP
Pestycyd Sre?;"; i;f_lz]eme [mg?fg'l] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Fludioksonil 0,299 1,660 15
Iprodion 0,178 1,255 2,0

Srednie dzienne spozycie kiwi w wybranych populacjach wykorzystane do szacowania
narazenia dtugoterminowego przedstawiono w tabeli IV.2.16-2. W przypadku kiwi dietg
krytyczng (najwieksze w UE $rednie spozycie produktu wyrazone w g kg' m.c.) jest
dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20 miesiecy ($rednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.16-2 Srednie dzienne spozycie kiwi (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta $rednia m.c. [kg] Dz';“l'(‘:_f:f(f_‘]’"'e ['Zz;esr(‘)"beasl':;’zzll’:f]
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,2900 4,6835

UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,0274 0,4000
NL mate dziecko 10,2 0,8930 9,1086

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0080 0,5000
UK dorosty 76,00 0,0184 1,4000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0240 1,6000
GEMS/Food G08 60,00 0,0603 3,6200
DE generalna 76,37 0,0431 3,2945
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0430 2,8981

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania pozostatosci ww. pestycydow z kiwi (obliczonego dla ich Sredniego poziomu
oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach IV.2.16-3
11V.2.16-4.
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Tabela 1V.2.16-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fludioksonilu pobieranego
z kiwi, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej zaznaczono
na pomaranczowo)

FLUDIOKSONIL > 2 g m 3 o =
g E 5 8 < = | zE| O = 2
ADI 3 o N N © 3 8.8 3 © 3
0,37 mg kg* m.c. dzien!| © = & 5 o z z o & ] k]
1] o
X IS = )
EFSA 2007 o S v 5 7 = o2 = a °
-] P4 (O] L
[a]
Srednia 0,02% | - |0,00% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,13% | - |0,01% | 0,40% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,03% | 0,02% | 0,02%

Tabela IV.2.16-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) iprodionu pobieranego z kiwi,
wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej zaznaczono na

pomaranczowo)
o o 0 E
IPRODION o @ < < o - o o o 3
< H] 2 o = 5 5 S = !
ADI 9 <) N N o 3 8 < k] g 3
[} g ke ° o o o= o o I
. Lo N o o o c o o8 2 c 2
0,02 mg kg m.c. dzien!| © = & = o z z o B g Q2
] o
EFSA 2016 a = v £ a > 122 3 A 2
-} z Q] L
o)
Srednia 0,26% - 0,02% | 0,79% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,05% | 0,04% | 0,04%
P95 1,8% - 0,17% | 5,6% | 0,05% | 0,12% | 0,15% | 0,38% | 0,27% | 0,27%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
fludioksonil i iprodion pobierane wraz z kiwi nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup
konsumentow. Oszacowane narazenie w zadnym przypadku nie przekracza
odpowiedniej warto§¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydéw
stwierdzane w kiwi (obliczone dla $redniego stezenia i wartosci P95) odnotowano dla
iprodionu. Wynosito ono w populacji krytycznej, odpowiednio 0,79 i 5,6% ADI.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w owocach kiwi niezgodnosci z odpowiednimi
dla poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
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ze spozywaniem kiwi nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow (patrz
réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.17  MALINY

W 2018 r. badaniom poddano 67 prébek malin (w tym 58 pobranych z obrotu
i 9 pobranych w ramach kontroli granicznej) na obecno$¢ 294 pestycydow (patrz
Aneks 1). 38 probek malin byto produkciji krajowej, 12 pochodzito z UE, a 17 z panstw
trzecich. We wszystkich badanych prébkach malin stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci
tacznie 28 pestycyddéw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 160.
W 3 prébkach stwierdzono przekroczenie czterech wartosci NDP, przy czym po
uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, za niezgodne z NDP uznano 3 wyniki
(w 2 probkach). W 19 prébkach (28%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 48 probkach (72%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
co najmniej jednego pestycydu. W 20 probkach (45%) stwierdzono obecnosc
pozostatosci co najmniej dwoch pestycydéw. W zadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 13 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.17-1.

z 2 pozostatosciami; 10; 15%

z 1 pozostatoscia; 18;27%
2 3 pozostalosciami; 1; 2%
1

z 4 pozostalosciami; 3; 4%

>2 pozostatosci; 30; 45%

z 5 pozostatosciami; 7; 10%

7 6 pozostalosciami; 3; 4%

z 7 pozostalosciami; 2; 3%
z 8 pozostatosciami; 1; 2%
z 9 pozostatosciami; 1; 2%
7 10 pozostatosciami; 1; 2%
z 13 pozostatosciami; 1; 1%

Rycina 1V.2.17-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach malin
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Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: cyprodynil (w 20 probkach; 30%),
fludioksonil (w 20 prébkach; 30%), pirymetanil (w 18 probkach; 27%), kaptan
(w 17 prébkach; 25%), boskalid (w 16 probkach; 24%) i fenheksamid (w 14 prébkach;
21%). Srednie stezenia ww. pestycydow, wartosci 95. percentyla oraz wartosci NDP
obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.17-1. Ponadto, nalezy
odnotowaé obecnosé fluopyramu w 7 probkach (10%) oraz chlormekwatu
w 7 probkach (10%).

Tabela IV.2.17-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% prébek malin

Srednie stezenie P95 s bl
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowmzu;qca_\iv 2018 .
[mg kg™

Cyprodynil 0,065 0,249 3,0
Fludioksonil 0,052 0,204 5,0
Pirymetanil 0,056 0,302 15
Kaptan 0,028 0,078 20
Boskalid 0,047 0,407 10
Fenheksamid 0,035 0,280 15

Srednie dzienne spozycie malin w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.17-2.
W przypadku malin dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kgt m.c.) jest dieta matych dzieci finskich w wieku 3 lat (Srednia masa
ciata 15,2 kg).
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Tabela IV.2.17-2 Srednie dzienne spozycie malin (diete krytyczna wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?g_ls r?:(i:.)]/cie Elzées':)réea_sl%o:izz?ﬁ
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,0600 0,9690

UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,1027 1,5000
Fl dziecko 3 lata 15,20 0,185 2,8195

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0080 0,5000
UK dorosty 76,00 0,0066 0,5000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0090 0,6000
GEMS/Food G08 60,00 0,0152 0,9100
DE generalna 76,37 0,0223 1,6995
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0253 1,7061

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycyddw z malinami (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.17-3 do

IV.2.17-8.

Tabela IV.2.17-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) cyprodynilu pobieranego
z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

CYPRODYNIL Q < © !
= o
ADI 2 g 2 = £ = | ze| S % <
3 2 3 fe) S o o2 3 o —
0,03 mg kgl m.c. dzien?| -3 g ° 2 2 G S S 2 2 >
: : 2] | & | 8 S| 2 | <% @ S | 2
Dir 06/64; EFSA 2005; LéJ ¢ = N o X X g s w S
2013 ) X — o ] o =~
) L ©] L
o)
Srednia 0,01% - 0,02% | 0,04% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%
P95 0,05% - 0,09% | 0,15% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02%
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Tabela IV.2.17-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fludioksonilu pobieranego
z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

2 | s 2 =
FLUDIOKSONIL P g S © ‘_g > _Z‘E I} g 8.
ADI g | g | 2| 9| 5| 8 || 8| 5| <
s N @ o) = c o o 2 c >
0,37 mg kg m.c. dzien'!| o 2 5 = o ° °y % g ko
w IS e
EFSA 2007 o | ¥ | g | 3| & |3 |38 2 a | 8
-] LL (O] L
o)
Srednia 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% - 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

Tabela IV.2.17-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) pirymetanilu pobieranego
z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o 0 2
PIRYMETANIL o e 3 " p N p 3
~ 2 = % ='c = ;
ADI s | g | 8| S| | 8 |ggl 8| 8|3
N = o o >
0,17 mg kg m.c. dziea!| S 2 2 3 §, ° z‘g & é kS
1] ‘N o
Dir 06/74, EFSA 2006 | O X £ S T > |32 2 u B
D L O L
[a)]
Srednia 0,00% | - |0,00% |0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,01% | - |0,02% | 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

Tabela IV.2.17-6 Szacowane

dzienne pobranie (EDI) kaptanu

pobieranego

z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)
KAPTAN 2 g & =
g | 2| 8| 2| 2| » |2E| 0 = o
ADI 3 S N ® g g | 82| B S 3
0,1 mg kg™ m.c. dzienl| © 2 2 S o S 3 g £ S 5
w 4 e N o X X 8 2] o i)
Dir 07/5; EFSA 2009 | O X < o & > |22 B A 2
] e O] w
o
Srednia 0,00% | - |0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% | - |0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia

Strona 91 | 295



(8 NPZ NN e

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

Tabela IV.2.17-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

BOSKALID 2 g 3 =
g | £ 8| 2| 2| x|38| 0| 2|5

ADI ] s} N © S gs | 3B £ S
S| 5| 2| € 8| 5|58l e | g

0,04 mg kg* m.c. dzien!| © = < 3 o} z z o & o ©
1] N o

v 1S N 1)

08/44/EC a) X < = a > |52 3§ A E
D LL (O] L

)]
Srednia 001% | - |0,01% |0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,06% | - |0,10% |0,19% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,03%

Tabela IV.2.17-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fenheksamidu pobieranego
z malinami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

FENHEKSAMID 2 g 8 o =
E 1 8 o 2 > | =] O £ 5

ADI 3 S N P g 6 | 82| B S 3

o N g o = 2 S S g A c >

0,2 mg kgt m.c. dzien!| o z = 5 ) o T o LS 9] ko
w v £ = 3’ N X 2 g UCJ” s

EFSA 2014 0 X v S 5 2 12z | 3 a 2
- w 0] w

(a]

Srednia 000% | - |0,00% |0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 001% | - |0,01% |0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycyddw pobieranych wraz z malinami nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze
niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydow
stwierdzane w malinach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci P95) odnotowano
dla cyprodynilu i boskalidu. Wynosito ono w populacji krytycznej, odpowiednio 0,04
i 0,15% ADI oraz 0,02 i 0,19% ADI.

W Tabeli 1V.2.17-9 przedstawiono szczegoty dotyczgce trzech niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w dwéch prébkach malin (produkcji krajowej i z Holandii).
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Tabela IV.2.17-9 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w malinach (*owoce surowe, **sok malinowy)

Stezenie £ ARFD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ IR . [mg kg m.c] (Populacja krytyczna)
1 [mg kg~] .
[mg kg™ (2rédto) Dziecko Dorosty
0,025 26,8 (IE)* 15,7 (FI &)*
Ditiokarbaminiany| 0,29 + 0,1516 0,05
(EFSA 2017) 34,0 (DE)** -
0.2 1,7 (IE)* 1,0 (FI &)*
Folpet 0,36 £ 0,18 0,03 '
(EFSA 2009) 2.1 (DE)™ )
0,75 0,2 (IE)* 0,1 (FI 3)*
Pentiopirad 0,14 + 0,07 0,01 (2010/466/EU,

EFSA 2013) 0,2 (DE)** -

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie pozostatosci
ww. pestycydow z duzg porcjg malin nie przekraczato w zadnym przypadku wartosci
ARfD. Nalezy wiec ocenié, ze stwierdzone poziomy ww. pestycydow niegodne
z wartosciami NDP nie stwarzaty zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w stosunku do
partii produktu pochodzgcego z importu, w ktorej stwierdzono niezgodnosci
z wartosciami NDP podjeto dziatania nastepcze, w tym wydano zalecenie/ostrzezenie
importera/producenta. W przypadku probki malin pochodzenia krajowego podjeto inne
dziatania.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem malin nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réwniez punkt V Raportu).

16 Do oceny ryzyka zastosowano wynik przeliczony z disiarczku wegla na tiuram
17 ARfD dla tiuramu
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IV.2.18 MANDARYNKI

W 2018 r. badaniom poddano 40 probek mandarynek pobranych z obrotu
(33 pochodzity z UE, 7 pochodzito z panstw trzecich). W zadnej prébce nie stwierdzono
przekroczen warto$ci NDP dla Zadnego z 133 pestycydow badanych w mandarynkach
(patrz Aneks I). Tylko w 3 (7%) probkach nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 37 probkach (93%) stwierdzono obecnos$é pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu. W 32 prébkach (81%) stwierdzono obecnosé
pozostatosci co najmniej dwdch pestycyddéw. W zadnej z prébek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 6 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.18-1.

|

z 2 pozostatosciami; 8; 20%

f21 pozostatoscia; 5; 12% e
z 3 pozostalosciami; 14; 35%

22 pozostatosci; 32; 81%

\ bez
\ pozostatosci; 3;
%

7 4 pozostatosciami; 5; 13%

2 5 pozostatosciami; 4; 10%

2 6 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina IV.2.18-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
mandarynek

We wszystkich badanych prébkach mandarynek stwierdzono obecnos$é pozostatosci
tacznie 13 pestycydow, a liczba wynikdw pozytywnych (tji. 2LOQ) wynosita 109.
Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: imazalil (w 34 prébkach; 85%),
pirymetanil (w 21 prébkach; 53%), propikonazol (w 13 prébkach; 33%), tiabendazol
(w 11 prébkach; 28%), i chlorpiryfos metylu (w 11 prébkach; 28%). Srednie stezenia
ww. pestycydow, wartos¢ 95. percentyla oraz warto$ci NDP obowigzujgce w 2018 roku
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przedstawiono w Tabeli 1V.2.18-1. Nalezy réwniez odnotowac obecnos¢ chlorpiryfosu
w 5 prébkach (13%) oraz tiofanatu metylu w 4 prébkach (10%).

Tabela 1V.2.18-1 Srednie stezenia pestycyddw wykrytych w co najmniej 20% probek

mandarynek
Sre_dni_e PoE Wartos¢ NDP
Pestycyd stezenie 1 obowigzujaca w 2018 r.
mgkg? | (MO [mg kg
Imazalil 1,037 3,330 5,0
Pirymetanil 0,392 1,625 8,0
Propikonazol 0,060 0,459 5,0
Tiabendazol 0,235 1,420 7,0
Chlorpiryfos metylu 0,031 0,115 1,0

Srednie dzienne spozycie mandarynek w wybranych populacjach wykorzystane do
Szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w tabeli [V.2.18-2.
W przypadku mandarynek dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie
produktu wyrazone w g kg* m.c.) jest dieta matych dzieci francuskich w wieku 2-3 lata
(Srednia masa ciata 13,6 kg).

Tabela IV.2.18-2 Srednie dzienne spozycie mandarynek (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)

. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,4100 6,6215
UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,2808 4,1000
FR mate dziecko 13,6 0,7820 10,6352
DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0350 2,2000
UK dorosty 76,00 0,0566 4,3000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0465 3,1000
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Dieta Sredniame. kgl | ooroPoyee | Deienne spozyeie
GEMS/Food G08 60,00 0,2498 14,9900
DE generalna 76,37 0,0811 6,1950
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1024 6,9104

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydéw z mandarynkami (obliczonego dla ich sredniego poziomu
oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach IV.2.18-3

do IV.2.18-7.

Tabela IV.2.18-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) imazalilu pobieranego
z mandarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
Zaznaczono na pomaranczowo)

s
IMAZALIL > g g - 3 o o
o) = S 9 c > >E ) c o
X = @ 0 = = ='c = )
ADI o] o) N N o a D g o Y S
S5 3| 3| 2| 5|88 8| ¢8>
0,025 mg kg! m.c. dzien| o 2 2 2 o) S |Z3y| 5 g 3
L o
v S 1S 5}
EFSA 2010 a X v = T S |22 5 a) 2
o] L O L
[a)
Srednia 17% | - | 1,2% | 3,2% | 0,15% | 0,23% | 0,19% | 1,0% | 0,34% | 0,42%
P95 55% | - | 3,7% | 10% |0,47% |0,75% | 0,62% | 3,3% | 1,1% | 1,4%

Tabela IV.2.18-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) pirymetanilu pobieranego
z mandarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
] o © 0
PIRYMETANIL o o 3 £ @ .| 8 o 9
g = 2@ ko = % | 5 5 -
ADI 5} 1) N N © a 2 c ° © S
SlE| 8| 8|8 B8 ¢E|E
0,17 mg kg m.c. dziew| © 2 2 2 o) S |33 & o) g
] Q
Dir 06/74, EFSA 2006 | O X £ £ T > |22 2 u 9
-] L O L
o
Srednia 009% | - |0,06% |0,18% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06% | 0,02% | 0,02%
P95 039% | - [0,227% |0,75% | 0,03% | 0,05% | 0,04% | 0,24% | 0,08% | 0,10%
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Tabela 1V.2.18-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) propikonazolu pobieranego
z mandarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
S] o [ee) £
PROPIKONAZOL o o & % o ol .| 8 g 3
= 2 2 i < B B S o] IS <
ADI 3 S N B S o | o8| o o °
o N S ) ) 2 <} o8 £ c 2
0,04 mg kg* m.c. dzien!| © e & = 7] ° T L o @
Ll x | E|E| T 5|58 2| 0| %
EFSA 2017 a ) v x o S W &) =~
> w o L
)
Srednia 0,06% - 0,04% | 0,12% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,04% | 0,01% | 0,02%
P95 0,47% - 0,32% | 0,90% | 0,04% | 0,06% | 0,05% | 0,29% | 0,09% | 0,12%

Tabela 1V.2.18-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiabendazolu pobieranego
z mandarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

o

S] o [ee) £

TIABENDAZOL . o s 2 @ .| g s 3

2 E 2 2 £ z | &t £ ;

ADI 5} o N N © a 2 < o o S

s e8| g ElEEls| iz

0,1 mg kg m.c. dzieal| o 2 2 L é ° S e % S 5

W ¥l

X € £ 9]

EFSA 2014 a 5 v o T > | 22| 3 a S

35 w O w

a
Srednia 0,10% - 0,07% | 0,18% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06% | 0,02% | 0,02%
P95 0,58% - 0,40% | 1,1% | 0,05% | 0,08% | 0,07% | 0,36% | 0,10% | 0,15%

Tabela IV.2.18-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorpiryfosu metylu
pobieranego z mandarynkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

CHLORPIRYFOS o o © ks
@ S = « c Q « Q

METYLU e E @ ko) £ 2 | »E o £ 9

S (o) N N © 3 0.8 3 L -

ADI N £ 2 ) S 8 S 2 >
Sl 2 e 8| 38858 3

0,01 mg kg* m.c. dzien! l % £ c 3 X X §’ g o §
EC 2005 X o t e "

[a)
Srednia 0,13% | - |0,09% | 0,24% | 0,01% | 0,02% | 0,01% | 0,08% | 0,03% | 0,03%
P95 047% | - |0,32% | 0,90% | 0,04% | 0,07% | 0,05% | 0,29% | 0,09% | 0,12%
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W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte
na zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z mandarynkami nie stwarza
ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku
jest nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w mandarynkach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosSci
P95) odnotowano dla imazalilu. Wynosito ono w populacji krytycznej, odpowiednio
3,2 1 10% ADI. Sa to jednak wartosci przeszacowane poniewaz zgodnie z aktualnie
obowigzujgcycm zatgcznikiem | do rozporzgdzenia (WE) nr 396/2005 Parlamentu
Europejskiego i Rady*® w przypadku owocow cytrusowych, badaniom na zawarto$¢
pozostatosci pestycydodw poddaje sie cate owoce po usunieciu szyputek (tj. wraz
ze skorka).

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w mandarynkach niezgodnosci z odpowiednimi
dla poszczegolinych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem mandarynek nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

vV.2.19 MARCHEW

W 2018 r. badaniom poddano 51 prébek marchwi pobranej z obrotu (w tym 45 prébek
pochodzgcych z Polski, 4 z UE oraz 2 z nieustalonym krajem pochodzenia) na
obecnos¢ 280 pestycydow (patrz Aneks 1). We wszystkich badanych prébkach
marchwi stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie 12 pestycydow, a liczba wynikow
pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 54. W jednej probce stwierdzono niezgodnos$é
z wartoscig NDP propikonazolu. W 18 (35%) probkach nie stwierdzono pozostatosci
zadnego z badanych zwigzkéw. W 33 probkach (65%) stwierdzono obecnosc
pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 17 prébkach (34%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwoch pestycydow. W zadnej z probek nie
stwierdzono obecnosci wiecej niz 4 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie
IV.2.19-1.

18 Rozporzadzenie Komisji (UE) 2018/62 z dnia 17 stycznia 2018 r.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 98 | 295



(8 NPZ A4+

z 1 pozostaloscia; 16;31%

z 2 pozostatosciami; 14; 28%

»2 pozostalosci; 17; 34%

bez pozostalosci; 18; 35%

7 3 pozostalodciami; 2; 4%

7 4 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.19-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach marchwi

Najczesciej wykrywanym pestycydem byty: boskalid (w 22 prébkach; 43%). Srednie
stezenie ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP obowigzujgca
w 2018 roku przedstawiono w Tabeli IV.2.19-1. Ponadto, nalezy odnotowac obecnosé
chlorpiryfosu w 8 prébkach (16%), difenokonazolu w 6 probkach (12%) oraz linuronu
w 5 probkach (10%).

Tabela IV.2.19-1 Srednie stezenie pestycyddéw wykrytych w co najmniej 20% prébek

marchwi
A . .. Wartosé NDP
Pestycyd Srec{l::g i’gg_lz]eme [mggkiyl] obowiazujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Boskalid 0,015 0,046 2,0

Srednie dzienne spozycie marchwi w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.19-2.
W przypadku marchwi dietg krytyczng (najwieksze w UE $rednie spozycie produktu
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wyrazone w g kgt m.c.) jest dieta dunskich dzieci w wieku 4-6 lat (Srednia masa ciata

21,8 kq).

Tabela IV.2.19-2 Srednie dzienne spozycie marchwi (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[Z n::_ls r?:(z:.)]/me [Z z;esllr;)ea_sl[:jozzi::!;
DZIECI
DE dziecko 16,15 1,0400 16,7960
UK niemowle 8,70 1,3218 11,5000
UK mate dziecko 14,60 0,5205 7,6000
DK dziecko 21.8 1,3727 29,9249
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,3030 19,0254
UK dorosty 76,00 0,1816 13,8000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,2264 15,1000
GEMS/Food G08 60,00 0,4522 27,1300
DE generalna 76,37 0,2630 20,0877
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,3055 20,6113

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydéw z marchwig (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz

dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli IV.2.19-3.
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Tabela 1V.2.19-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z marchwig, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o [e'e) 2
BOSKALID P g é P "_é > ?."g 8 c_g "o.’
~ ® ® < <
ADI S| 2| 8| 8| 5| 8|8l g| 5|3
_ | 8| E| e | 8| 2] 5 |ss| | 8| 2
0,04 mg kg* m.c. dzien! © = & © @ © T L g o
w v e 4 = X x 2 g = 5
08/44/EC &) X < o T > |22 3 W E
) ] w
a
Srednia 0,04% | 0,05% | 0,02% | 0,05% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,01%
P95 0,12% | 0,15% | 0,06% | 0,16% | 0,03% | 0,02% | 0,03% | 0,05% | 0,03% | 0,04%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
boskalid pobierany wraz z marchwig nie stwarza ryzyka dla Zzadnej z grup
konsumentow. Oszacowanie narazenie na pozostatosci boskalidu stwierdzane
w marchwi wyrazone jako procent ADI obliczone dla sredniego stezenia i poziomu P95
wynosi w krytycznej grupie odpowiednio 0,05% i 0,16% ADI.

W Tabeli IV.2.19-5 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w jednej prébce marchwi produkcji krajowe;j.

Tabela 1V.2.19-5 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w marchwi (* marchew surowa, ** sok z marchwi,
*** marchew z puszki)

Stezenie * NDP ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnosé (mg kg1 [mg kg m.c] (Populacja krytyczna)
[mg kg] (zrédto) Dziecko Dorosty
2,5 (UK,
0,1 25( . 0,8 (NL)*
Propikonazol 0,04 + 0,02 0,01 (EFSA 2017) niemowlg)
1,4 (DE)** 0,3 (NL)***

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlorpiryfosu
z duzg porcjg marchwi (w tym produktach przetworzonych) nie przekracza wartosci
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ARfD. Nalezy wiec oceni¢, ze stwierdzony poziom tego zwigzku nie stwarzat
potencjalnego zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze wobec partie produktu, z ktorej pochodzita probka ze stwierdzong niezgodnoscig
z wartoscig NDP wszczeto postepowanie administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem marchwi nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentoéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.20 MELONY

W 2018 r. badaniom poddano 60 prébek melonéw pobranych z obrotu (w tym 25
pochodzito z UE, 33 z panstw trzecich, a w przypadku 2 probek nie ustalono kraju
pochodzenia). W Zadnej probce nie stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla
zadnego z 278 pestycydow badanych melonach (patrz Aneks I). W 22 (37%) prébkach
nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow. W 38 probkach (63%)
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 17 prébkach
(28%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwoch pestycydow. W Zzadnej
z prébek nie stwierdzono pozostatosci wiecej niz 6 pestycydow. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.20-1.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 102 | 295



& NPZ A4+

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

7 2 pozostatosciami; 8; 13%

z 1 pozostatoscia; 21; 35%

>2 pozostatosci; 17; 28%

7 3 pozostafosciami; 5; 8%

bez pozostatosci; 22;37%

7 4 pozostatosciami; 3; 5%

z 6 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.20-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach melonow

We wszystkich badanych prébkach melonow stwierdzono obecno$¢ pozostatosci
tacznie 19 pestycyddéw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. =LOQ) wynosita 70.
Najczesciej wykrywanym pestycydem byt imidaklopryd (w 16 probkach; 27%). Srednie
stezenie ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP obowigzujgca
w 2018 roku przedstawiono w Tabeli IV.2.20-1. Ponadto nalezy odnotowaé obecnosé
imazalilu w 11 probkach (18%), acetamiprydu w 7 probkach (12%) oraz propamokarbu
w 6 probkach (10%).

Tabela IV.2.20-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% prébek melonéw

A . s Wartos¢ NDP
Pestycyd szelilz ste_lzenle PEk Sl obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg?} [mg kg] (o ka]
Imidaklopryd 0,010 0,027 0,5
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Srednie dzienne spozycie melonéw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.20-2.
W przypadku melonow dietg krytyczng (najwieksze w UE sSrednie spozycie produktu
wyrazone w g kg?' m.c.) jest dieta dorostych Irlandczykéw ($Srednia masa ciata
75,2 kQ).

Tabela IV.2.20-2 Srednie dzienne spozycie melonéw (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls r;;c.):)](cie [IZ:Jz(i)eSr:Jr:)ea-slpdc;iizz?ﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0500 0,8075
UK niemowle 8,70 0,0230 0,2000
UK mate dziecko 14,60 0,0479 0,7000
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0005 0,0309
UK dorosty 76,00 0,0474 3,6000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0720 4,8000
GEMS/Food G08 60,00 0,1992 11,9500
DE generalna 76,37 0,0172 1,3172
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0246 1,6569
IE dorosty 75,2 0,8125 61,1000

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z melonami (obliczonego dla ich Sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli 1V.2.20-3.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 104 | 295



(8 NPZ NN e

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

Tabela IV.2.20-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) imidakloprydu pobieranego
z melonami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
° © =
o
IMIDAKLOPRYD 9 i;-" é c_g > zé o} ‘_g 8. -
ADI g | 2| 8| s | 8 |8g| 8| 5| | 8
3 . N 5} o c o g e c 2 S
0,06 mg kg m.c. dzien? | © ‘g T @ o S = o © S
w ¥ £ 2 X xg| 2 w S w
EFSA 2008 = 5 x a = | o =
5 o w
a
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%
P95 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,04%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci imidakloprydu pobieranego wraz z melonami nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Najwieksze oszacowane narazenie dla $redniego
poziomu imidakloprydu oraz poziomu P95 wynosi odpowiednio 0,01% i 0,04% wartosci
ADI.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w melonach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem melonow nie stwarza zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.21  MIESNIE DROBIOWE

W 2018 r. badaniom poddano 30 probek miesni drobiowych pobranych z obrotu
(wszystkie produkcji krajowej). W Zzadnej prébce nie stwierdzono obecnosci zadnego
z 49 pestycydow badanych w tym produkcie. Biorgc powyzsze wyniki pod uwage,
w przypadku tego produktu szacowanie narazenia dtugoterminowego ani
krotkoterminowego nie zostato wykonane.
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W oparciu o dostepne dane nalezy uznag, ze pobranie (dtugo- i krétkoterminowe)
pozostatosci pestycydow zwigzane ze spozywaniem migsa drobiowego nie
stwarza zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

IvV.2.22 MIOD

W 2018 r. badaniom poddano 40 prébek miodu pobranego z obrotu (w tym 29
pochodzenia krajowego, 6 z UE, 2 z panstw trzecich, a w przypadku 3 prébek nie
ustalono kraju pochodzenia). W zadnej prébce nie stwierdzono przekroczeh wartosci
NDP dla zadnego z 53 pestycydow (patrz Aneks|) badanych w miodzie.
W 27 prébkach (67%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 13 probkach (33%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci jednego pestycydu.
W 4 probkach (11%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwdch
pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci pozostatosci wiecej niz
3 pestycyddéw. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.22-1.

"'\
| |

z 1 pozostaloscia; 9; 22% "\
\

\
\
.“\ /
| |

\ 22 pozostatosci; 4; 11%

z 2 pozostatosciami; 3; 8%

. bez pozostatosci; 27; 67%

z 3 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina 1V.2.22-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych préobkach miodu
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We wszystkich badanych prébkach miodu stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie
3 pestycyddw, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. ZLOQ) wynosita 18. Najczesciej
wykrywanym pestycydem byt tiaklopryd (w 8 probkach; 20%). Srednie stezenie
ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP obowigzujacg w 2018 roku

przedstawiono w Tabeli IV.2.22-1. Ponadto nalezy odnotowaé obecnos¢ acetamiprydu
w 7 probkach (18%).

Tabela IV.2.22-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek miodu

Pestycyd Srednie stezenie S obowvi\;azrjjoqiéa':vD;OW r
[mg kg [mg kg!] img kg '
Tiaklopryd 0,009 0,027 0,2

Srednie dzienne spozycie miodu w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli IV.2.22-2.

W przypadku miodu dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg' m.c.) jest dieta dzieci niemieckich w wieku 2-5 lat ($rednia masa
ciata 16,15 kg).

Tabela IV.2.22-2 Srednie dzienne spozycie miodu (diete krytyczng wyrdzniono na

pomaranczowo)
. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ;c)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,1000 1,6150
UK niemowle 8,70 0,0484 0,4211
UK mate dziecko 14,60 0,0281 0,4103
DOROSLI
PL generalna 62,80 brak danych brak danych
UK dorosty 76,00 0,0137 1,0412
UK dorosty wegetarianin 66,70 brak danych brak danych
GEMS/Food G08 60,00 brak danych brak danych
DE generalna 76,37 0,0413 3,1541
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0367 2,4761
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Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z miodem (obliczonego dla jego sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli 1V.2.22-3.

Tabela IV.2.22-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiakloprydu pobieranego
z miodem, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

o
o [e0) =
o
TIAKLOPRYD o 1; E g > z_g 3 c_g I_{C;
ADI 8 | 2| 8 | § | 8 |¢gg] 8| g | 2
-1 =1 N (0] (0] o ) ] 9 LL < -B\
0,01 mg kg* m.c. dzien k=l = & o kS T o w ) ko
A& | x| E| 2|5 |5¢ 2| 4| 8
COM 2004, EFSA 2014 al 35 v o > o2 0 a) =
) ] w
[a)
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,00% - 0,00% - - 0,00% | 0,00%
P95 0,03% | 0,01% | 0,01% - 0,00% - - 0,01% | 0,01%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci tiakloprydu pobieranego wraz z miodem nie stwarza ryzyka dla zadnej
z grup konsumentow. Najwieksze oszacowane narazenie dla Sredniego poziomu
tiakloprydu oraz poziomu P95 wynosi odpowiednio 0,01% i 0,03% wartosci ADI.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w  miodzie  niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegdélnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP,
ocena ryzyka krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem miodu nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

IV.2.23 OGORKI

W 2018 r. badaniom poddano 52 probki ogérkéw pobranych z obrotu (w tym 36
pochodzgce z Polski, 15 z UE i 1 z panstwa trzeciego) na obecnos¢ 290 pestycydow
(patrz Aneks ). We wszystkich badanych prébkach ogorkow stwierdzono obecnos¢
pozostatosci tgcznie 14 pestycydoéw, a liczba wynikdw pozytywnych (tj. 2LOQ)
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wynosita 40. W 1 probce stwierdzono przekroczenie wartosci NDP jednej pozostatosci,
przy czym, po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, wynik ten uznano za
zgodny z NDP. W 29 prébkach (56%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 33 probkach (44%) stwierdzono obecnosé pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu. W 12 prébkach (23%) stwierdzono obecnosé
pozostatosci co najmniej dwoch pestycydédw. W zadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 4 pestycydéw. Dane te przedstawiono na Rycinie IV.2.23-1.

z 1 pozostaloscig; 11;21%

z 2 pozostalosciami; 8; 15%
>2 pozostatosci; 12; 23%
\ bez pozostatosci; 29; 56%

\

z 3 pozostatosciami; 3; 6%

2 4 pozostalosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.23-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach ogorkow

Najczesciej wykrywanym w ogorkach pestycydem byt propamokarb (w 11 probkach;
21%). Srednie stezenie ww. pestycydu, warto$é 95 percentyla oraz warto$¢ NDP
obowigzujgcg w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.23-1. Ponadto, nalezy
odnotowaé obecnosé cyprodynilu w 6 probkach (12%).
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Tabela IV.2.23-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek ogorkow

Srednie stezenie P95 LUELEESE bl
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Propamokarb 0,076 0,534 5,0

Srednie dzienne spozycie ogérkéw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.23-2.
W przypadku ogorkow dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kgt m.c.) jest dieta dunskich dzieci w wieku 4-6 lat (Srednia masa ciata
21,8 kg).

Tabela IV.2.23-2 Srednie dzienne spozycie ogdrkéw (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,6000 9,6900
UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,1096 1,6000
DK dziecko 21,8 1,6364 35,6735
DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0693 4,3495
UK dorosty 76,00 0,0605 4,6000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,1064 7,1000
GEMS/Food G08 60,00 0,1838 11,0300
DE generalna 76,37 0,1605 12,2550
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1939 13,0836

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania propamokarbu z ogérkami (obliczonego dla jego $redniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli 1V.2.23-3.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 110 | 295



ﬂ NPz /\/\7 Ministerstwo
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA - ZdrOWia

Tabela 1V.2.23-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) propamokarbu pobieranego
z ogorkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o © =
PROPAMOKARB o | o | 3 ° o .| 8 o 3
19 3 | 3| = 3 s | & |85 - | 8 | =
ADI 9] £ o @ o o o= S @ <
} . N @ o N c o og L c Pn
0,244 mg kg m.c. dzien? © = e © @ © T o = o @
. w v £ N2 = X X g o 2
Dir 07/25 a 3 v a T = 2z = al 2
5 o w
a)
Srednia 0,02% | - 0,00% | 0,05% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01%
P95 0,13% - 0,02% | 0,36% | 0,02% | 0,01% | 0,02% | 0,04% | 0,04% | 0,04%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci propamokarbu pobierane wraz z ogorkami nie stwarza ryzyka dla zadnej
z grup konsumentow. Najwieksze oszacowane narazenie dla Sredniego poziomu
propamokarbu oraz poziomu P95 wynosi odpowiednio 0,05% i 0,36% wartosci ADI.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w ogdrkach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem 0gorkow nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.24  OLIWA Z OLIWEK

W 2018 r. badaniom poddano 60 prébek oliwy z oliwek pobranych z obrotu (w tym 57
pochodzito z UE, a w przypadku 3 probek nie ustalono kraju pochodzenia) na
obecnos$¢ 280 pestycydow (patrz Aneks ). W Zzadnej prébce nie stwierdzono
przekroczen warto$ci NDP. W 45 (75%) probek nie stwierdzono pozostato$ci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 15 probkach (25%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci

1% Wartosci ADI i ARfD sg wyznaczone dla chlorowodorku propamokarbu, natomiast definicja pozostatoéci dla
celéw oceny ryzyka, analogiczna do definicji pozostatosci dla celéw monitoringu i urzedowej kontroli obejmuje
propamokarb i jego sole wyrazone jako propamokarb. W obliczeniach uwzgledniono wiec wspétczynnik
przeliczeniowy pomiedzy propamokarbem a chlorowodorkiem propamokarbu.
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co najmniej jednego pestycydu. W 7 probkach (12%) stwierdzono obecnosc¢
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddw. W Zzadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 5 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.24-1.

7 2 pozostatosciami; 6; 10%
22 pozostatosci; 7; 12%

\ bez pozostalosci; 45;75%

z 5 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.24.1-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach oliwy
z oliwek

We wszystkich badanych prébkach oliwy z oliwek stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
tgcznie 10 pestycydow, a liczba wynikdw pozytywnych (ij. 2LOQ) wynosita 25.
Najczes$ciej wykrywanymi pestycydami byty: chlorpiryfos (w 7 probkach; 12%) oraz
oksyfluorfen (w 7 pébkach; 12%)

Biorac pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w oliwie z oliwek oraz
w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w kt6rych
pozostatosci pestycyddéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta

wykonywana.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w oliwie z oliwek niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP,
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ocena ryzyka krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem oliwy z oliwek nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.25 OWIES

W 2018 r. badaniom poddano 32 prébki owsa pobranego z obrotu (w tym 23 pochodzity
z Polski, a 9 z panstw UE) na obecnos$¢ 192 pestycydow (patrz Aneks. W 2 prébkach
stwierdzono przekroczenie wartosci NDP po jednej pozostatosci, przy czym, po
uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, oba wyniki uznano za zgodne z NDP.
W 27 (84%) prébkach nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 5 probkach (16%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci jednego pestycydu.
W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci pozostatosci wiecej niz 1 pestycydu.
Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.25-1.

>
-

-
/ ‘I
z 1 pozostatoscia; 5; 16% )

/

/

bez pozostatosci; 27; 84%

Rycina IV.2.25-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach owsa
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We wszystkich badanych prébkach owsa stwierdzono obecnos¢ pozostatosci fgcznie
3 pestycyddéw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 5. Wykrytymi
w owsie pestycydami byty chlorpiryfos (w 2 probkach), pirymifos metylu (w 2 prébkach)
i antrachinon (w 1 prébce).

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w owsie oraz w oparciu
0 przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia dtugoterminowego
wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktorych pozostatosci
pestycydow oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych probek danego
produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta wykonywana.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w owsie niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
Ze spozywaniem owsa nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow (patrz
réowniez punkt V Raportu).

IV.2.26 PAPRYKA

W 2018 r. badaniom poddano 60 probek papryki pobranej z obrotu (w tym 17
pochodzgcych z Polski, 37 z panstw UE, 3 z panstw trzecich i 2 o nieustalonym kraju
pochodzenia) na obecnos¢ 291 pestycydow (patrz Aneks I.

W 8 probkach stwierdzono przekroczenie 9 wartosci NDP, przy czym, po
uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, 4 wyniki uznano za zgodne z NDP.
Ostatecznie liczba probek niezgodnych dla papryki wyniosta 5 (z 5 wynikami
niezgodnymi). W 20 probkach (33%) nie stwierdzono pozostatosci Zzadnego
z badanych zwigzkéw. W 40 probkach (66%) stwierdzono obecnos$é pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu. W 23 probkach (39%) stwierdzono obecnosé
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddw. W Zzadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 8 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.26-1.
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l

Z 2 pozostatosciami; 6; 10%

z 1 pozostatoscia; 17; 28%

z 3 pozostatosciami; 9; 15%

>2 pozostalosci; 23; 39%

\ bez pozostatosci; 20; 33% \

7 4 pozostatosciami; 6; 10%

2 5 pozostatosciami; 1; 2%
z 8 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.26-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach papryki

We wszystkich badanych probkach papryki stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
tacznie 30 pestycyddw, a liczba wynikdéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 93.

Najczesciej wykrywanymi w prébkach papryki pestycydami byty: etefon (w 8 prébkach;
13%), fluopyram (w 8 prébkach; 13%), flutriafol (w 8 prébkach; 13%), fludioksonil
(w 7 probkach; 12%), triadimenol (w 7 prébkach; 12%) oraz chlorantraniliprol
(w 6 prébkach; 10%).

Biorac pod uwage wzglednie niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w papryce
oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktérych
pozostatosci pestycydéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
prébek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata
wykonana.

W Tabeli IV.2.26-1 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w 5 prébkach papryki produkcji krajowej. We wszystkich przypadkach
przyczyng niezgodnosci byt regulator wzrostu — etefon.
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Tabela 1V.2.26-1 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w papryce

Zwiazek niepewnosé T L] [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)

[mg kg] i) Dziecko Dorosty

42,4 (UK

Etefon 1,3+0,6 154,7 (DE) .
wegetarianin)

185,9 (UK

Etefon 57+£29 678,3 (DE) -
0,05 wegetarianin)

(EFSA 2008;

71,8 (UK

Etefon 22+x11 0,05 SCoFCAH 261,8 (DE) wegetarianin)
2008) g

234,9 (UK

Etefon 72+3,6 856,8 (DE) ( ,
wegetarianin)

84,8 (UK

Etefon 26+13 309,4 (DE) (_ ,
wegetarianin)

Dla wszystkich wynikow niezgodnych z NDP dla etefonu stwierdzono, ze potencjalne
jednorazowe (jednodniowe) pobranie tych zwigzkow z duzg porcjg papryki
przekraczato odpowiednie wartosci ARfD, stad mozna oceni¢, ze stwarzato ono
potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentow.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze w przypadku partii produktu, z ktérych pochodzity probki ze stwierdzonymi
niezgodnosciami z wartosciami NDP, gdzie oceniono, ze stwarzaty one potencjalne
zagrozenie dla konsumentow, zgtoszono stosowng informacje do systemu RASFF.
Dodatkowo w przypadku jednej z ww. partii wdrozono postepowanie administracyjne,
a drugiej wydano zalecenie/ostrzezenie importera/producenta. W przypadku pigtej
partii podjeto inne dziatania administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepnag w czasie wykonywania badan nalezy uznac¢,
ze dlugoterminowe pobranie pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem papryki nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réwniez punkt V Raportu). W przypadku czterech prébek papryki,
w ktérych stwierdzono niezgodnos¢ z NDP, przeprowadzona ocena ryzyka
krétkoterminowego wskazata na potencjalne zagrozenie dla zdrowia
konsumentow.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 116 | 295



(8 NPZ A4+

IV.2.27 PIETRUSZKA, KORZEN

W 2018 r. badaniom poddano 50 probek korzenia pietruszki pobranego z obrotu
(w tym 49 probek z Polski, w przypadku 1 probki nie ustalono kraju pochodzenia) na
obecnos¢ 278 pestycydow (patrz Aneks 1). We wszystkich badanych prébkach
pietruszki stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci tgcznie 22 pestycydéw, a liczba
wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 79. W 1 prébce stwierdzono przekroczenie
jednej warto$ci NDP. Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, wynik ten
uznano za zgodny z odpowiednig wartoscig NDP. W 15 probkach (30%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 35 prébkach (70%)
stwierdzono  obecnos$¢  pozostatosci co najmniej jednego  pestycydu.
W 18 prébkach (36%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej dwodch
pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 7 pestycydow.
Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.27-1.

z 2 pozostatosciami; 6; 12%

z 1 pozostaloscia; 17;34%

1 3 pozostalosciami; 4; 8%

=2 pozostatosci; 18; 36%

z 4 pozostatoéciami; 4; 8%

\ bez pozostatosci; 15;30%
2 5 pozostatosciami; 3; 6%

2 7 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.27-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach pietruszki

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: boskalid (w 16 prébkach; 32%) i linuron
(w 12 prébkach; 24%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, warto$é 95. percentyla oraz
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wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.27.4-1. Ponadto,
nalezy odnotowa¢ obecnos¢ azoksystrobiny w 8 probkach (16%), chlorpiryfosu
w 7 prébkach (14%) oraz fludioksonilu w 6 prébkach (12%).

Tabela IV.2.27-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w €0 najmniej 20% probek pietruszki

Srednie stezenie P95 LM [l
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg-]
Boskalid 0,015 0,034 2,0
Linuron 0,009 0,031 0,2

Srednie dzienne spozycie korzenia pietruszki w wybranych populacjach wykorzystane
do szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w tabeli 1V.2.27-2.
W przypadku pietruszki dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G15%°
obejmujgca Czechy, Danig, Irlandig, Litwe, Portugalie, Rumunig, Stowacje, Stowenie,
Szwecje i Wegry (Srednia masa ciata 60,00 kg).

Tabela IV.2.27-2 Srednie dzienne spozycie korzenia pietruszki (diete krytyczna
wyroézniono na pomaranczowo)

. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0100 0,1615
UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 brak danych brak danych
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0605 3,7970
UK dorosty 76,00 brak danych brak danych

20 FAO/WHO 2012. GEMS/Food consumption database.
https://www.who.int/nutrition/landscape analysis/nlis gem food/en/,
https://www.who.int/foodsafety/chem/cluster diets 2012.pdf
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Dieta $rednia m.c. [kg] Dz';“::_frff;‘]’"'e ;z::;leaﬁ':"zzlzg'g
UK dorosty wegetarianin 66,70 brak danych brak danych
GEMS/Food G08 60,00 brak danych brak danych
DE generalna 76,37 brak danych brak danych
DE kobiety 14-50 lat 67,47 brak danych brak danych
GEMS/Food G15 60,0 0,0715 4,2900

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z korzeniem pietruszki (obliczonego dla ich Sredniego
poziomu oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach
IV.2.27-311V.2.27-4.

Tabela 1V.2.27-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z korzeniem pietruszki, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

2 2 2l
BOSKALID g 2 3 g > | »£| & o 3 :
ADI < - - - O - = O A N -
R £l N 5} o) c o o L? c > L?
0,04 mg kg* m.c. dzien © ‘Z ® o ° Zo P oy 2 5
a ¥ E 3 X xg| 2 w S 2
08/44/EC @ 35 v T 2 |2z | 3 a £ m
5 0] i 0)
o)
Srednia 0,00% | - - 10,00% | - - - - - 0,00%
P95 0,00% - - 0,01% - - - - - 0,01%
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Tabela IV.2.27-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) linuronu pobieranego
z korzeniem pietruszki, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

2 2 2l
LINURON g z g g = | 2| 3 = 3 5
AD s | 2| 8| g |8 |8s| 8| g8
. . N 5} ) c ) os e S =2 i
0,003 mg kg* m.c. dzien!| © ‘Z ® @ ° Zo P g 2 5
. w < £ = X x> g 0 S g
) ©) L O]
a
Srednia 0,00% - - 0,02% - - - - - 0,02%
P95 0,01% - - 0,06% - - - - - 0,07%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z korzeniem pietruszki nie stwarza
ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku
jest nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w korzeniu pietruszki wyrazone jako procent ADI obliczone
dla sredniego stezenia i poziomu P95 odnotowano dla linuronu, odpowiednio 0,02%
i 0,07% ADI.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w Kkorzeniu pietruszki niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegdlnych badanych substancji czynnych warto$ciami NDP,
ocena ryzyka krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem korzenia pietruszki nie stwarzatlo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.28 POMARANCZE

W 2018 r. badaniom poddano 41 probek pomaranczy pobranych z obrotu
(31 pochodzito z UE, 9 pochodzito z panstw trzecich, w przypadku 1 probki nie ustalono
kraju pochodzenia). W zadnej probce nie stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla
zadnego z 288 pestycydow badanych w pomarahczach (patrz Aneks 1). Tylko
w 3 probkach (7%) nie stwierdzono pozostatosci Zadnego z badanych zwigzkow.
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W 38 probkach (93%) stwierdzono obecnos$é pozostatosci co najmniej jednego
pestycydu. W 33 probkach (81%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
dwoch pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz
7 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie IV.2.28-1.

]

z 2 pozostatosciami; 9; 22%

| 2 3 pozostalosciami; 8; 20%
|
| z1pozostatodcia; 5;12%

>2 pozostatosci; 33; 81%

z 4 pozostatosciami; 9; 22%
bez pozostatosci; 3; 7%

2 5 pozostalosciami; 6; 15%

7 7 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.28-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach
pomaranczy

We wszystkich badanych probkach pomaranczy stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci
tacznie 15 pestycydow, a liczba wynikdw pozytywnych (tji. 2LOQ) wynosita 120.
Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: imazalil (w 35 prébkach; 85%),
2-fenylofenol (w 15 probkach; 37%), pirymetanil (w 14 prébkach; 34%), chlorpiryfos
(w 13 probkach; 32%), propikonazol (w 9 prébkach; 22%) oraz tiabendazol
(w 9 probkach; 22%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, wartos$é 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.28-1
(w przypadku zmiany wartosci NDP w trakcie roku wskazano obie wartosci). Nalezy
rowniez odnotowaé obecnos$¢ piryproksyfenu (w 5 probkach; 12%), fludioksonilu
(w 4 prébkach; 10%) oraz fosmetu (w 4 probkach; 10%).
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Tabela IV.2.28-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% prébek

pomaranczy
Pestycyd Sre?rl:]ie ite_lienie PEk Sl obow‘?;azrt:jzsc(;zlvD;MS r.
g kg™l [mg kg~] img kg-]
Imazalil 0,842 2,060 50
2-fenylofenol 0,134 0,540 50/10
Pirymetanil 0,211 0,980 8,0
Chlorpiryfos 0,010 0,030 0,3/15
Propikonazol 0,070 0,350 9,0
Tiabendazol 0,222 1,000 7,0

Srednie dzienne spozycie pomaranczy w wybranych populacjach wykorzystane
do szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w tabeli 1V.2.28-2.
W przypadku pomaranczy dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie
produktu wyrazone w g kg* m.c.) jest dieta dzieci niemieckich w wieku 2-5 lat (Srednia
masa ciata 16,15 kg).

Tabela IV.2.28-2 Srednie dzienne spozycie pomaranczy (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls Eﬁ:}]’de gzéz%réeai%ziizz?%
DZIECI

DE dziecko 16,15 4,0200 64,9230

UK niemowle 8,70 1,2989 11,3000
UK mate dziecko 14,60 1,9795 28,9000

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0175 1,1000
UK dorosty 76,00 0,5618 42,7000

UK dorosty wegetarianin 66,70 0,8666 57,8000
GEMS/Food G08 60,00 0,4607 27,6400
DE generalna 76,37 1,5629 119,3620
DE kobiety 14-50 lat 67,47 1,9125 129,0345
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Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycyddéw z pomaranczami (obliczonego dla ich sredniego poziomu
oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI  przedstawiono
w Tabelach 1V.2.28-3 do 1V.2.28-8.

Tabela IV.2.28-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) imazalilu pobieranego
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o 0 =
IMAZALIL ° o £ o . o S o 3
< 2 2 < B B S < <
ADI S & N o 8 8 .c 3 g i
) I N § o g o o e = 2
0,025 mg kg* m.c. dzien o 2 T“ 3] ° S w 3} o
5 ¥ S = x x 2 g o a
EFSA 2010 & 5 < T > =F- = ol I
) O] w
[a)
Srednia 14% 4,4% 6,7% | 0,06% | 1,9% 2,9% 1,6% 5,3% 6,4%
P95 33% 11% 16% 0,14% | 4,6% 7,1% 3,8% 13% 16%

Tabela IV.2.28-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) 2-fenylofenolu pobieranego
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o 0 =
2-FENYLOFENOL ° o < o . o S o 3
< 2 2 < B B S ® <
ADI s | ¢ |5 | 2|8 |88 38| § %
- N § o 2 ] og i = 2
0,4 mg kg! m.c. dzien! © z & 7] © T o = o @
A < E = = 58 S W S
EFSA 2008 & 5 < T 2 = ol I
) O] w
[a)
Srednia 0,13% | 0,04% | 0,07% | 0,00% | 0,02% | 0,03% | 0,02% | 0,05% | 0,06%
P95 0,54% | 0,18% | 0,27% | 0,00% | 0,08% | 0,12% | 0,06% | 0,21% | 0,26%
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Tabela IV.2.28-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI)
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej

zaznaczono na pomaranczowo)

AVAYA

Ministerstwo
Zdrowia

pirymetanilu pobieranego

IS
o) @ =
PIRYMETANIL o oy 3 © - = 3 © Q
= H 2 I B B g ° I <
; . N o) o = o o g e = 2
0,17 mg kg* m.c. dzien! © = T @ © T n o ®
] L v £ = X x 2 (§ o a8
Dir 06/74, EFSA 2006 a 3 v T = 2z = a) £
) o L
[a)
Srednia 0,50% | 0,16% | 0,25% | 0,00% | 0,07% | 0,11% | 0,06% | 0,19% | 0,24%
P95 23% | 0,75% | 1,1% | 0,01% | 0,32% | 0,50% | 0,27% | 0,90% | 1,1%

Tabela IV.2.28-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorpiryfosu pobieranego
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej

zaznaczono na pomaranczowo)

<
o o0 =
CHLORPIRYFOS . s £ © o = 5] g B
ADI X H S = 5 G 5 5 IS <
Q IS e o> o o o 5 -
] s N © © c S S 8 2 c >
0,001 mg kg m.c. dzien? © = = @ © T L @ o
4 | x | E| | 5 |52 2| 4| 3
EFSA 2014 &) 5 v T > -z ] a i
=) o w
[a)
Srednia 40% | 1,3% | 2,0% | 0,02% | 0,56% | 0,87% | 0,46% | 1,6% | 1,9%
P95 12% | 3,9% | 59% | 0,05% | 1,7% | 2,6% | 1,4% | 4,7% | 57%

Tabela IV.2.28-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) propikonazolu pobieranego
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
o [ee] —
o
PROPIKONAZOL o o < o . o 3 o 3
i = @ = 5 5 S = <
ADI 8 o _g © o o g -8 R S
-1 =21 N % (0] g !6 6 fg L? g b
0,04 mg kg™ m.c. dziefi © ‘Z T o z z ] & Q ko)
Ll 8
EFSA 2017 a X £ g S | 28 o a) <
5 o w
[a)
Srednia 0,70% | 0,23% | 0,35% | 0,00% | 0,10% | 0,15% | 0,08% | 0,27% | 0,33%
P95 3,5% 1,1% 1, 7% 0,02% | 0,49% | 0,76% | 0,40% 1,4% 1,7%
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Tabela 1V.2.28-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tiabendazolu pobieranego
z pomaranczami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
o [e¢] -
TIABENDAZOL ° @ % o . o 3 o 3
ADI 3 3 N i E D5 © © <
Q I © by o o= o 5 -
B .. N o o c o (] LCL) c >
0,1 mg kg m.c. dzien! o = < g ° M & o ko
L =]
EFSA 2014 o 5 g & > | 22| 3 & 2
5 0] w
a
Srednia 0,89% | 0,29% | 0,44% | 0,00% | 0,12% | 0,19% | 0,10% | 0,35% | 0,42%
P95 4,0% 1,3% 2,0% | 0,02% | 0,56% | 0,87% | 0,46% | 1,6% 1,9%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z pomaranczami nie stwarza
ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku
jest nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w pomaranczach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci
P95) odnotowano dla imazalilu oraz chlorpiryfosu. Wynosito ono w populacji
krytycznej, odpowiednio 14 i 33% ADI oraz 4 i 12% ADI. Sg to jednak wartosci
przeszacowane poniewaz zgodnie z aktualnie obowigzujgcycm zatgcznikiem | do
rozporzgdzenia (WE) nr 396/2005 Parlamentu Europejskiego i Rady?! w przypadku
owocow cytrusowych, badaniom na zawartos¢ pozostatosci pestycydow poddaje sie
cate owoce po usunieciu szyputek (tj. wraz ze skorkg).

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w pomaranczach niezgodnosci z odpowiednimi
dla poszczegdlnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem pomaranczy nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

21 Rozporzadzenie Komisji (UE) 2018/62 z dnia 17 stycznia 2018 r.
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IvV.2.29 POMIDORY

W 2018 r. badaniom poddano 65 prébek pomidoréow (w tym 64 pobrane z obrotu
i 1 pobrana w ramach kontroli granicznej) na obecnos¢ 294 pestycyddéw (patrz Aneks
[). 38 probek pomidorow byto produkcji krajowej, 22 pochodzity z panstw
cztonkowskich UE, a 5 z panstw trzecich. We wszystkich badanych probkach
pomidoréw stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie 25 pestycydow, a liczba
wynikébw pozytywnych (. =LOQ) wynosita 56. W 4 prébkach stwierdzono
4 przekroczenia wartosci NDP. Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50% za
niezgodne z NDP uznano 3 wyniki (w 3 prébkach). W 32 probkach (49%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 33 prébkach (51%)
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 13 probkach
(20%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwoch pestycydéw.
W zadnej z prébek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 7 pestycydoéw. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.29-1.

z 1 pozostatoscia; 20;31%

z 2 pozostatosciami; 7; 11%

>2 pozostatosci; 13; 20%

bez pozostatosci; 32; 49%

\
\\
\J

Rycina 1V.2.29-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
pomidoréw

z 3 pozostalosciami; 5; 8%

2 7 pozostatosciami; 1; 1%
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Najczesciej wykrywanym pestycydem byt boskalid (w 10 probkach; 15%).

Biorac pod uwage liczbe pozostatosci stwierdzanych w pomidorach oraz w oparciu
0 przyjete zatozenia, zgodnie z ktdrymi szacowanie narazenia dtugoterminowego
wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktdérych pozostatosci
pestycydow oznaczono ilodciowo w co najmniej 20% analizowanych probek danego
produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata wykonana.

W Tabeli IV.2.29-1 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w trzech prébkach pomidoréw produkcji krajowe;.

Tabela 1V.2.29-1 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w pomidorach (*pomidory surowe, **sok
pomidorowy, *** puree z pomidoréw)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ N ) [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
gt [mg kg™] -
[mg kg™ (2rédto) Dziecko Dorosty
1,3 +
3 (male 0,3 (LT)*
01 dziecko BE)*
Spiroksamina | 0,022 + 0,011 0,01 ’
(EFSA 2010) 0,4 (DE)** -
0,2 (NL)**=* 0,2 (NL)**=*
4,3 k
b3mate oy
Pirymifos 0,15 dziecko BE)
0,11 + 0,06 0,01 N
metylu (EFSA 2005) | 1.4 (DE) -
0,7 (NL)**=* 0,6 (NL)**=*
3,7 +
dzieclir:aB;)* LOLD*
Pirymifos 0,15
0,096 + 0,048 0,01
metylu (EFSA 2005) 1,2 (DE)** -
0,6 (NL)*** 0,5 (NL)***

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie obu substanciji
z duzg porcjg pomidorow w przypadku dzieci i dorostych nie przekracza odpowiednich
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wartosci ARfD. Nalezy wiec ocenic, ze stwierdzone poziomy spiroksaminy i pirymifosu
metylu nie stwarzaty potencjalnego zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze dla partii produktu, z ktérych pochodzity probki ze stwierdzonymi niezgodno$ciami
z wartosciami NDP przekazano stosowng informacje do systemu RASFF. W jednym
przypadku wydano zalecenie/ostrzezenie importera/producenta i podjeto inne
dziatania nastepcze.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem pomidorow nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.30 PORY

W 2018 r. badaniom poddano 40 prébek poréw pobranych z obrotu (30 pochodzenia
krajowego i 10 z panstw UE) na obecnos¢ 188 pestycydow (patrz Aneks I).
We wszystkich badanych prébkach poréw stwierdzono obecnos¢ pozostatosci fgcznie
10 pestycydow, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 27. W 1 prébce
stwierdzono niezgodnos¢ z wartoscig NDP. W 23 (57%) prébkach nie stwierdzono
pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 17 prébkach (43%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 6 probkach (16%)
stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwdch pestycydow. W Zadnej
z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 4 pestycyddéw. Dane te przedstawiono
na Rycinie 1V.2.30-1.
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7 1 pozostaloscig; 11;27%

2 2 pozostatosciami; 3; 8%

>2 pozostalosci; 6; 16%

\  bez pozostatosci; 23;57% 7 3 pozostafosciami; 2; 5%

‘u\‘
\
\

N

7 4 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina 1V.2.30-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach porow

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: bioskalid (w 6 probkach; 15%)
ditiokarbaminiany (w 4 probkach; 10%) oraz propamokarb (w 4 probkach; 10%).

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w porach oraz
w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w kt6rych
pozostatosci pestycyddéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata
wykonana.

W Tabeli IV.2.30-1 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w jednej prébce porow produkcji krajowej.
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Tabela 1V.2.30-1 Wyniki oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w porach (* pory surowe, ** pory gotowane)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ [szkZ'ﬂ [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
-1 ra ra

Img ko™ (zrédto) Dziecko Dorosty

47,2 (mate
Chlorpiryfos | 0,04 £ 0,02 0,01 0.005 dziecko BE)* 10.5 (187
Py R ' (EFSA 2014)

45,8 (NL)** 14,0 (NL)**

W przypadku niezgodnosci NDP dla chlorpiryfosu stwierdzono, ze potencjalne
jednorazowe (jednodniowe) pobranie tego zwigzku z duzg porcjg poréw, zaréwno
w przypadku dzieci jak i dorostych, nie przekracza wartosci ARfD. Nalezy wiec ocenic,
ze stwierdzony poziom pozostatosci tego zwigzku nie stwarzat potencjalnego
zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w przypadku
ww. niezgodnosci z NDP przekazano stosowng informacje do systemu RASFF.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem porOw nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.231 PORZECZKI

W 2018 r. badaniom poddano 60 probek porzeczek pocbranych z obrotu (wszystkie
pochodzenia krajowego) na obecnos¢ 241 pestycydow (patrz Aneks I). We wszystkich
badanych probkach porzeczek stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie 25
pestycydow, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. =2LOQ) wynosita 153. W 11 probkach
stwierdzono przekroczenie 15 wartosci NDP, przy czym po uwzglednieniu domys$ine;j
niepewnosci 50%, za niezgodne z NDP uznano 4 wyniki (w 3 prébkach). W 8 probkach
(14%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 52 prébkach
(86%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosSci co najmniej jednego pestycydu.
W 38 probkach (63%) stwierdzono obecnosé pozostatosci co najmniej dwoch
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pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 8 pestycydow.
Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.31-1.

z 2 pozostalosciami; 11; 18%

z 3 pozostatosciami; 11; 18%

>2 pozostatosci; 38;63%

z 4 pozostatosciami; 5; 8%

2 5 pozostalosciami; 5; 8%

z 6 pozostalosciami; 4; 7%

7 7 pozostatosciami; 1; 2%

z 8 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina IV.2.31-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach
porzeczek

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: difenokonazol (w 18 probkach; 30%),
ditiokarbaminiany (w 18 probkach; 30%), trifloksystrobina (w 16 probkach; 27%),
kaptan (w 14 probkach; 26%2?), cypermetryna (w 13 prébkach; 22%) i deltametryna
(w 12 prébkach; 20%). Srednie stezenia ww. pestycydow, wartosci 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.31-1
(w przypadku zmiany wartosci NDP w trakcie roku wskazano obie wartosci).
Ponadto, nalezy odnotowa¢ obecnos¢ chlorpiryfosu w 10 prébkach (18%), cyprodynilu
w 8 probkach (13%), fludioksonilu w 7 probkach (12%) oraz karbendazymu i benomylu
w 7 probkach (12%).

22 Kaptan oznaczano w 54 prdbkach porzeczek.
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Tabela IV.2.31-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek porzeczek

Srednie stezenie P95 e
Pestycyd [mg kg-] [mg kg] obowmzulqca_\iv 2018 r.

[mg kg™
Difenokonazol 0,023 0,110 0,2
Ditiokarbaminiany?3 0,406 1,840 5,0

Trifloksystrobina 0,015 0,055 15/3,0
Kaptan 0,234 2,035 30

Cypermetryna 0,012 0,040 0,05/0,1
Deltametryna 0,007 0,016 0,6

Srednie dzienne spozycie porzeczek w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.31-2.
W przypadku porzeczek dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20 miesiecy
(Srednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.31-2 Srednie dzienne spozycie porzeczek (diete krytyczna wyrézniono
na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls Ef:)]lde [[; z(i)esrg;)ea-slpdoziiggﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0900 1,4535
UK niemowle 8,70 0,0690 0,6000
UK mate dziecko 14,60 0,1301 1,9000
NL mate dziecko 10,2 0,3330 3,3966
DOROSLI

PL generalna 62,80 brak danych brak danych
UK dorosty 76,00 0,0171 1,3000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0150 1,0000

2 w dalszych obliczeniach szacowania narazenia i charakteryzowania ryzyka dla ditiokarbaminianéw przyjeto
zatozenie, ze oznaczony disiarczek wegla pochodzit z rozktadu ziramu.
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Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls r?:(i:.)]/cie E]zées':)réea_sl%o:izg%
GEMS/Food G08 60,00 0,0705 4,2300
DE generalna 76,37 0,0409 3,1229
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0465 3,1382

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydéw z porzeczkami (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.31-3 do

IV.2.31-8.

Tabela 1V.2.31-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) difenokonazolu pobieranego
z porzeczkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
e] [e) [e0) =
o
DIFENOKONAZOL ° % é § c_g - = 3 c_g '-‘o.’
ADI ] S} N N © S 88| 3 < S
Q E © © [} = S = 8 o —
1 ] N (] (] (0] = o) o LL < 2
0,01 mg kg™ m.c. dzien o° = T = o z z o & g o
w ]
Dir. 08/69 o | x| E | E L 2| 5 |5¢ 2| 4| ¢
- z o L
[a)
Srednia 0,02 | 0,02% | 0,03% | 0,08% - 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
P95 0,10% | 0,08% | 0,14% | 0,28% - 0,02% | 0,02% | 0,08% | 0,04% | 0,05%

Tabela IV.2.31-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) ziramu pobieranego
z porzeczkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

ZIRAM 2 2 3 =
e | £ 8| 8| & |25l 0| | @
ADI O o ‘N N © 3 3 8 o 3
@ = © © o = 2= 8 I}
-1 s a1 N )] (0] [0} = o g L S =2
0,006 mg kg™ m.c. dzien © ‘2 T = g E z ] P o ko)
w S
Dir 03/81 a) 5 E g & = a) E
) b4 0 w
a
Srednia 1,2% [0,94% | 1,8% | 4,5% - 0,23% | 0,20% | 0,96% | 0,56% | 0,63%
P95 55% | 4,3% | 8,0% | 21% - 1,1% [ 0,92% | 4,3% | 2,5% | 2,9%
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Tabela IV.2.31-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) trifloksystrobiny pobieranej

zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

(wynik dla diety krytycznej

3
o o [o0] -
x o
TRIFLOKSYSTROBINA o g 3 3 g > | »E 3 . 3
ADI 3 S N N g & | 82| B g 3
- e ‘N QEJ [} g 8 ‘6 5 ﬁ LOL g b
0,1 mg kg m.c. dzien*| © 2 & = g ° °e @ o ko
(1] Q
EFSA 2017 o | s | &) 5| &> |58z | 4] ¢
) z O] L
[a
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | - | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%

Tabela IV.2.31-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) kaptanu

pobieranego

z porzeczkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

KAPTAN o 2 2 o 3 o o

o = ] 2 c > >-= o k= e}

< 2 2 2 < @ B S o c <

ADI 8 | 28| 5| 8| 2| 8% |8l 8|53

1 s N (0] (0] (0] = Q () 9 L? < b

0,1 mg kg* m.c. dzien o° ‘Z T = o z z o} P g o
1] o

Dir 07/5; EFSA 2009 | O X £ e z > |2 2 u 9
-} z Q] 11}

[a)]

Srednia 0,02% | 0,02% | 0,03% | 0,06% | - | 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
P95 0,18% | 0,14% | 0,26% | 0,68% | - | 0,03% | 0,03% | 0,14% | 0,08% | 0,09%
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Tabela IV.2.31-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) cypermetryny pobieranej z
porzeczkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o o o] —
X o
CYPERMETRYNA P g -5 § c_g > ?."g 3 g 8.
ADI S S N N © 8 88| 3 g 3
-1 ] N g (%} (0] g B 6 o |_o|_ g 2
0,005 mg kg m.c. dzien © ‘2 T = Q z z o P g 2
w s
EFSA 2018% & X £ £ T > |28 3 u <
o) z O w
fa)
Srednia 0,02% | 0,02% | 0,03% | 0,06% - 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
P95 0,07% | 0,06% | 0,10% | 0,27% - 0,01% | 0,01% | 0,06% | 0,03% | 0,04%

Tabela IV.2.31-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) deltametryny pobieranej
z porzeczkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

o
e] o 0 =
o
DELTAMETRYNA o @ 3 3 o - g 3
~ 2 o g e B B S o [ <
ADI 2 S N N o g | 88| B g 3
1 ] N g [0 (0] 8 ] () -g L? < b
0,01 mg kg™ m.c. dzien o° = T = o z ; o & o o
w 9
Dir 03/5 a = g £ o > 122 3 a) 2
) P o w
[a)
Srednia 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,03% - 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00%
P95 0,02% | 0,01% | 0,03% | 0,07% - 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych z porzeczkami nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze
niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydow
stwierdzane w porzeczkach wyrazone jako procent ADI obliczone dla sredniego
stezenia i poziomu P95 odnotowano dla ziramu, odpowiednio 4,5% i 21% ADI.
Jest to jednak wynik przeszacowany wynikajagcy z przyjecia zatozenia, ze oznaczony

24 \W sierpniu 2018 r. ukazat sie dokument EFSA z przegladu cypermetryny w celu odnowienia jej zatwierdzenia.
Warto$é¢ ADI zostata w nim obnizona 10-krotnie — z 0,05 do 0,005 mg kg™ m.c. dzier™l. Pomimo, ze do chwili
obecnej nowa warto$¢ ADI nie zostata zatwierdzona przez Komisje Europejska, zostata ona wykorzystana do
charakteryzowania ryzyka.
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disiarczek wegla pochodzit wytgcznie z rozktadu ziramu — fungicydu z grupy
ditiokarbaminianow o najnizszej warttosci ADI.

W Tabeli IV.2.31-9 przedstawiono szczegodty dotyczgce czterech niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w trzech prébkach porzeczek produkcji krajowej i z Holandii.

Tabela IV.2.31-9 Wyniki oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w porzeczkach (*owoce surowe, **sok porzeczkowy)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwigzek niepewnos¢ NIpl? ) [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
1 [mg kg~] .
[mg kg™l (zrédto) Dziecko Dorosty
7,3 (DE)* 6,1 (DE)*
0,046 £ 0,023
26,3 (NL)** 11,7 (NL)**
9,9 (DE)* 8,3 (DE)*
0,005
Chlorpiryfos 0,063 £ 0,032 0,01
(EFSA 2014) | 36,0 (NL)** 16,1 (NL)**
11,7 (DE)* 9,8 (DE)*
0,074 + 0,037
42,3 (NL)** 18,9 (NL)**
Karbendazym i 0,02 18,5 (DE)* 15,5 (DE)*
b | 0,47 £ 0,24 0,1
enomy (EFSA 2010) | 67,2 (NL)* 30,0 (NL)*

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie ww. pestycydow
z duzg porcjg porzeczek nie przekraczato w zadnym przypadku wartosci ARfD. Nalezy
wiec ocenic, ze stwierdzone poziomy ww. pestycydow niegodne z wartosciami NDP
nie stwarzaty zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w stosunku do
partii produktu w ktoérych stwierdzono niezgodnosci z wartosciami NDP zamieszczono
stosowng notyfikacje w systemie RASFF, a dodatkowo w jednym podjeto dziatania
nastepcze: zalecenie/ostrzezenie importera/producenta.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (dlugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydéw zwigzane
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ze spozywaniem porzeczek nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.32 PRODUKTY WARZYWNO-OWOCOWE DLA NIEMOWLAT | MALYCH
DZIECI

W 2018 r. badaniom poddano 28 probek produktow warzywno-owocowych dla
niemowlat i matych dzieci pobranych z obrotu (w tym 22 pochodzity z Polski, 3 z UE,
w przypadku 3 prébek nie ustalono kraju pochodzenia) na obecnos¢ 276 pestycyddw
(patrz Aneks I). W jednej probce stwierdzono przekroczenie wartosci NDP, przy czym
po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50% wynik zostat uznany za zgodny.
W 26 prébkach (93%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 2 prébkach (7%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci jednego pestycydu. W zadnej
z probek nie stwierdzono obecnosci pozostatosci wiecej niz 1 pestycydow. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.32-1.

|
— |
bez pozostatosci; 26;93% i |

7 1 pozostatoscia; 2; /%}

/

Rycina IV.2.32-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
produktow warzywno-owocowych dla niemowlgt i matych dzieci
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Wykrytymi pozostatosciami pestycydéw byly ditiokarbaminiany i fludioksonil. Biorgc
pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w produktach warzywno-
owocowych dla niemowlagt i matych dzieci oraz w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie
z ktérymi szacowanie narazenia dlugoterminowego wykonywane jest dla tych
kombinacji produkt/pestycyd, w ktérych pozostatosci pestycydéw oznaczono ilosciowo
w co najmniej 20% analizowanych prébek danego produktu, w przypadku tego
produktu ocena taka nie byta wykonywana.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w produktach warzywno-owocowych dla
niemowlat i matych dzieci niezgodnosci z odpowiednimi dla poszczegdinych badanych
substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka krotkoterminowego nie zostata
wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem produktow warzywno-owocowych dla niemowlat i matych
dzieci nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

IV.2.33 PRODUKTY ZBOZOWO-MLECZNE DLA NIEMOWLAT | MALYCH DZIECI

W 2018 r. badaniom poddano 82 probek produktéow zbozowo-mlecznych dla niemowlat
i matych dzieci pobranych z obrotu (w tym 77 pochodzito z Polski, 4 z UE, w przypadku
1 probki nie ustalono kraju pochodzenia). W Zadnej prébce nie stwierdzono obecnosci
zadnego z 276 badanych pestycydéw (patrz Aneks I). Biorgc powyzsze wyniki pod
uwage, w przypadku tego produktu szacowanie narazenia dtugoterminowego ani
krotkoterminowego nie zostato wykonane.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem produktow zbozowo-mlecznych dla niemowlat i matych dzieci
nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow.

IV.2.34 PSZENICA

W 2018 r. badaniom poddano 79 probek pszenicy (w tym 75 probek z Polski i 4 probki
z panstw cztionkowskich UE) na obecno$¢ 291 pestycydow (patrz Aneks ).
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We wszystkich badanych probkach pszenicy stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
tacznie 15 pestycyddéw, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 95.
W 1 prébce stwierdzono przekroczenie wartosci NDP, jednak po uwzglednieniu
domysinej niepewnosci 50%, wynik ten uznano za zgodny. W 35 prébkach (44%) nie
stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 44 prébkach (56%)
stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 25 prébkach
(32%) stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwdch pestycydéw. W Zzadnej
Z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 5 pestycydow. Dane te przedstawiono
na Rycinie 1V.2.34-1.

7 1 pozostatoscig; 19; 24%

z 2 pozostalosciami; 10; 13%

>2 pozostatosci; 25;32%

2 3 pozostatosciami; 8; 10%

bez pozostatosci; 35;44%

7 4 pozostatosciami; 3; 4%

z 5 pozostatosciami; 4; 5%

Rycina 1V.2.34-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach pszenicy

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: pirymifos metylu (w 31 probkach; 39%)
i chlormekwat (w 25 probkach; 32%). Srednie stezenia ww. pestycyddw, warto$é
95. percentyla oraz wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli
IV.2.34-1. Ponadto, nalezy odnotowa¢ obecnos¢ mepikwatu w 9 probkach (11%).
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Tabela IV.2.34-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek pszenicy

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Pirymifos metylu 0,010 0,020 5,0
Chlormekwat 0,065 0,293 4,0

Srednie dzienne spozycie pszenicy w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.34-2.
W przypadku pszenicy dietg krytyczng (najwieksze Europie $rednie spozycie produktu
wyrazone w g kg m.c.) jest GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G062° obejmujgca
sposrod panstw europejskich Grecje (Srednia masa ciata 60,0 kg).

Tabela IV.2.34-2 Srednie dzienne spozycie pszenicy (diete krytyczna wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[eg n:::_ls r?:(z:.)]/me [Z z;esnonbea_sl[:jozzi::;
DZIECI
DE dziecko 16,15 4,2000 67,8300
UK niemowle 8,70 2,6207 22,8000
UK mate dziecko 14,60 3,9178 57,2000
DOROSLI

PL generalna 62,80 brak danych brak danych
UK dorosty 76,00 1,6763 127,4000
UK dorosty wegetarianin 66,70 2,0480 136,6000
GEMS/Food G08 60,00 4,0817 244,9000
DE generalna 76,37 1,8845 143,9212
DE kobiety 14-50 lat 67,47 2,1459 144,7870
GEMS/Food G06 60,0 7,2345 434,0700

25 FAO/WHO 2012. GEMS/Food consumption database.
https://www.who.int/nutrition/landscape analysis/nlis gem food/en/,
https://www.who.int/foodsafety/chem/cluster diets 2012.pdf
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Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycyddw z pszenicg (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako 9%ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.34-3
i1V.2.34-4.

Tabela IV.2.34-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) pirymifosu metylu pobieranego
z pszenicg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo).

&
o [e0] —_ (o)
PIRYMIFOS METYLU P e g = > | = S = 2 S
ADI 8 9] N [ 8 8 8 3 a s 3
S | 5 ® S | 5|88l 8| & | 1|8
0,004 mg kg! m.c. dzieA| o 2 o G S | 88| & & 2 g
' - c © > Q )
W x £ T s |s®@] 2| o] 8| ¢
EFSA 2005 @) < o T 2 |2z 3 a £ ]
] (O] L o
(a]
Srednia 1,1% | 0,66% | 0,98% - |0,42% | 0,51% | 1,0% |0,47% | 0,54% | 1,8%
P95 21% | 1,3% | 2,0% - |0,84% | 1,0% | 2,0% |0,94% | 1,1% | 3,6%

Tabela 1V.2.34-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlormekwatu pobieranego
z pszenicg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo).

3
o o - o
o o
CHLORMEKWAT 9 %‘ § c_cs > ?."E 3 r_g 8. 3
ADI S s} N g 8 | 38| B g 3 3
0,04 mg kg m.c. dzien! ° = e g z z o & o ® &
L s
EFSA 2008 o | X E 2 | 2 |2 & | 84| 2| &
D O] L O]
fa)
Srednia 0,68% | 0,43% | 0,64% - 0,27% | 0,33% | 0,69% | 0,31% | 0,35% | 1,2%
P95 3,1% | 1,9% 2,9% - 1,2% | 1,5% | 3,1% | 1,4% | 1,6% | 5,3%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych z pszenicg nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze
niz odpowiednia warto§¢ ADI. Narazenie na pozostatosci pestycydéw stwierdzane
w pszenicy wyrazone jako procent ADI obliczone dla sredniego stezenia i poziomu P95
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pirymifosu metylu i chlormekwatu wynosito odpowiednio: 1,8% i 3,6% ADI oraz
1,215,3% ADI.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w pszenicy niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem pszenicy nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.35 RYZ

W 2018 r. badaniom poddano 44 probki ryzu pobrane z obrotu (w tym 18
pochodzgcych z panstw cztonkowskich UE, 22 z panstw trzecich i 4 o nieustalonym
kraju pochodzenia) na obecnos¢ 277 pestycyddéw (patrz Aneks I. W 8 probkach
stwierdzono przekroczenie 14 wartosci NDP, przy czym, po uwzglednieniu domysine;j
niepewnosci 50%, 8 wynikdw uznano za zgodne z NDP. Ostatecznie liczba prébek
niezgodnych dla ryzu wyniosta 5 (z 6 wynikami niezgodnymi). W 21 probkach (48%)
nie stwierdzono pozostato$ci zadnego z badanych zwigzkéw. W 23 probkach (52%)
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 13 prébkach
(29%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej dwoch pestycydow.
W Zzadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 15 pestycyddéw. Dane te
przedstawiono na Rycinie 1V.2.35-1.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 142 | 295



(8 NPZ A4+

7 1 pozostatoscig; 10; 23%

|

‘ z 2 pozostatosciami; 6; 14%

>2 pozostalosci; 13; 29%

|
\

2 3 pozostatosciami; 3; 7%
| bez pozostalosci; 21; 48%
. 7 4 pozostatosciami; 1; 2%
26 puzuslalﬁéciami; 1;2%
7 8 pozostatosciami; 1; 2%

z 15 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.35-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach ryzu

We wszystkich badanych probkach ryzu stwierdzono obecnos$é pozostatosci tacznie
23 pestycydow, a liczba wynikow pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 64.

Najczesciej wykrywanym pestycydem byta azoksystrobina (w 7 prébkach; 16%).

Biorgc pod uwage wzglednie niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w ryzu oraz
w oparciu o przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia
dtugoterminowego wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w kt6rych
pozostatosci pestycydéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych
probek danego produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie zostata
wykonana.

W Tabeli IV.2.35-1 przedstawiono szczegoty dotyczace niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w 5 probkach ryzu (1 z Hiszpanii, 3 z Tajlandii i 1 z Pakistanu).
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Tabela 1V.2.35-1 Wynik oceny ryzyka krétkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w ryzu (*ryz, ** maka ryzowa)

Stezenie t ARfD Pobranie [% ARTD]
Zwigzek niepewnos¢ NDP ) [mg kg m.c] (Populacja krytyczna)
1 [mg kg™] .
[mg kg™] (zrédto) Dziecko Dorosty
1,4 (UK
2,1 (UK mate . (
: mtodziez 15-18
0.009 dziecko)* lat)*
Fipronil 0,015 + 0,008 0,005 ’
‘broni (EFSA 2006)
1,0 (NL mate
0,6% (NL)**
dziecko)** 6 (NL)
Jon bromkowy 120 + 60 50 Nie ustalono - -
0,084 + 0,042 - -
0,073 + 0,037 - -
Tricyklazol 0,01 Nie ustalono
0,080 + 0,040 - -

0,034 +0,0172¢ - -

Jon bromkowy jest istotnym metabolitem fumiganta — bromku metylu, ale rowniez
wystepuje naturalnie w zywnosci. Wg opinii Europejskiego Urzedu ds. Bezpieczenstwa
Zywnosci (EFSA) dostepne dane nie pozwalajg na wyznaczenie toksykologicznych
wartosci odniesienia dla jonu bromkowego. Ocena ryzyka dla tej substancji dokonana
przez JMPR FAO/WHO obarczona jest duzg niepewnoscig. Biorgc pod uwage,
ze jon bromkowy wystepuje naturalnie w Zzywnos$ci, mozna =z duzym
prawdopodobienstwem uznac, ze stwierdzony poziom jonu bromkowego nie stwarza
zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

W przypadku tricyklazolu EFSA orzeki, ze ocena potencjalnej genotoksycznosci
i rakotwdrczosci tej substancji jest niejednoznaczna, a zatem nie mozna ustali¢
toksykologicznych wartosci odniesienia, w tym ADI i ARfD. Ponadto niedostatecznie
zbadano mozliwo$¢ dziatania tricyklazolu jako substancji zaburzajgcej funkcjonowanie
uktadu hormonalnego. Brak jest rowniez wystarczajgcych danych toksykologicznych
dotyczgcych jednego z metabolitbw — hydroksytricyklazolu. Dokonanie ilosciowej
oceny ryzyka dla konsumenta nie jest w takim przypadku mozliwe. W zwigzku

2% W przypadku ryzu przetworzonego (polerowanego, np. ryz parboiled) uwzgledniono wspétczynnik
przetwarzania rowny 0,5.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 144 | 295



(8 NPZ NNt

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

z powyzszym nalezy domyslnie przyjgc¢, ze jakakolwiek pozostatos¢ tricyklazolu
stwierdzona w zywnosci stanowi potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentéw.

W przypadku niezgodnosci z NDP fipronilu oceniono, ze spozycie duzej porcji ryzu
ze stwierdzonym poziomem tej substancji nie stanowi zagrozenia dla zdrowia.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze w przypadku czterech partii produktu, z ktérych pochodzity prébki ze stwierdzonymi
niezgodnosciami z wartosciami NDP, zgtoszono stosowng informacje do systemu
RASFF, ponadto wszczeto stosowne postepowanie administracyjne (w tym usunieto
partie z rynku i dokonano jej zniszczenia. W przypadku partii ryzu, w ktorej stwierdzono
niezgodnos¢ z NDP dla jonu bromkowego brak informacji o podjetych dziataniach.

W oparciu o dane i wiedze dostepnag w czasie wykonywania badan nalezy uznac,
ze dlugoterminowe pobranie pozostatosci pestycydow  zwigzane
ze spozywaniem ryzu nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réowniez punkt V Raportu). W przypadku czterech probek ryzu, w ktérych
stwierdzono niezgodnos¢ z NDP tricyklazolu nalezy domysinie uznaé, ze mogty
one stwarzac¢ potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentéw.

IV.2.36 SALATA

W 2018 r. badaniom poddano tgcznie 63 probki sataty pobrane z obrotu (w tym 43
z Polski i 20 z panstw cztonkowskich UE) na obecno$¢ 222 pestycydow (patrz Aneks
). We wszystkich badanych probkach sataty stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci
tacznie 27 pestycydow, a liczba wynikow pozytywnych (tj. =LOQ) wynosita 98.
W 5 prébkach stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP, przy czym po
uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, za niezgodne z NDP uznano 3 wyniki
(w 3 prébkach). W 29 probkach (46%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 34 probkach (54%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu. W 24 prébkach (38%) stwierdzono obecnosé
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddw. W Zzadnej z probek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 10 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.36-1.
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z 1 pozostaloscia; 10; 16%

|

z 2 pozostatoiciami; 8; 13%

z 3 pozostatosciami; 6; 9%

>2 pozostalosci; 24; 38%

bez pozostatosci; 29; 46%

z 4 pozostatosciami; 5; 8%

z 5 pozostatosciami; 2; 3%

z 6 pozostatosciami; 1; 1%
z 8 pozostatosciami; 1; 2%

7 10 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.36-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach sataty

Najczesciej wykrywanym pestycydem byt boskalid (w 15 prébkach; 24%). Srednie
stezenie pozostatosci ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP
obowigzujgcg w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.36-1. Ponadto, nalezy
odnotowac¢ obecno$¢ azoksystrobiny w 8 prébkach (13%) i chlorpiryfosu w 8 prébkach
(13%).

Tabela IV.2.36-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w €0 najmniej 20% prébek sataty

Pestycyd Srednie stezenie S obowvi\;azrlj?qs’c(; ':vD2po18 r
[mg kg™] [mg kg™] [mg kg] '
Boskalid 0,254 1,207 50

Srednie dzienne spozycie sataty w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.36-2.
W przypadku sataty dietg krytyczng (najwieksze w UE $rednie spozycie produktu
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wyrazone w g kg* m.c.) jest dieta dorostych Hiszpandw (= 17 lat) (Srednia masa ciata

Ministerstwo
Zdrowia

Tabela IV.2.36-2 Srednie dzienne spozycie sataty (diete krytyczng wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[Z n::_ls r?:(z:.)]/me [Z z;esllr;)ea_sl[:jozzi::!;
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,0800 1,2920

UK niemowle 8,70 brak danych brak danych
UK mate dziecko 14,60 0,0205 0,3000

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0133 0,8337
UK dorosty 76,00 0,1171 8,9000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,1409 9,4000
GEMS/Food G08 60,00 0,1960 11,7600
DE generalna 76,37 0,0964 7,3595
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1160 7,8264
ES dorosty 68,5 0,5356 36,6779

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z satatg (obliczonego dla sredniego poziomu oraz dla 95.

percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli IV.2.36-3.
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Tabela 1V.2.36-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z satatg, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o ® =
BOSKALID 9 i;-" é c_g - 2‘% 8 C_g 8. -
A s E| 8| s | 8 |Be| 5| g|3| B
) L. N & s c <} [Sl] £ c > o
0,04 mg kgt m.c. dzien! ° = & @ ° T o w g k] S
w x E e X <3 g w 3 ]
08/44/EC o 5 ¥ a 2 m a) =
35 o w
a)
Srednia 0,05% - 0,01% | 0,01% | 0,07% | 0,09% | 0,12% | 0,06% | 0,07% | 0,34%
P95 0,24% - 0,06% | 0,04% | 0,35% | 0,43% | 0,59% | 0,29% | 0,35% | 1,6%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci boskalidu pobierane z satatg nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup
konsumentow. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze niz
odpowiednia wartos¢ ADI. Wynosito one w populacji krytycznej dla narazenia
obliczonego dla wartosci Sredniej 0,34% ADI, natomiast dla 95. percentyla 1,6% ADI.

W Tabeli IV.2.36-4 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w trzech prébkach sataty produkcji krajowej.

Tabela IV.2.36-4 Wyniki oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonych w satacie

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ NDP . [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
-1 [mg kg™ .

[mg kg™ (2zrodto) Dziecko Dorosty
Chiorpiryfos 0,45+ 0,22 0015 0,005 342,6 (NL) 109,3 (NL)
1,6+0,8 (EFSA 2014) 1218 (NL) 388,6 (NL)

0,02
Cypermetryna 55+28 2,0 4188 (NL) 2513 (NL)
(EFSA 2010)

Stwierdzono, ze w przypadku kazdej ze stwierdzonych niezgodnosci, jednorazowe
(jednodniowe) pobranie pozostatosci pestycydow (chlorpiryfosu i cypermetryny) z duzg
porcjg sataty znaczgco przekraczato wartos¢ ARfD. Nalezy wiec oceni¢, ze
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stwierdzony poziom tych zwigzkow stwarzat potencjalne zagrozenie dla zdrowia
konsumentow.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w przypadku
dwoch partii sataty, z ktérej pochodzity prébki ze stwierdzonymi niezgodnosciami NDP
(dla chlorpiryfosu i cypermetryny) stosowna informacja trafita do systemu RASFF.
W przypadku trzeciej probki z niezgodnoscig NDP dla chlorpiryfosu wszczeto
postepowanie administracyjne.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem sataty nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu), z wyjatkiem prébek w ktérych stwierdzono
niezgodnosé z NDP dla chlorpiryfosu i cypermetryny (zgodnie z opisem
powyzej).

IV.2.37 SELER KORZENIOWY

W 2018 r. badaniom poddano 55 probek selera korzeniowego pobranych z obrotu
(wszystkie pochodzenia krajowego) na obecnosé 129 pestycydow (patrz Aneks I).
We wszystkich badanych prébkach selera korzeniowego stwierdzono obecno$é
pozostato$ci tacznie 7 pestycydow, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita
58. W 3 probkach stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP.
Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, za niezgodny z NDP uznano 1 wynik.
W 21 prébkach (38%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkow.
W 34 probkach (62%) stwierdzono obecnos$é pozostatoSci co najmniej jednego
pestycydu. W 17 probkach (31%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
dwoch pestycydow. W Zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz
4 pestycyddéw. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.37-1.
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z 1 pozostatoscia; 17;31%

z 2 pozostatosciami; 11; 20%

22 pozostatosci; 17;31%

bez pozostalosci; 21;38%

7 3 pozostalosciami; 5; 9%

7 4 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.37-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach selera
korzeniowego

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: azoksystrobina (w 19 probkach; 35%)
i difenokonazol (w 15 prébkach; 27%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, wartosci 95.
percentyla oraz wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli
IV.2.37-1. Ponadto, nalezy odnotowa¢ obecno$¢ chlorpiryfosu w 10 prébkach (18%)
i boskalidu w 9 probkach (16%).

Tabela IV.2.37-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% probek
selera korzeniowego

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Azoksystrobina 0,015 0,078 1,0
Difenokonazol 0,012 0,040 2,0
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Srednie dzienne spozycie selera korzeniowego w wybranych populacjach
wykorzystane do szacowania narazenia diugoterminowego przedstawiono w Tabeli
IV.2.37-2. (najwieksze w UE $rednie spozycie produktu wyrazone w g kg m.c.) jest
dieta GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G112’ obejmujgca Belgie i Holandie
(Srednia masa ciata 60,00 kg).

Tabela IV.2.37-2 Srednie dzienne spozycie selera korzeniowego (diete krytyczng
wyroézniono na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[eg n::_ls r?:(z:.)]/me [Z z:)esllr;)ea_sl[:jozzi:::
DZIECI

DE dziecko 16,15 0,0500 0,8075

UK niemowle 8,70 brak danych brak danych

UK mate dziecko 14,60 brak danych brak danych

DOROSLI

PL generalna 62,80 0,0373 2,3413
UK dorosty 76,00 0,0013 0,1000

UK dorosty wegetarianin 66,70 brak danych brak danych
GEMS/Food G08 60,00 0,0298 1,7900
DE generalna 76,37 0,0373 2,8520
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0354 2,3856
GEMS/Food G11 60,00 0,2818 16,9080

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydéw z selerem korzeniowym (obliczonego dla ich $redniego
poziomu oraz dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach
IV.2.37-3 i Tabeli IV.37-4.

27 FAO/WHO 2012. GEMS/Food consumption database.
https://www.who.int/nutrition/landscape analysis/nlis gem food/en/,
https://www.who.int/foodsafety/chem/cluster diets 2012.pdf
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Tabela 1V.2.37-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) azoksystrobiny pobieranej
z selerem korzeniowym, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

3
o ® - —
o —
AZOKSYSTROBINA 9 %‘ é c_g - .E‘E I} g 8. o
A Sl B 8| g |2 %8| 3§ |38
. N ) o c (<) [el] £ c > i
0,2 mg kg m.c. dzien? ° = T @ © SR n o© ® L=
w v £ o N x 2 %) o o) ()
EFSA 2010 & X < T > | 22| 3 W ) =
=) O] L O]
fa)
Srednia 0,00% - - 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,00% - - 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%

Tabela IV.2.37-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) difenokonazolu pobieranego
z selerem korzeniowym, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety
krytycznej zaznaczono na pomaranczowo)

I
o © L -
o —
DIFENOKONAZOL 9 i;;- é c_g > Z*% I} c_g I_{C; o
AD! sl e8¢ | 2 888 5|3z
B . N ) o c o [Sl] L? c > L?
0,01 mg kgt m.c. dzien! © 2 -;“ @ © T o = o ko Lo
) 4 < | E| 2|5 582|535 2
Dir. 08/69 a 35 < T 2 & a g =
-] O L O
)
Srednia 0,01% - - 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,03%
P95 0,02% - - 0,01% | 0,00% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,11%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydéw pobieranych z selerem korzeniowym nie stwarza
ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku
jest nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w selerze korzeniowym (obliczone dla $redniego stezenia
i wartosci P95) odnotowano dla difenokonazolu. Wynosito ono w populacji krytycznej,
odpowiednio 0,0310,11% ADI.

W Tabeli 1V.2.37-5 przedstawiono szczegoty dotyczgce jednej niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w probce selera korzeniowego produkcji krajowej.
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Tabela 1V.2.37-5 Wpynik oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w selerze korzeniowym (*seler surowy, **sok z selera,
***seler gotowany)

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwigzek niepewnos¢ NDP_l [mg kg™ m.c.] (Populacja krytyczna)
(mg kg~ ma ko] (zrédto) Dziecko Dorosty
9,0 (mate . 1.9 (UK)*
Iprodion 0,098 + 0,049 0,01 0,06 driecko BE)
(EFSA 2016) 2,4 (DE)** -
3,0 (NL)***

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie iprodionu
z duzg porcjg selera korzeniowego (w tym produktach przetworzonych) nie przekracza
wartos¢ ARfD. Nalezy wiec ocenic¢, ze stwierdzony poziom tego zwigzku nie stwarzat
potencjalnego zagrozenie dla zdrowia konsumentéw.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, partia selera,
z ktérej pochodzita zakwestionowana prébka zostata usunieta z rynku.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem selera korzeniowego nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.38 SZPINAK

W 2018 r. badaniom poddano tgcznie 50 probek szpinaku (Swiezego i mrozonego)
pobranych z obrotu (w tym 36 prébek szpinaku i 14 probek szpinaku baby) na
obecnos$¢ 279 pestycydow (patrz Aneks ). Wsrdd 36 prébek szpinaku 23 byto
produkcji krajowej, 11 pochodzito z panstw cztonkowskich UE, w przypadku 2 prébek
nie ustalono kraju pochodzenia. Wéréd 14 probek szpinaku baby 11 byto produkciji
krajowej, a 3 pochodzity z panstw cztonkowskich UE. We wszystkich badanych
probkach szpinaku stwierdzono obecnos¢ pozostatosci tgcznie 21 pestycyddw (w tym
w szpinaku 15 pestycydéw i w szpinaku baby 15 pestycydow), a liczba wynikéw
pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 67 (w tym w szpinaku 38 i w szpinaku baby 29).
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W 4 probkach szpinaku stwierdzono przekroczenie po jednej wartosci NDP.
Po uwzglednieniu domysinej niepewnosci 50%, jeden wynik uznano za niezgodny
z NDP (w szpinaku mrozonym). W 22 (44%) probkach szpinaku i szpinaku baby
tacznie nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 28 probkach
(56%) stwierdzono obecno$¢ pozostatoSci co najmniej jednego pestycydu.
W 17 prébkach (34%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej dwdch
pestycydow. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 7 pestycydow.
Dane te dla wszystkich probek szpinaku oraz oddzielnie dla szpinaku i szpinaku baby
(ze wzgledu na fakt, ze dla szpinaku i szpinaku baby obowigzujg inne warto$ci NDP)
przedstawiono odpowiednio na Rycinach 1V.2.38-1 do 1V.2.38-3.

z 1 pozostatoscia; 11;22%

7 2 pozostatosciami; 7; 14%

>2 pozostalosci; 17;34%

z 3 pozostatosciami; 5; 10%

\  bez pozostatoici; 22; 44%
7 4 pozostatosciami; 2; 4%

z 6 pozostato$ciami; 2; 4%

2 7 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.38-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach szpinaku
i szpinaku baby razem
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z 1 pozostatoscia; 7; 19%

7 2 pozostatosciami; 4; 11%

>2 pozostalosci; 9; 25%

7 3 pozostatodciami; 2; 5%
bez pozostatosci; 20; 56%

z 4 pozostatosciami; 1; 3%
7 6 pozostalosciami; 1; 3%

z 7 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina 1V.2.38-2 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach szpinaku

2 2 pozostatosciami; 3; 22%

7 1 pozostatosdcia; 4; 29%

>2 pozostatosci; 8; 57%

z 3 pozostatosciami; 3; 21%
bez pozostatosci; 2; 14% 2 4 pozostato$ciami; 1; 7%

2 6 pozostatosciami; 1; 7%

Rycina 1V.2.38-3 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach szpinaku
baby
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Najczesciej wykrywanym w szpinaku i szpinaku baby pestycydem byt boskalid
(odpowiednio w 5 i 11 prébkach; tgcznie w 16 probkach; 32%). Srednie stezenia ww.
pestycydu oraz wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabel
IV.2.38-1. Nalezy rowniez odnotowa¢ obecnos$¢ lambda-cyhalotryny w odpowiednio
6 i 3 probkach; tagcznie w 9 probkach (18%), fenmedifamu w 6 probkach, wszystkie w
szpinaku (12%), mandipropamidu w odpowiednio 4 i jednej probce; tagcznie w 5 prébkach
(10%) oraz propamokarbu odpowiednio w 4 i 1 probce; tgcznie w 5 prébkach (10%).

Tabela IV.2.38-1 Srednie stezenie i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek szpinaku i szpinaku baby razem

Srednie stezenie P95 b Ll
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Boskalid 0,045 0,141 5028

Srednie dzienne spozycie szpinaku (szpinaku i szpinaku baby fgcznie) w wybranych
populacjach  wykorzystane do szacowania narazenia dlugoterminowego
przedstawiono w Tabeli IV.2.38-2. W przypadku szpinaku dietg krytyczng (najwieksze
w UE srednie spozycie produktu wyrazone w g kg m.c.) jest dieta matych dzieci
holenderskich w wieku 8-20 miesiecy (Srednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.38-2 Srednie dzienne spozycie szpinaku (diete krytyczna wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls r‘:f?]lde [[; zj)z%r;)eai%ziizz?ﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,2000 3,2300
UK niemowle 8,70 0,0115 0,1000
UK mate dziecko 14,60 0,0274 0,4000
NL mate dziecko 10,2 0,7180 7,3236
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0036 0,2246

28 Ta sama warto$¢ NDP obowigzujaca dla szpinaku i szpinaku baby
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Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls Ef:ll]’de E]zées':)ri)ea_slej?izgﬁ
UK dorosty 76,00 0,0184 1,4000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0345 2,3000
GEMS/Food G08 60,00 0,0293 1,7600
DE generalna 76,37 0,0455 3,4756
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0482 3,2506

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu ze szpinakiem (obliczonego dla sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli IV.2.38-3.

Tabela IV.2.38-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego ze
szpinakiem, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

g | g 2 z
BOSKALID ° 1; 3 3 c_Es = %% 3 Tg; 3
ADI S S N N S g | 88| B S 3
1 ] N g (] (0] 8 o) o L? < 2
0,04 mg kg™ m.c. dzien o° = T = o z z o & g o
w ]
08/44/EC a X £ € z > |22 3 & e
) z o L
[a)
Srednia 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,08% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01%
P95 0,07% | 0,00% | 0,01% | 0,25% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
pozostatosci boskalidu pobierane ze szpinakiem (na sSrednich poziomach
stwierdzonych w badaniach) nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup konsumentéw.
Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze niz odpowiednia warto$¢ ADI.
Wynosito ono w populacji krytycznej dla narazenia obliczonego dla wartosci sredniej
0,08% ADI, natomiast dla 95. percentyla 0,25% ADI.

W Tabeli IV.2.38-4 przedstawiono szczegoty dotyczgce niezgodnosci z NDP
stwierdzonej prébce szpinaku mrozonego pochodzgcego z Polski.
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Tabela IV.2.38-4 Wynik oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w szpinaku mrozonym

Stezenie ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ B . [mg kgt m.c] (Populacja krytyczna)
t [mg kg™] .
[mg kgl (2rédto) Dziecko Dorosty
0,01 41,0 f
Deltametryna | 0,10 + 0,05 0,01 L0 (mate 10,3 (NL)
(EC 2002) dziecko NL)

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie deltametryny
z duzg porcjg mrozonego szpinaku w przypadku dzieci ani dorostych nie przekracza
wartosci ARfD. Nalezy wiec ocenié, ze stwierdzony poziom obu zwigzkdéw nie stwarzat
zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

Zgodnie z pozyskanymi z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danymi, w przypadku
obu stwierdzonych niezgodnosci z NDP wszczeto inne dziatania, w tym przekazano
informacje nt. otrzymanego wyniku badania PPIS nadzorujgcemu producenta, wydano
decyzje administracyjng naktadajgcg optate dla producenta za badanie prébki.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem szpinaku nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.39  SLIWKI

W 2018 r. badaniom poddano 61 probek $liwek pobranych z obrotu (39 pochodzito
z Polski, 20 z panstw cztonkowskich UE, 1 z pahstwa trzeciego a w przypadku 1 probki
nie udato sie okreslic kraju pochodzenia). W zadnej prébce nie stwierdzono
przekroczen warto$ci NDP dla Zzadnego z 189 pestycydow badanych w sliwkach (patrz
Aneks 1). W 24 prébkach (39%) nie stwierdzono pozostatosci zadnego z badanych
zwigzkéw. W 37 probkach (61%) stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci co najmniej
jednego pestycydu. W 15 probkach (25%) stwierdzono obecnos¢ pozostatoSci
co najmniej dwdch pestycydéw. W zadnej z probek nie stwierdzono obecnosci wiecej
niz 5 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie IV.2.39-1.
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\

z 1 pozostatoscig; 22; 36%

/\/\7 Ministerstwo
— Zdrowia

>2 pozostalosci; 15; 25%

z 2 pozostalosciami; 10; 16%

z 3 pozostatosciami; 3; 5%

7 4 pozostatosciami; 1; 2%

2 5 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.39-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach sliwek

We wszystkich badanych probkach sliwek stwierdzono tgcznie obecnos$¢ pozostatosci
10 pestycyddw, a liczba wynikéw pozytywnych (tji. 2LOQ) wynosita 60. Najczesciej
wykrywanymi pestycydami byty: tebukonazol (w 18 prébkach; 29,5%) oraz boskalid
(w 12 prébkach; 20%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, warto$é 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.2.39-1
(w przypadku zmiany wartosci NDP w trakcie roku wskazano obie wartosci).
Ponadto, nalezy odnotowaé¢ obecno$¢ fludioksonilu w 10 probkach (16%) oraz
etofenproksu w 7 prébkach (11%).
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Tabela IV.2.39-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% probek

Sliwek
A . .. Wartos¢ NDP
Pestycyd Sre?;\'; i;e_lz]enle [mg?fg'l] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Tebukonazol 0,018 0,053 1,0/3,0
Boskalid 0,008 0,018 3,0

Srednie dzienne spozycie $liwek w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w tabeli 1V.2.39-2.
W przypadku sliwek dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta GEMS/Food FAO/WHO Cluster Diet G15%°
obejmujgca Czechy, Danig, Irlandig, Litwe, Portugalie, Rumunig, Stowacje, Stowenie,
Szwecje i Wegry (srednia masa ciata 60,00 kg).

Tabela IV.2.39-2 Srednie dzienne spozycie $liwek (diete krytyczna wyrézniono na

pomaranczowo)
. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,0900 1,4535
UK niemowle 8,70 0,0115 0,1000
UK mate dziecko 14,60 0,0479 0,7000
DOROSLI

PL generalna 62,80 0,1736 10,9000
UK dorosty 76,00 0,0289 2,2000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0360 2,4000
GEMS/Food G08 60,00 0,0728 4,3700
DE generalna 76,37 0,0643 4,9094
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,0500 3,3706
GEMS/Food G15 60,0 0,2775 16,6500

2 FAO/WHO 2012. GEMS/Food consumption database.
https://www.who.int/nutrition/landscape analysis/nlis gem food/en/,
https://www.who.int/foodsafety/chem/cluster diets 2012.pdf
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Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow ze sliwkami (obliczonego dla ich $redniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach [V.2.39-3
i1V.2.39-4.

Tabela IV.2.39-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) tebukonazolu pobieranego ze
Sliwkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

TEBUKONAZOL 2 © 8 © g -
° 3 3 £ > | =E| © £ 15 O
ADI 8 9] N o e 8 3 [ s 3
] e © 5] = i 3 [} 3
B} .. N o) o) c o o g c > i
0,03 mg kg m.c. dzien! © z = g z E o} & o @ &
L a
EFSA 2008 a X £ z > |38 3 a 2 =
) o L (0]
[a)
Srednia 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,02%
P95 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,05%

Tabela IV.2.39-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego ze
Sliwkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

BOSKALID ° > © ] © = %)
9 E 5 < > | =] © £ D 0
ADI 8 9] N o e 8 3 [ s 3
] = © ) = i ° Q o
1 ] N (3] (] < =) og LL S = LL
0,04 mg kg™ m.c. dzien o ‘Z T o z E o} & o o &
L o
08/44/EC Q X £ T > |32 2 a 2 =
] (O] 1] (O]
[a)]
Srednia 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%
P95 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
ww. pestycydy pobierane ze $liwkami nie stwarza ryzyka dla Zzadnej z grup
konsumentow. Oszacowane narazenie w zadnym przypadku nie przekracza
odpowiedniej warto§¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydow
stwierdzane w $liwkach (obliczone dla sredniego stezenia i wartosci P95) odnotowano
dla tebukonazolu. Wynosito ono w populacji krytycznej, odpowiednio 0,02 i 0,05% ADI.
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Biorac pod uwage brak stwierdzonych w sliwkach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy oceni¢,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem sliwek nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IvV.2.40 TtUSZCZ DROBIOWY

W 2018 r. badaniom poddano 40 prébek ttuszczu drobiowego pobranych z obrotu
(wszystkie produkcji krajowej). W zadnej prébce nie stwierdzono obecnosci zadnego
z 52 pestycydow badanych w tym produkcie. Biorgc powyzsze wyniki pod uwage,
w przypadku tego produktu szacowanie narazenia dtugoterminowego ani
krétkoterminowego nie zostato wykonane.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem ttuszczu drobiowego nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow.

IvV.2.41 TtUSZCZ WOLOWY

W 2018 r. badaniom poddano 50 prébek tluszczu wotowego pobranych z obrotu
(w tym 49 pochodzenia krajowego i 1 pochodzgca z panstwa cztonkowskiego UE).
W Zadnej prébce nie stwierdzono obecnosci zadnego z 53 pestycydow badanych
w tym produkcie. Biorgc powyzsze wyniki pod uwage, w przypadku tego produktu
szacowanie narazenia dlugoterminowego ani krétkoterminowego nie zostato
wykonane.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem tluszczu wotowego nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow.

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane
przez Ministra Zdrowia
Strona 162 | 295



(8 NPZ A4+

IV.2.42 TRUSKAWKI

W 2018 r. badaniom poddano 91 probek truskawek (w tym 82 pobrane z obrotu
i 9 probek pobranych w ramach kontroli granicznej) na obecnos¢ 294 pestycydow
(patrz Aneks 1). 73 probki truskawek byty produkcji krajowej, 9 pochodzito z panstw
cztonkowskich UE, a 9 pochodzito z panstw trzecich. We wszystkich badanych
probkach truskawek stwierdzono obecnos¢ pozostatosci tgcznie 30 pestycydow,
a liczba wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 168. W 1 probce stwierdzono
przekroczenie wartosci NDP, jednak po uwzglednieniu domy$inej niepewnosci 50%,
wynik uznano za zgodny. W 26 (29%) prébkach nie stwierdzono pozostato$ci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 65 prébkach (71%) stwierdzono obecnos$é pozostatosci co
najmniej jednego pestycydu. W 40 probkach (44%) stwierdzono obecnosé
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddéw. W zadnej z prébek nie stwierdzono
obecnosci wiecej niz 7 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.42-1.

l

2 2 porostaledciami; 9; 10%

2 1 pozostatodeiy; 25; 27%

7 3 pozostalodciami; 15; 16%

22 pozostatodei; 40; 44%

7 4 porostalodciami; 6; 7%

5 porostatodciami; 5; 6%

2 6 pozostatodciami; 4; 4%

\ z 7 pozostalodciami; 1; 1%
1

Rycina IV.2.42-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach
truskawek
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Najczesciej wykrywanymi pestycydami byty: trifloksystrobina (w 24 prébkach; 26%),
boskalid (w 23 prébkach; 25%) i fluopyram (w 18 probkach; 20%). Srednie stezenia
ww. pestycydow, wartos¢ 95. percentyla oraz warto$ci NDP obowigzujgce w 2018 roku
przedstawiono w Tabeli 1V.42.4-1. Ponadto, nalezy odnotowaé obecnosc fludioksonilu
w 17 prébkach (19%) oraz cyprodynilu w 16 probkach (18%).

Tabela IV.2.42-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% prébek truskawek

Pestycyd Srednie stezenie S obowvi:azrtjjf;:i':vD;MB r
mg kg™ mg kg :
[mg kg~] [mg kg™] [mg kgY]
Trifloksystrobina 0,036 0,120 1,0
Boskalid 0,039 0,190 6,0
Fluopyram 0,009 0,033 2,0

Srednie dzienne spozycie truskawek w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.42-2.
W przypadku truskawek dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg' m.c.) jest dieta dzieci niemieckich w wieku 2-5 lat ($rednia masa
ciata 16,15 kg).

Tabela IV.2.42-2 Srednie dzienne spozycie truskawek (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)

Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls r?:(i:.)]/cie [Izlzi)esnonbea_sl[:joziizz?lei
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,5000 8,0750
UK niemowle 8,70 0,2184 1,9000
UK mate dziecko 14,60 0,1986 2,9000
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0191 1,2000
UK dorosty 76,00 0,0474 3,6000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0750 5,0000
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Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg n;:g_ls r?:(i:.)]/cie [Izlzi)esnonbea_sl[:joziizz?lei
GEMS/Food G08 60,00 0,0943 5,6600
DE generalna 76,37 0,1090 8,3232
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1191 8,0344

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycyddw z truskawkami (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.42-3

11V.2.42-4.

Tabela IV.2.42-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) trifloksystrobiny pobieranej
z truskawkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o) ® £
TRIFLOKSYSTROBINA ° [y 5 © - = 8 © 2
= 2 Q = 5 % S = !
ADI g e | X g 8 | 35| 3 g S
-1 PR N g (] 8 6 6 9 |_O|_ 8 2
0,1 mg kg m.c. dzien! o = -;“ @ ) ° B w g ko]
EFSA 2017 a) X < 7 = 5¢ = u °
o) ) L
[a)
Srednia 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
P95 0,06% | 0,03% | 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%

Tabela IV.2.42-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z truskawkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

I
e] 0 =
BOSKALID o 1; é g > Z*% 8 r_éi "o."
BN © [%2) [%2) ho] © <
ADI s | & | 8§ | 2| 8 |88 | % |3
_ U 5 o g S | 88| ¢ 2 >
0,04 mg kg* m.c. dzien! © 2 = g z ; o & o} ©
L 3
08/44/EC a X £ g > | 3¢ 2 W 2
) ] w
)
Srednia 0,05% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,24% | 0,10% | 0,09% | 0,01% | 0,02% | 0,04% | 0,04% | 0,05% | 0,06%
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Tabela 1V.2.42-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fluopyramu pobieranego
z truskawkami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

3
o [e¢] -
o

FLUOPYRAM P %‘ é c_g > ?."g I} ‘_é 8.

ADI 8 o 3 5 s | 2| 3B 5 N

B .. N o o c o (] LCL) c >

0,012 mg kg* m.c. dzien'?| © = T @ © T o = o ko

@ | < | B3| s s8] 2 2%

) 0] w

a
Srednia 0,04% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,15% | 0,07% | 0,06% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,03% | 0,03% | 0,04%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycyddw pobieranych z truskawkami nie stwarza ryzyka dla
zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest nizsze
niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci pestycydow
stwierdzane w truskawkach wyrazone jako procent ADI obliczone dla sSredniego
stezenia i poziomu P95 odnotowano dla boskalidu, odpowiednio 0,05% i 0,24% ADI.

Bioragc pod uwage brak stwierdzonych w truskawkach niezgodnosci
z odpowiednimi dla poszczegodlnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP,
ocena ryzyka kréotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem truskawek nie stwarza zagrozenia dla zdrowia konsumentow
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.43  WINOGRONA

W 2018 r. badaniom poddano 64 probki winogron pobranych z obrotu (w tym 27
pochodzgcych z panstw cztionkowskich UE i 37 z panstw trzecich) na obecnos¢
289 pestycydéw (patrz Aneks 1). We wszystkich badanych prébkach winogron
stwierdzono obecnos$¢ pozostatosci fgcznie 48 pestycydédw, a liczba wynikéw
pozytywnych (tj. ZLOQ) wynosita 271. W 1 probce stwierdzono przekroczenie jednej
wartosci NDP. Po uwzglednieniu domy$inej niepewnosci 50%, wynik ten uznano
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za zgodny z odpowiednig wartoscig NDP. Tylko w 3 prébkach (5%) nie stwierdzono
pozostatosci zadnego z badanych zwigzkéw. W 61 probkach (95%) stwierdzono
obecnos¢ pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 56 probkach (87%)
stwierdzono obecno$¢ pozostatosci co najmniej dwdch pestycydow. W Zadnej
z proébek nie stwierdzono obecnosci wiecej niz 15 pestycydéw. Dane te przedstawiono
na Rycinie 1V.2.43-1.

z 2 pozostatodciami; 12; 19%

fz3 pozostatosciami; 13; 20%

| z1pozostatoscia; 5; 8%

>2 pozostalosci; 56; 87%
7

bez pozostatosci; 3; 5%

7 4 pozostatosciami; 8; 12%

z 5 pozostatosciami; 4; 6%

z 6 pozostatosciami; 3; 5%

z 7 pozostatosciami; 8; 12%
z 8 pozostatoéciami; 3; 5%
z 9 pozostatosciami; 2; 3%

2 10 pozostatosciami; 2; 3%
z 15 pozostatosciami; 1; 2%

Rycina 1V.2.43-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach winogron

Najczesciej wykrywanymi pestycydami byly: boskalid (w 19 prébkach; 30%),
dimetomorf (w 18 probkach; 28%), fenheksamid (w 18 prébkach; 28%), fludioksonil
(w 18 prébkach; 18%), metrafenon (w 16 probkach; 25%) oraz cyprodynil (w 15
probkach; 23%). Srednie stezenia ww. pestycydéw, warto$¢ 95. percentyla oraz
wartosci NDP obowigzujgce w 2018 roku przedstawiono w Tabeli 1V.43.4-1. Nalezy
réwniez odnotowac¢ obecnosc¢: penkonazolu w 12 probkach (19%), mychlobutanilu
w 11 probkach (17%), etefonu w 9 probkach (14%), difenokonazolu w 8 prébkach
(12,5%), iprodionu w 8 probkach (12,5%), metoksyfenozydu w 7 prébkach (11%) oraz
tebukonazolu w 7 prébkach (11%).
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Tabela IV.2.43-1 Srednie stezenia i 95. percentyl stezenia pestycydéw wykrytych
w co najmniej 20% probek winogron

Srednie stezenie P95 s bl
Pestycyd [mg kg [mg kg] obowmzunca_\iv 2018 .
[mg kg™

Boskalid 0,064 0,510 50
Dimetomorf 0,056 0,229 3,0
Fenheksamid 0,137 0,537 15
Fludioksonil 0,076 0,300 50
Metrafenon 0,090 0,283 7,0
Cyprodynil 0,030 0,180 3,0

Srednie dzienne spozycie winogron w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w tabeli [V.2.43-2.
W przypadku winogron dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg! m.c.) jest dieta matych dzieci holenderskich w wieku 8-20 miesiecy
(Srednia masa ciata 10,2 kg).

Tabela IV.2.43-2 Srednie dzienne spozycie winogron (diete krytyczna wyrézniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] DZI[eg n:::_ls r?:(z:.)]/me [Z z:)esllr:)ea_slp:jozzi::!lei
DZIECI
DE dziecko 16,15 1,3700 22,1255
UK niemowle 8,70 0,0230 0,2000
UK mate dziecko 14,60 0,2466 3,6000
NL mate dziecko 10,2 1,5480 15,7896
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,3201 20,1000
UK dorosty 76,00 0,0500 3,8000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0765 5,1000
GEMS/Food G08 60,00 0,3327 19,9600
DE generalna 76,37 0,2558 19,5354
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,3013 20,3257
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do IV.2.43-8.

AVAYA

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydow z winogronami (obliczonego dla ich sredniego poziomu oraz
dla 95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabelach 1V.2.43-3

Ministerstwo
Zdrowia

Tabela IV.2.43-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) boskalidu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

BOSKALID 2 g S o
e | 2| 8| 8| & | 2 |2E5| 2| | B
ADI S 3 N S S ] 25| o < <
k3, < o o© o> o o= Q ] <
R e N o) [0} o) c o o E L? c >
0,04 mg kg* m.c. dzien!| o = T = o z z o B g Q
L o)
08/44/EC ) < £ £ 7 > |32 2 a S
-} Z (O] L
(a]
Srednia 0,22% | 0,00% | 0,04% | 0,25% | 0,05% | 0,01% | 0,01% | 0,05% | 0,04% | 0,05%
P95 1,7% | 0,03% | 0,31% | 2,0% | 0,41% | 0,06% | 0,10% | 0,42% | 0,33% | 0,38%

Tabela IV.2.43-4 Szacowane dzienne pobranie (EDI) dimetomorfu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

DIMETOMORF o g 2 © ] © =
Q E 5 5 < > | 2| © = B
ADI S S N N o S 88| B o 3
. . N g o ) g S S e £ =
0,05 mg kg* m.c. dzien!| © = T = o z z o B g Q
L o
EFSA 2006 a X v £ T S a 2
-] z (O] 11}
[a)]
Srednia 0,15% | 0,00% | 0,03% | 0,17% | 0,04% | 0,01% | 0,01% | 0,04% | 0,03% | 0,03%
P95 0,63% | 0,01% | 0,11% | 0,71% | 0,15% | 0,02% | 0,04% | 0,15% | 0,12% | 0,14%
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Tabela 1V.2.43-5 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fenheksamidu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

Ministerstwo
Zdrowia

3
o o o] —
X o
FENHEKSAMID P %‘ 5 E c_cs - ?."g 3 C_é 8.
ADI S S N N o 8 88| 38 S 3
] Lo N 5 o = g S S8 i = 2
0,2 mg kg' m.c. dzien!| © = < = g E z o} & o ©
w s
EFSA 2014 a 5 g £ & S o <
5 P4 ) w
fa)
Srednia 0,09% | 0,00% | 0,02% | 0,11% | 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
P95 0,37% | 0,01% | 0,07% | 0,42% | 0,09% | 0,01% | 0,02% | 0,09% | 0,07% | 0,08%

Tabela IV.2.43-6 Szacowane dzienne pobranie (EDI) fludioksonilu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

FLUDIOKSONIL > 2 2 o S o =
g E o e £ > | =£| O 2 B

ADI o 2 B 5 S S ss| 38 o 3

. Lo N g o o g S S g 2 g 2

0,37 mg kg* m.c. dzien!| © = & 5 3} z z o & g ko]
] o

EFSA 2007 a X 5 E 7 > |5 2 u °
-] Z (O] 11}

[a)]
Srednia 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,03% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,11% | 0,00% | 0,02% | 0,13% | 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,03% | 0,02% | 0,02%

Tabela IV.2.43-7 Szacowane dzienne pobranie (EDI) metrafenonu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

g | g @ =
METRAFENON o @ z £ o - | .| 8 g 3
= 2 Q0 .0 = ] B S < <
ADI 3 S N N c o o .8 3 s =
Q e © © [@) = == 8 [)
1 ] N [0) (4] (0] < ] () ..‘E L < b
0,25 mg kg! m.c. dzien o° = & = g z z o & o ©
w 9
EFSA 2006 a X £ € T > |32 2 W B
- =z o L
[a)
Srednia 0,05% | 0,00% | 0,01% | 0,06% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
P95 0,16% | 0,00% | 0,03% | 0,18% | 0,04% | 0,01% | 0,01% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
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Tabela 1V.2.43-8 Szacowane dzienne pobranie (EDI) cyprodynilu pobieranego
z winogronami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

CYPRODYNIL o ° ® k|
@ S = ] c Q o 2
ADI g = @ o) £ 2> >z o £ :
o 2 N N S S 88| B o S,
0,03 mg kg m.c. dzieft| S & < b o s 58 ° 2 >
, . . °© = ® ® g o ) g R
Dir 06/64; EFSA 2005; u v g g © x | x| 2 N 5
5 ¥ _ o = w [a) ~
2013 = Z o w
)]
Srednia 0,14% | 0,00% | 0,02% | 0,15% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
P95 1,2% | 0,02% | 0,21% | 1,3% | 0,27% | 0,04% | 0,06% | 0,28% | 0,22% | 0,25%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
zaden z powyzszych pestycydow pobieranych wraz z winogronami nie stwarza ryzyka
dla zadnej z grup konsumentéw. Oszacowane narazenie w kazdym przypadku jest
nizsze niz odpowiednia wartos¢ ADI. Najwieksze narazenie na pozostatosci
pestycydow stwierdzane w winogronach wyrazone jako procent ADI obliczone dla
Sredniego stezenia i poziomu P95 odnotowano dla boskalidu, odpowiednio 0,25%
i 1,3% ADI.

Biorgc pod uwage brak stwierdzonych w winogronach niezgodnos$ci z odpowiednimi
dla poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krétkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem winogron nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.44  WISNIE

W 2018 r. badaniom poddano 40 probek wisni pobranych z obrotu (w tym 38
pochodzenia krajowego i 2, gdzie nie stalono kraju pochodzenia). W zadnej prébce nie
stwierdzono przekroczen wartosci NDP dla zadnego z 188 pestycydow badanych
wisniach (patrz Aneks ). W 18 (45%) probkach nie stwierdzono pozostatosci zadnego
z badanych zwigzkéw. W 22 probkach (55%) stwierdzono obecnos¢ pozostatosci
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co najmniej jednego pestycydu. W 8 probkach (20%) stwierdzono obecnosc¢
pozostatosci co najmniej dwoch pestycyddéw. W zadnej z prébek nie stwierdzono
pozostatosci wiecej niz 5 pestycydow. Dane te przedstawiono na Rycinie 1V.2.44-1.

z 1 pozostatoscia; 14;35%

7 2 pozostatosciami; 3; 7%

>2 pozostatosci; 8; 20%

z 3 pozostatosciami; 3; 7%

bez pozostatosci; 18; 45%

.\\

N

N

7 4 pozostatosciami; 1; 3%

2 5 pozostatosciami; 1; 3%

Rycina IV.2.44-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach wisni

We wszystkich badanych prébkach wisni stwierdzono obecnos$é pozostatosci tgcznie
13 pestycydéw, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 38. Najczesciej
wykrywanym pestycydem byt kaptan (w 9 prébkach; 22,5%). Srednie stezenie ww.
pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartoS¢C NDP obowigzujacg w 2018 roku
przedstawiono w Tabeli 1V.2.44-1. Ponadto nalezy odnotowa¢ obecnos¢
karbendazymu i benomylu w 6 probkach (15%) oraz cypermetryny w 4 probkach
(10%).
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Tabela IV.2.44-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% prébek

wisni
A . s Wartos¢ NDP
Pestycyd Sre?;\'; i;e_lz]enle [mg?fg'l] obowiagzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Kaptan 0,156 0,215 6,0

Srednie dzienne spozycie wisni w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dtugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.44-2.
W przypadku wisni dietg krytyczng (najwieksze w UE srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg' m.c.) jest dieta dzieci niemieckich w wieku 2-5 lat ($rednia masa
ciata 16,15 kg).

Tabela IV.2.44-2 Srednie dzienne spozycie wiéni (diete krytyczng wyrdzniono na

pomaranczowo)
Dieta Srednia m.c. [kg] Dzi[eg nl?ge_ls r;;c.):)](cie sz)z%r:)ea_sl%ziigz?ﬁ
DZIECI
DE dziecko 16,15 0,3800 6,1370
UK niemowle 8,70 0,0690 0,6000
UK mate dziecko 14,60 0,0068 0,1000
DOROSLI
PL generalna 62,80 0,0892 5,6000
UK dorosty 76,00 0,0066 0,5000
UK dorosty wegetarianin 66,70 0,0090 0,6000
GEMS/Food G08 60,00 0,0702 4,2100
DE generalna 76,37 0,1015 7,7528
DE kobiety 14-50 lat 67,47 0,1244 8,3957

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania ww. pestycydu z wisniami (obliczonego dla ich Sredniego poziomu oraz dla
95. percentyla), wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli IV.2.44-3.
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Tabela 1V.2.44-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) kaptanu pobieranego
z wisniami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytyczne;j
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
(] [c0] -
X o
KAPTAN g 2 3 g - = 3 g 3
ADI ] S N o S 8.8 3 g 3
0,1 mg kg m.c. dzien! o = < g ° M @ o ko
L Qo
Dir 07/5; EFSA 2009 o X £ T = = = W o
o O L
(@]
Srednia 0,06% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,02%
P95 0,08% | 0,01% | 0,00% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,02% | 0,03%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
kaptan pobierany z wisniami nie stwarza ryzyka dla zadnej z grup konsumentow.
Najwieksze oszacowane narazenie dla Sredniego poziomu kaptanu oraz poziomu P95
wynosi odpowiednio 0,06% i 0,08% wartosci ADI.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w wisniach niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (diugo- i krétkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem wisni nie stwarzato zagrozenia dla zdrowia konsumentow (patrz
réowniez punkt V Raportu).

IvV.2.45 ZIEMNIAKI

W 2018 r. badaniom poddano 86 prébek ziemniakow pobranych z obrotu (w tym 52
probki pochodzgcych z Polski, 25 z UE oraz 9 z panstw trzecich) na obecnos$¢
290 pestycydow (patrz Aneks ). We wszystkich badanych prébkach ziemniakéw
stwierdzono obecnos¢ pozostatosci tgcznie 10 pestycyddéw, a liczba wynikéw
pozytywnych (tj. 2LOQ) wynosita 34. W jednej probce stwierdzono niezgodnos$é
z wartoscig NDP chlorpiryfosu. W 58 probkach (67%) nie stwierdzono pozostatosci
zadnego z badanych zwigzkéw. W 28 probkach (33%) stwierdzono obecnos¢
pozostatosci co najmniej jednego pestycydu. W 5 probkach (6%) stwierdzono

Zadanie realizowane ze srodkéw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane

przez Ministra Zdrowia
Strona 174 | 295



(8 NPZ A4+

obecnos$¢ pozostatosci co najmniej dwoéch pestycydow. W Zzadnej z prébek nie
stwierdzono obecnosci wiecej niz 3 pestycyddéw. Dane te przedstawiono na Rycinie
IV.2.45-1.

\

\\

‘-\ \ z 1 pozostaloscia; 23;27%
\

\

2 2 pozostatosciami; 4; 5%

bez pozostalosci; 58;67%

z 3 pozostatosciami; 1; 1%

Rycina IV.2.45-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych prébkach
ziemniakow

Najczesciej wykrywanym pestycydem byt chlorprofam (w 19 prébkach; 22%). Srednie
stezenie ww. pestycydu, wartos¢ 95. percentyla oraz wartos¢ NDP obowigzujgcg
w 2018 roku przedstawiono w Tabeli IV.2.45-1. Pozostate pestycydy byty wykrywane
w mniej niz 5% probek.

Tabela IV.2.45-1 Srednie stezenia pestycydéw wykrytych w co najmniej 20% prébek

ziemniakéw
A . .. Wartos¢ NDP
Pestycyd sre(;::g i’;e_lz]enle [mgisg'l] obowigzujaca w 2018 r.
[mg kg™']
Chlorprofam 0,352 2,475 10
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Srednie dzienne spozycie ziemniakéw w wybranych populacjach wykorzystane do
szacowania narazenia dlugoterminowego przedstawiono w Tabeli 1V.2.45-2.
W przypadku ziemniakow dietg krytyczng (najwieksze w UE Srednie spozycie produktu
wyrazone w g kg' m.c.) jest dieta portugalskiej populacji generalnej (Srednia masa
ciata 60 kg).

Tabela IV.2.45-2 Srednie dzienne spozycie ziemniakéw (diete krytyczng wyrézniono
na pomaranczowo)

. Dzienne spozycie Dzienne spozycie
Dieta Srednia m.c. [kg] ol ::]C)], g osoba‘lpdzin'rl]
DZIECI
DE dziecko 16,15 2,6100 42,1515
UK niemowle 8,70 3,2529 28,3000
UK mate dziecko 14,60 3,4932 51,0000
DOROSLI

PL generalna 62,80 3,4352 215,7298
UK dorosty 76,00 1,3974 106,2000
UK dorosty wegetarianin 66,70 1,3974 93,2045
GEMS/Food G08 60,00 3,9040 234,2400
DE generalna 76,37 1,2283 93,8083
DE kobiety 14-50 lat 67,47 1,0993 74,1701
PT generalna 60,0 5,3333 319,9980

Ryzyko dtugoterminowe scharakteryzowane w postaci szacowanego dziennego
pobrania chlorprofamu z ziemniakami, wyrazonego jako %ADI przedstawiono w Tabeli
IV.2.45-3.
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Tabela 1V.2.45-3 Szacowane dzienne pobranie (EDI) chlorprofamu pobieranego
z ziemniakami, wyrazone jako %ADI (wynik dla diety krytycznej
zaznaczono na pomaranczowo)

IS
o e} -
CHLORPROFAM o o S < - = 3 © 3 ©
x 2 0 = % 5 < = < =
ADI 2 e N g S g&| B g 3 <
0,05 mg kg* m.c. dzien © ‘Z ® Q ; z o Py g 2 o
[1h} o
EFSA 2017 o | x| E g | 2 |28| 3 a | 2 h
) (O] 1]
[a]
Srednia 3,4% | 42% | 45% | 45% | 1,8% | 1,8% | 51% | 1,6% | 1,4% | 6,9%
P95 24% | 30% | 32% | 31% | 13% | 13% | 36% | 11% | 10% | 49%

W oparciu o przedstawione obliczenia nalezy stwierdzi¢, ze narazenie przewlekte na
chlorprofam pobierany wraz z ziemniakami nie stwarza ryzyka dla Zzadnej z grup
konsumentow. Oszacowanie narazenie na pozostatosci chlorprofamu stwierdzane
w ziemniakach wyrazone jako procent ADI obliczone dla sredniego stezenia i poziomu
P95 wynosi w krytycznej grupie odpowiednio 6,9% i 49% ADI.

W Tabeli 1V.2.45-4 przedstawiono szczegdty dotyczgce jednej niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w prébce ziemniakow produkcji krajowej.

Tabela IV.2.45-4 Wynik oceny ryzyka krotkoterminowego dla niezgodnosci z NDP
stwierdzonej w ziemniakach (*ziemniaki gotowane, **ziemniaki
pieczone, ***ptatki ziemniaczane)

Stezenie NDP ARfD Pobranie [% ARfD]
Zwiazek niepewnos¢ (mg kg [mg kgtm.c.] (Populacja krytyczna)
[mg kg (zrédto) Dziecko Dorosty
13,7
70,7 (UK .
niemowlg)* (wegetarianin
UK)*
Chlorpiryfos | 0,023 0,012 0,01 0,005 )
(EFSA 2014) | 430 (NLmate | (NL)*
dziecko)** '

27,3 (DE)™* | 2,6 (NL)***

Stwierdzono, ze potencjalne jednorazowe (jednodniowe) pobranie chlorpiryfosu
z duzg porcjg ziemniakbw w postaci produktow przetworzonych nie przekraczata
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wartosci ARfD. Nalezy wiec oceni¢, ze stwierdzony poziom tego zwigzku nie stwarzat
potencjalnego zagrozenia dla zdrowia konsumentéw.

W pozyskanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego danych znajduje sie informacja,
ze dystrybutora zostat poinformowany o obowigzku wycofania z obrotu partii produktu,
z ktérej pochodzita prébka ze stwierdzong niezgodnoscig z NDP.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem ziemniakOw nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia
konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

IV.2.46 ZYTO

W 2018 r. badaniom poddano 46 probek zyta pobranego z obrotu (wszystkie produkcji
krajowej) na obecnos¢ 279 pestycyddw (patrz Aneks I). W 1 probce stwierdzono
przekroczenie wartosci NDP dla jednej pozostatosci, przy czym, po uwzglednieniu
domysinej niepewnosci 50%, wynik uznano za zgodny z NDP.W 32 (69%) probkach
nie stwierdzono pozostato$ci zadnego z badanych zwigzkéw. W 14 probkach (31%)
stwierdzono obecno$¢ pozostatosci jednego pestycydu. W zadnej z prébek nie
stwierdzono obecnosci pozostatosci wiecej niz 2 pestycydéw. Dane te przedstawiono
na Rycinie 1V.2.46-1.
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7 1 pozostalodcia; 10;22%
A

s

>2 pozostalosci; 4; 9%

2 2 pozostatosciami; 4; 9%

bez pozostalosci; 32; 69%

Rycina 1V.2.46-1 Liczba pozostatosci stwierdzonych w badanych probkach zyta

We wszystkich badanych probkach zyta stwierdzono obecno$¢ pozostatosci tgcznie
8 pestycyddw, a liczba wynikéw pozytywnych (tj. =LOQ) wynosita 18. Najczesciej
wykrywanym w zycie pestycydem byty pirymifos metylu (w 5 prébkach; 11%).

Biorgc pod uwage niewielkg liczbe pozostatosci stwierdzanych w zycie oraz w oparciu
0 przyjete zatozenia, zgodnie z ktérymi szacowanie narazenia dtugoterminowego
wykonywane jest dla tych kombinacji produkt/pestycyd, w ktdérych pozostatosci
pestycydéw oznaczono ilosciowo w co najmniej 20% analizowanych probek danego
produktu, w przypadku tego produktu ocena taka nie byta wykonywana.

Biorac pod uwage brak stwierdzonych w zycie niezgodnosci z odpowiednimi dla
poszczegolnych badanych substancji czynnych wartosciami NDP, ocena ryzyka
krotkoterminowego nie zostata wykonana.

W oparciu o dane i wiedze dostepna w czasie wykonywania badan nalezy ocenic,
ze pobranie (ditugo- i krotkoterminowe) pozostatosci pestycydow zwigzane
ze spozywaniem 2zyta nie stwarzalo zagrozenia dla zdrowia konsumentéw
(patrz réwniez punkt V Raportu).
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IV.3 OCENA NARAZENIA tACZNEGO

W przypadkach, gdy obecnosé pozostatosci tego samego pestycydu stwierdzono
w co nhajmniej 20% probek dwdch Ilub wiecej produktéw, obliczono tgczne
dtugoterminowe pobranie tego pestycydu.

W ocenianym zestawie danych wyodrebniono 88 kombinacji produkt/pestycyd, gdzie
liczba wynikéw pozytywnych dla danego pestycydu w danym produkcie wynosita
co najmniej 20%. Wsréd nich, 16 pestycyddw zostato ilosciowo oznaczonych tylko
w jednym produkcie. Tak wiec, tgczne dlugoterminowe pobranie pozostatosci
pestycydow obliczono dla 24 zwigzkdéw (72 kombinacje produkt/pestycyd). W tym celu
zsumowano wartosci szacowanego dziennego pobrania (EDI) obliczone dla danego
pestycydu w réznych produktach, a nastepnie scharakteryzowano fgczne ryzyko
poréwnujgc zsumowang wartos¢ EDI do ADI. Analizg tg objeto podstawowe populacje
wymienione w rozdziale 111.2. W obliczeniach uwzgledniono wartosci EDI obliczone
dla srednich zawartosci pozostatosci pestycyddw uznajgc, ze sytuacja, w ktorej
konsument jest przewlekle narazony na poziomy pozostatosci odpowiadajgce
95. percentylowi stezeh pozostatosci pestycydéw we wszystkich produktach jest
wysoce nieprawdopodobna. Podsumowanie oceny przedstawiono w tabeli 1V.3-1.

Tabela IV.3-1 taczne narazenie dlugoterminowe na pozostatosci pestycydow
(populacje krytyczng, o najwiekszym fgcznym narazeniu na
pozostatosc danego pestycydu zaznaczono kolorem
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Acetamipryd
Grejpfruty 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Herbata 0,00% | 0,01% | 0,01% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
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Azoksystrobina
Banany 0,04% | 0,04% | 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Fasola w strgkach | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Seler korzeniowy | 0,00% - - 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,04% | 0,04% | 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Bifentryna
Banany 0,08% | 0,07% | 0,05% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
Herbata 0,01% | 0,04% | 0,02% - 0,03% | 0,03% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
RAZEM 0,09% | 0,11% | 0,07% | 0,01% | 0,05% | 0,05% | 0,04% | 0,03% | 0,03%
Boskalid
Gruszki 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Maliny 0,01% - 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Marchew 0,04% | 0,05% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,01%
Pietruszka, korzerh | 0,00% - - 0,00% - - - - -
Safata 0,05% - 0,01% | 0,01% | 0,07% | 0,09% | 0,12% | 0,06% | 0,07%
Szpinak 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01%
Sliwki 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Truskawki 0,05% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Winogrona 0,22% | 0,00% | 0,04% | 0,05% | 0,01% | 0,01% | 0,05% | 0,04% | 0,05%
RAZEM 0,42% | 0,08% | 0,11% | 0,08% | 0,09% | 0,12% | 0,21% | 0,15% | 0,16%
Chlormekwat
Grzyby uprawne 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,03% | 0,01% | 0,03% - 0,01% | 0,01%
Pszenica 0,68% | 0,43% | 0,64% - 0,27% | 0,33% | 0,69% | 0,31% | 0,35%
RAZEM 0,69% | 0,43% | 0,65% | 0,03% | 0,28% | 0,36% | 0,69% | 0,32% | 0,36%
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Chlorpiryfos
Grejpfruty 0,79% | 0,08% | 0,10% | 0,05% | 0,25% | 0,41% | 0,49% | 0,31% | 0,31%
Banany 3,10% | 2,80% | 2,00% | 0,36% | 0,67% | 0,72% | 0,74% | 0,57% | 0,61%
Herbata 0,01% | 0,05% | 0,02% - 0,05% | 0,04% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
Pomarancze 4,00% | 1,30% | 2,00% | 0,02% | 0,56% | 0,87% | 0,46% | 1,60% | 1,90%
RAZEM 7,90% | 4,23% | 4,12% | 0,43% | 1,53% | 2,04% | 1,72% | 2,51% | 2,85%
Cypermetryna
Herbata 0,01% | 0,05% | 0,02% - 0,04% | 0,04% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
Porzeczki 0,02% | 0,02% | 0,03% - 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,03% | 0,07% | 0,05% | 0,00% | 0,04% | 0,04% | 0,04% | 0,03% | 0,03%
Cyprodynil
Gruszki 0,06% | 0,02% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Maliny 0,01% - 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01%
Winogrona 0,14% | 0,00% | 0,02% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
RAZEM 0,21% | 0,02% | 0,06% | 0,05% | 0,02% | 0,02% | 0,04% | 0,04% | 0,05%
Difenokonazol
Porzeczki 0,02% | 0,02% | 0,03% - 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
Seler korzeniowy | 0,01% - - 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,03% | 0,02% | 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
Fenheksamid
Maliny 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Winogrona 0,09% | 0,00% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
RAZEM 0,09% | 0,00% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
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Fludioksoni
Gruszki 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Kiwi 0,02% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Maliny 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Winogrona 0,03% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,08% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
Fluopyram
Baktazany 0,00% | - |0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Brzoskwinie i 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,03% | 0,02% | 0,02%
nektarynki
Truskawki 0,04% | 0,02% | 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,07% | 0,03% | 0,03% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,04% | 0,03% | 0,03%
Imazalil
Banany 0,88% | 0,79% | 0,58% | 0,10% | 0,19% | 0,21% | 0,21% | 0,16% | 0,17%
Grejpfruty 0,45% | 0,05% | 0,06% | 0,03% | 0,14% | 0,23% | 0,16% | 0,18% | 0,17%
Mandarynki 1,70% - 1,20% | 0,15% | 0,23% | 0,19% | 1,00% | 0,34% | 0,42%
Pomarancze 14% 4,40% | 6,70% | 0,06% | 1,90% | 2,90% | 1,60% | 5,30% | 6,40%
RAZEM 17,03% | 5,24% | 8,54% | 0,34% | 2,46% | 3,53% | 2,97% | 5,98% | 7,16%
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Kaptan
Gruszki 0,08% | 0,03% | 0,02% | 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,02%
Jabtka 2,40% | 0,30% | 0,33% | 0,40% | 0,08% | 0,11% | 0,20% | 0,47% | 0,50%
Maliny 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Porzeczki 0,02% | 0,02% | 0,03% - 0,00% | 0,00% | 0,02% | 0,01% | 0,01%
Wisnie 0,06% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,02% | 0,02%
RAZEM 2,56% | 0,36% | 0,38% | 0,44% | 0,09% | 0,12% | 0,25% | 0,52% | 0,55%
Metrafenon
Grzyby uprawne 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00%
Winogrona 0,05% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,05% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Piraklostrobina
Grejpfruty 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Gruszki 0,03% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
RAZEM 0,04% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Pirymetanil
Grejpfruty 0,02% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Maliny 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Mandarynki 0,09% - 0,06% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06% | 0,02% | 0,02%
Pomarancze 0,50% | 0,16% | 0,25% | 0,00% | 0,07% | 0,11% | 0,06% | 0,19% | 0,24%
RAZEM 0,61% | 0,16% | 0,32% | 0,01% | 0,09% | 0,13% | 0,13% | 0,22% | 0,27%
Prochloraz
Grejpfruty 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Grzyby uprawne 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% - 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,04% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
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Propikonazol
Grejpfruty 0,03% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Grzyby uprawne 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% - 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,04% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,02% | 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Tebukonazol
Brzoskwinie | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01%
nektarynki
Sliwki 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,02% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,01% | 0,00% | 0,01%
Tiabendazol
Banany 0,14% | 0,12% | 0,09% | 0,02% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
Grejpfruty 0,07% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,02% | 0,04% | 0,03% | 0,03% | 0,03%
Mandarynki 0,10% - 0,07% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,06% | 0,02% | 0,02%
Pomarancze 0,89% | 0,29% | 0,44% | 0,00% | 0,12% | 0,19% | 0,10% | 0,35% | 0,42%
RAZEM 1,20% | 0,42% | 0,61% | 0,03% | 0,18% | 0,27% | 0,22% | 0,43% | 0,50%
Tiaklopryd
Herbata 0,00% | 0,01% | 0,01% - 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Miod 0,01% | 0,00% | 0,00% - 0,00% - - 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01% | 0,01%
Trifloksystrobina
Porzeczki 0,00% | 0,00% | 0,00% - 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
Truskawki 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
RAZEM 0,02% | 0,01% | 0,01% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00% | 0,00%
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Ziram
Grejpfruty 0,43% | 0,05% | 0,05% | 0,03% | 0,23% | 0,10% | 0,15% | 0,17% | 0,17%
Gruszki 1,60% | 0,63% | 0,44% | 0,70% | 0,15% | 0,19% | 0,35% | 0,30% | 0,35%
Porzeczki 1,20% | 0,94% | 1,80% - 0,23% | 0,20% | 0,96% | 0,56% | 0,63%
RAZEM 3,23% | 1,62% | 2,29% | 0,73% | 0,61% | 0,49% | 1,46% | 1,03% | 1,15%

Jak wynika z powyzszych obliczen, fgczne narazenie na pozostatosci zadnego
z 24 pestycydow wystepujgcych w co najmniej dwoch produktach, w zadnym
przypadku nie przekracza wartosci akceptowanego dziennego pobrania. W przypadku
19 pestycydow tgczne narazenie nie przekraczato 1% odpowiedniej wartosci ADI
(w tym w przypadku 15 pestycydow ponizej 0,1% ADI). Najwieksze ryzyko odnotowano
w przypadku tgcznego narazenia na imazalil (17,03% ADI), chlorpiryfos (7,90% ADI),
ziram (3,23% ADI), kaptan (2,56% ADI) i tiabendazol (1,20% ADI). W tych przypadkach
populacja krytyczng byty niemieckie dzieci. W przypadku imazalilu, chlorpiryfosu
i tiabendazolu wartosci te nalezy jednak uznac¢ za przeszacowane, co wynika z faktu,
ze najwiekszy udziat w tgcznym narazeniu przewlekltym na te substancje majg owoce
cytrusowe i banany. Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami®®, w przypadku tych
produktéw, badaniom na zawarto$¢ pozostatosci pestycydéw poddaje sie cate owoce
po usunieciu szyputek (ij. wraz ze skorkg). Podobnie, za przeszacowang nalezy uznaé
wartosc fgcznego narazenia na ditiokarbaniniany co wynika z przyjecia zatozenia, ze
oznaczony disiarczek wegla pochodzit wytgcznie z rozktadu ziramu — fungicydu
z grupy ditiokarbaminiandéw o najnizszej wartosci ADI.

30 Rozporzadzenie Komisji (UE) 2018/62 z dnia 17 stycznia 2018 r.
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Powyzsze wyniki wskazujg, ze sSrednie poziomy pozostatosci pestycydow
stwierdzane w probkach produktéw pobranych z obrotu, nie stanowiag
zagrozenia dla konsumentow (patrz réwniez punkt V Raportu).

V.4 PODSUMOWANIE

Na podstawie przeprowadzonych obliczen mozna ogoélnie oceni¢, ze pozostatosci
pestycydow stwierdzane w produktach spozywczych pobranych z obrotu w 2018 r. nie
stwarzajg ryzyka dla konsumentéw. Jak wspomniano wczes$niej, w ocenianym
zestawie danych wyodrebniono 88 kombinacji produkt/pestycyd (28 produktow,
40 pestycydow), gdzie liczba wynikéw pozytywnych dla danego pestycydu w danym
produkcie wynosita co najmniej 20%. Wartosci szacowanego dziennego pobrania
(EDI) w populacjach krytycznych oszacowane na podstawie srednich poziomow
pestycydow w 84% przypadkdéw (74/88) nie przekraczaty 1% odpowiedniej wartosci
ADI co wskazuje na bardzo szeroki margines bezpieczenstwa. Jedynie
w 4 przypadkach oszacowane narazenie dtugoterminowe przekroczyto
5% odpowiedniej wartosci ADI. Najwieksze oszacowane dla populacji krytycznych
narazenie dtugoterminowe odnotowano dla imazalilu pobieranego z pomarahczami
(15% ADI), ziramu pobieranego z gruszkami (11% ADI), chlorpiryfosu pobieranego
z pomaranczami (10%) oraz chlorprofamu pobieranego z ziemniakami (6,9% ADI).

Podobnie, jak opisano wczesniej, narazenie fgczne na pozostatosci pestycydow,
ktorych obecnosc¢ stwierdzono w co najmniej 20% prébek dwoch lub wiecej produktow
nalezy rowniez ocenic jako nie stwarzajgce zagrozenia dla konsumentow.

W niniejszym raporcie dodatkowo dokonano szacowania ryzyka zwigzanego
Zz narazeniem na pozostatosci pestycydow uwzgledniajgc w obliczeniach wartosci
95 percentyla wynikdw co stanowi scenariusz najgorszego ryzyka i z pewnoscig
znaczgco przeszacowuje $rednie narazenie. Wartosci szacowanego zgodnie z tym
zatozeniem dziennego pobrania (EDI) w populacjach krytycznych w 86% przypadkéw
(76/88) nie przekraczaty 5% odpowiedniej wartosci ADI co potwierdza bardzo
szeroki margines bezpieczenstwa dla konsumentéw. W 7 przypadkach (8%) tak
obliczona wartos¢ EDI przekraczata 10% odpowiedniej wartosci ADI. Najwieksze
oszacowane pobranie dla populacji krytycznej odnotowano w przypadku chlorprofamu
w ziemniakach (49% ADI).
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Szczegolwowy rozkitad wynikéw charakteryzowania ryzyka dla 88 kombinacji
produkt/pestycyd w poszczegolnych przedziatach narazenia obliczonych dla wartosci
Srednich oraz 95. percentyla, okreslonych jako %ADI przedstawiono na rycinie |V.4-1.
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Rycina IV.4-1 Rozktad wynikbw narazenia diugoterminowego obliczonych dla
Sredniego poziomu pestycydow oraz dla 95. percentyla

Produktami, w ktorych stwierdzono najwiekszg liczbe badanych pestycydow
I najwiekszg liczbe wynikow pozytywnych (ij. takich w ktérych stwierdzono poziom
pozostatosci powyzej odpowiedniej dla kazdego pestycydu granicy oznaczalnosci
metody, =LOQ) byty podobnie jak w 2017 r.: grejpfruty, herbata, winogrona, gruszki
i pomarancze. Ogolnie, w 10 produktach stwierdzano obecnos$¢ $rednio wiecej niz
2 pozostatosci na jedng probke. Podsumowanie informacji na temat liczby zwigzkéw
oraz wynikbw pozytywnych stwierdzanych w poszczegollnych produktach
przedstawiono w tabeli IV.4-1. Dla przejrzystosci w podsumowaniu tym nie
uwzgledniono tych produktéw, ktérych w 2018 r. pobrano nie wiecej niz 4 prébki.
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Tabela IV.4-1 Liczba zwigzkéw oraz liczba wynikow pozytywnych w produktach objetych monitoringiem i urzedowg kontrolg
zywnosci pod kgtem pozostatosci pestycydow w Polsce w 2018 r.

Produkt Ligzba Liczba badapych Liczba stwierd;onych Liczba wynikéw Sredn’ia_liczba’
probek pestycydow pestycydow pozytywnych pozostatosci na probke

Grejpfruty 60 288 31 354 5,90
Herbata 49 270 35 251 512
Winogrona 64 289 48 271 4,23
Gruszki 60 290 35 219 3,65
Pomarancze 41 288 15 120 2,93
Mandarynki 40 133 13 109 2,73
Banany 61 277 9 164 2,69
Porzeczki 60 241 25 153 2,55
Maliny 67 294 29 160 2,39
Szpinak baby 14 278 15 29 2,07
Truskawki 91 294 30 168 1,85
Jabtka 127 291 38 231 1,78
Grzyby uprawne 61 290 11 104 1,70
Pietruszka korzeh 50 278 22 79 1,58
Satata 63 222 27 98 1,56
Papryka 60 291 30 93 1,55
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Produkt Ligzba Liczba badapych Liczba stwierd;onych Liczba wynikéw Sredn’ia_liczba’
probek pestycydow pestycydow pozytywnych pozostatosci na probke

B;Ze?(f;‘;’;’/m'f/ 49 219 19 74 1,51
Ryz 44 277 24 64 1,45
Pszenica 79 201 15 95 1,20
Brokuty 62 282 28 73 1,18
Bakfazany 60 288 23 70 1,17
Melony 60 278 19 70 1,17
Marchew 51 280 12 54 1,06
Szpinak 36 279 15 38 1,06
Seler korzeniowy 55 129 7 58 1,05
Sliwki 61 189 10 60 0,98
Wisnie 40 188 14 38 0,95
Kiwi 45 277 9 41 0,91
Pomidory 65 294 25 56 0,86
Ogorki 52 290 14 40 0,77
Fasola (w strgkach) 50 218 8 36 0,72
Pory 40 188 10 27 0,68
Mi6d 40 53 3 18 0,45
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Produkt Ligzba Liczba badapych Liczba stwierd;onych Liczba wynikéw Sredn’ia_liczba’
probek pestycydow pestycydow pozytywnych pozostatosci na probke

Oliwa z oliwek 60 280 10 25 0,42
Ziemniaki 86 290 10 34 0,40
Zyto 46 279 8 18 0,39
Kapusta pekinska 40 190 9 15 0,38
Kapusta gtowiasta 46 216 10 15 0,33
Groch (bez strgkdw) 50 190 4 9 0,18
Owies 32 192 3 5 0,16
Produldy warzywno- | og 276 2 2 0,07
Kalafior 30 189 2 2 0,07
Jaja kurze 50 51 1 2 0,04
Miesnie drobiowe 30 49 0 0 0,00
Produkcy zbozowor 81 276 0 0 0,00
Thuszcz drobiowy 40 52 0 0 0,00
Thuszcz wotowy 50 52 0 0 0,00
RAZEM 2526 313 148 3642 1,44
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Produktami, w ktorych w badaniach krajowych stwierdzono najwiekszy odsetek prébek
zawierajgcych pozostatosci 2 i wiecej pestycydow byty: grejpfruty (100%), winogrona
(87%), gruszki (85%), banany (82%), mandarynki (81%), pomarancze (81%), herbata
(67%) oraz porzeczki (63%). Najwieksze liczby pozostatosci, ktére stwierdzono
w jednej prébce dotyczg suszonej, cietej naci selera (19), herbaty (18), suszonych
jagdd goji (17), winogron (15), ryzu (15) oraz grejpfruta (14).

Oceniajgc catosciowo wyniki monitoringu i urzedowej kontroli pozostatosci pestycydow
w zywnosci prowadzonych w Polsce w 2018 roku nalezy stwierdzi¢, ze sg one zbiezne
z opracowanymi przez EFSA wynikami uzyskanymi w tym samym roku w Unii
Europejskiej, Norwegii i Islandii®!.

Odsetek probek, w ktorych nie wykryto pozostatosci zadnego pestycydu wynosit
w wynikach europejskich opracowanych przez EFSA i w badaniach krajowych
opracowanych w niniejszym raporcie odpowiednio: 52,2% oraz 47,1%.

Odsetek probek, w ktérych stwierdzono obecnos¢ pozostatosci co najmniej
jednego pestycydu na poziomie nie przekraczajgcym odpowiedniej wartosci
NDP wynosit w wynikach europejskich opracowanych przez EFSA
i w badaniach krajowych opracowanych w niniejszym raporcie odpowiednio:
43,3% oraz 49,1%.

Odsetek probek, w ktorych stwierdzono co najmniej jeden wynik przekraczajgcy
odpowiednig wartos¢ NDP wynosit w wynikach europejskich opracowanych
przez EFSA i w badaniach krajowych opracowanych w niniejszym raporcie
odpowiednio: 4,5% oraz 3,9%.

Odsetek prébek, w ktérych przekroczenie wartosci NDP zostato, po
uwzglednieniu niepewnosci, zinterpretowane jako niezgodnosé¢ z NDP wynosit
w wynikach europejskich opracowanych przez EFSA i w badaniach krajowych
opracowanych w niniejszym raporcie odpowiednio: 2,7% oraz 2,0%.

Odsetek prébek, w ktérych stwierdzono pozostatosci 2 i wiecej pestycydow
wynosit w wynikach europejskich opracowanych przez EFSA i w badaniach
krajowych opracowanych w niniejszym raporcie odpowiednio: 29,1% oraz
33,4%.

31 The 2018 European Union report on pesticide residues in food. EFSA Journal 2020;18(4):6057
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W danych przekazanych z Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego znalazty sie informacje
o stwierdzeniu w 2018 r. 70 wynikéw niezgodnych z odpowiednimi wartosciami NDP
(w tym 52 wynikéw uzyskanych w 46 probkach pobranych z obrotu oraz 18 wynikow
dla 6 probek herbaty pobranych w ramach kontroli granicznej). W tabeli 1V.4-2
przedstawiono substancje czynne, dla ktérych stwierdzono niezgodnosci
z odpowiednimi wartosciami NDP.

Tabela IV.4-2 Substancje czynne bedgce przyczyng niezgodnosci z wartosciami
NDP

Liczba wynikdw niezgodnych

Substancja czynna 2 wartoscia NDP

Chlorpiryfos 18

Acetamipryd

Etefon

Dinotefuran

Imidaklopryd

Tricyklazol

Tolfenpyrad

Chlormekwat

Dimetoat

Etofenproks

Karbendazym i benomyl

Mepikwat

Pirymifos metylu

Cypermetryna

Deltametryna

Dimetomorf

Ditiokarbaminiany

Fipronil

Fluazyfop-P

Folpet

P N e I T e = T=N | ORI T ST OO R | R | ORI U I O O NG 1S B 4

Iprodion
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Substancja czynna Liczbazvvv)cgll:é’);\(/:ir;iilzggdnych
Jon bromkowy 1
Ometoat 1
Pentiopyrad 1
Propargit 1
Propikonazol 1
Spiroksamina 1
Tiofanat metylu 1

W tabeli IV.4-3 przedstawiono produkty, w ktérych stwierdzano niezgodnosci
z wartosciami NDP.

Tabela IV.4-3 Produkty, w ktérych stwierdzono niezgodnosci z warto$ciami NDP

Liczba wynikow
niezgodnych z wartoscia
NDP

7

Liczba zakwestionowanych

Produkt probek

Brokuty

[N
(o]

Herbata

Papryka

Ryz

Gruszka

Kapusta gltowiasta

Pomidor

Porzeczki
Safata
Brzoskwinie/nektarynki
Jabtko

Kapusta pekinska

Maliny

Grejpfruty

R ININININWWw W W |w oo o O
PR NN W W oW o Ol

Grzyby uprawne
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Liczba zakwestionowanych Liczba wynikow
Produkt . y niezgodnych z wartoscia
prébek NDP
Marchew 1 1
Por 1 1
Seler korzeniowy 1 1
Szpinak 1 1
Ziemniaki 1 1

Ocena ryzyka krétkoterminowego przeprowadzona dla tych przypadkéw wykazata:

e brak potencjalnego zagrozenia dla zdrowia konsumentow poparty
szacowaniem narazenia i charakterystyka ryzyka w przypadku 46 niezgodnosci
(65,7% wszystkich stwierdzonych niezgodnosci);

e potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentdw poparte szacowaniem
narazenia i charakterystykg ryzyka w przypadku 20 niezgodnosci (28,6%
wszystkich stwierdzonych niezgodnosci);

W przypadku 4 niezgodnosci (5,7%) ocena ryzyka nie mogta by¢ wykonana ze
wzgledu na brak toksykologicznych wartosci odniesienia wynikajgcy z potencjalnej
genotoksycznosci substancji czynnych (i/lub ich metabolitbw) bagdz braku
odpowiednich danych toksykologicznych. Kierujgc sie zasadg zapobiegania ryzyka
oceniono, ze w takich przypadkach kazdg niezgodnos$¢ z wartoscig NDP nalezy uznac
za potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentow.

Ogdlnie, 23 sposrod 52 probek (ij. 44%), w ktérych stwierdzono niezgodnosci z NDP
uznano na podstawie oceny ryzyka za stanowigce potencjalne zagrozenie dla
konsumentow.
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IV.4.1 POROWNANIE WYNIKOW Z LAT 2017 i 2018

Uzyskane w 2018 r. wyniki sg zblizone do tych, uzyskanych w 2017 r. Niewielkie
roznice wynikajg przede wszystkim ze zwiekszenia mozliwosci analitycznych
laboratoriow realizujgcych badania, w tym poszerzenia zakresu oznaczanych
zwigzkow czy obnizenia granic oznaczalnos$ci, a takze zmiennosci losowej dotyczgcej
pobieranych prébek. Poréwnanie najwazniejszych wynikow badan z lat 2017 i 2018
przedstawiono w tabeli 1V.4.1-1.

Tabela. IV.1-1 Poréwnanie wynikow urzedowej kontroli i monitoringu zywnosci pod
katem pozostatosci pestycyddéw w 2017 r. i 2018 r.

Parametr 2017 r. 2018 r.

Liczba zbadanych probek
ogotem (w tym w ramach 2440 (64) 2555 (84)
kontroli granicznej)

Liczba wynikéw = LOQ 3250 3708

Liczba prébek, w ktorych nie
stwierdzono obecnosci 1245 (51,0) 1202 (47,0)
pozostatosci pestycydow (%)

Liczba prébek, w ktorych
stwiedzono pozostatosé co 1113 (45,6%) 1254 (49,1%)
najmniej jednego pestycydu (%)

Liczba probek, w ktérych
stwiedzono pozostatosci co 680 (27,9%) 853 (33,4%)
najmniej dwdch pestycydow (%)

Liczba probek, w ktérych

stwierdzono co najmniej 1 wynik 82 (3,4) 99 (3,9)
>NDP
Liczba wynikoéw >NDP 106 135
Liczba prébek niezgodnych 45 (1.9) 52 (2.0)
z NDP
Liczb ikbw ni dnych
iczba wynikow niezgodnyc 53 20

z NDP
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na prébke

Zdrowia
NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
Parametr 2017 r. 2018 .
Liczba pestycyddw, ktérych
obecno$¢ stwierdzono w co 147 148
najmniej 1. prébce
Liczba pestycyddw wykrytych w 61 66
co najmniej 10 prébkach
: ia li ikow = L
Srednia liczba wynikéw = LOQ 1.44 133

Substancja bedgca najczestszg
przyczyng niezgodnosci (n)

Chlorpiryfos (17)

Chlorpiryfos (18)

Liczba kombinacji

dtugoterminowego, tgcznego

produkt/pestycyd, z liczbg 92 88
wynikéw pozytywnych 220%
Liczba zwigzkéw, dla ktoérych

wykonano ocene ryzyka 18 24

Produkty z najwiekszg liczbg
wykrytych pestycydow oraz
wynikéw 2LOQ w przeliczeniu
na prébke

Rodzynki; 62; 11,63
Herbata; 44; 5,90
Pomarancze; 29; 4,23
Winogrona; 51; 4,23
Gruszki; 31; 3,58

a bl wnhe

Grejpfruty; 31; 5,90
Herbata; 35; 5,12
Winogrona; 48; 4,23
Gruszki; 35; 3,65
Pomarancze; 15; 2,93

Najczesciej wykrywane
pestycydy (liczba wynikow
>LOQ)

g d»WNPR |[OFWODNPR

Boskalid (268)

. Fludioksonil (167)
. Chlorpiryfos (145)
. Imazalil (132)

. Kaptan (129)

o wbdhe

Boskalid (239)
Fludioksonil (191)
Chlorpiryfos (177)
Imazalil (177)
Kaptan (162)
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IV.4.2 WNIOSKI I REKOMENDACJE

1. Badania pozostalosci pestycydow bedace czesciag zintegrowanego
wieloletniego planu urzedowych kontroli zywnosci wymagaja od Gtéwnego
Inspektora Sanitarnego i organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
ogromnego naktadu pracy i sSrodkéw finansowych. Dzieki wynikom tych
badan mozliwa jest ocena bezpieczenstwa konsumentéw zwigzanego
z narazeniem na pozostatosci pestydydow obecnych w zywnosci dostepnej
na polskim rynku. Prowadzona przez Inspekcje kontrola graniczna pozwala
na ocene jakosci zdrowotnej produktéow spozywczych zanim dostang sie
one na krajowy rynek.

2. Biorac pod uwage szeroki zakres wykonanych badan (analiza 2555 préobek
zywnosci pod katem tacznie 313 pestycydéw) mozliwe jest odniesienie
uzyskanych wynikéw do catej zywnosci obecnej w obrocie. Dzigki temu,
opracowane w niniejszym raporcie wyniki tych badan moga by¢ zrédiem
wiedzy nie tylko dla konsumentéw zainteresowanych jakoscig zywnosci
obecnej na polskim rynku ale réwniez zbiorem cennych danych dla oséb
opracowujacych coroczne plany monitoringu i urzedowej kontroli
Zywnosci.

3. Poziomy pozostalosci pestycydéw stwierdzane w produktach
spozywczych pobranych z obrotu w 2018 r. nie stwarzaly ryzyka
przewlekiego dla konsumentéw. Wartosci szacowanego dziennego
pobrania (EDI) w populacjach krytycznych oszacowane na podstawie
srednich poziomoéw pestycydow jak i na poziomie wartosci 95. percentyla
stanowia niewielki utamek akceptowalnego dziennego pobrania (ADI).
W przypadku 23 probek, w ktorych stwierdzono niezgodnosci
z odpowiedniag wartoscia NDP oceniono, ze mogly one stanowi¢
potencjalne zagrozenie dla konsumentéw (oszacowane narazenie
krétkoterminowe przekraczato wartos¢ ostrej dawki referencyjnej — ARfD).

4. Ze wzgledu na stale zmieniajagcy sie w UE zakres i zmiany statusu
substancji czynnych stosowanych w srodkach ochrony roslin, a takze
rosnacy import zywnosci z panstw trzecich konieczne jest mozliwie jak
najwieksze poszerzanie zakresu badanych zwigzkéw przez krajowe
laboratoria uczestniczace w badaniach pozostatosci pestycydow.
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W niniejszym raporcie do wszelkich obliczen dotyczacych charakteryzowania
ryzyka wykorzystano toksykologiczne wartosci odniesienia obowigzujace
w czasie prowadzenia badan. Biorgc pod uwage ciagly proces ewaluacji danych
dotyczacych poszczegdinych substancji czynnych srodkéw ochrony roslin oraz
postep wiedzy i wzrost wymagan stawianych tego typu substancjom,
od zakonczenia wyzej opisanych badan, niektére z dostepnych danych
toksykologicznych przestaly by¢ aktualne. Szczegodlnie istotne zmiany dotycza:

- Chlorpiryfosu i chlorpiryfosu metylu. W 2019 roku EFSA opublikowata
stanowisko dotyczgce oceny zdrowia ludzi w kontekscie badan ocenianych na
etapie reewaluacji tych substancji czynnych (EFSA Journal 2019;17(5):5809,
EFSA Journal 2019;17(11):5908). Eksperci uzgodnili, ze ze wzgledu na brak
mozliwosci wykluczenia potencjatu genotoksycznego chlorpiryfosu (pozytywne
wyniki badan aberracji chromosomowych in vitro i dwoch testéw nieplanowe;j
syntezy DNA, dane z otwartego pismiennictwa naukowego o pozytywnych
wynikach badan aberracji chromosomowych in vivo i hamowaniu aktywnosci
topoizomerazy II) nie ma mozliwosci ustalenia dla tej substancji
toksykologicznych wartos$ci odniesienia. Kierujgc sie zasadg zapobiegania
ryzyka eksperci EFSA uznali, ze petencjat genotoksyczny chlorpiryfosu metylu
pozostaje tak samo niejasny, jak chlorpiryfosu. Dodatkowe niepewnosci dotyczg
badania toksycznosci neurorozwojowej, w ktérym efekty obserwowano przy
najnizszej dawce chlorpiryfosu podawanej szczurom. Obawy te zostaty poparte
przez dostepne dane epidemiologiczne dotyczace neurologicznych efektéw
rozwojowych u dzieci (m.in. zaburzenia koncentracji, nadpobudliwos¢, spadek
ilorazu inteligenciji i obnizenie pamieci roboczej). Zgodnie z najnowszg wiedzg
brak jest obecnie mozliwosci ustalenia toksykologicznych wartosci odniesienia
oraz przeprowadzenia oceny ryzyka. Dodatkowo ze wzgledu na zaobserwowane
toksyczne efekty dziatania chlorpiryfosu zaklasyfikowano te substancje czynng
jako toksyczng dla reprodukcji kategorii 1B (toksyczno$¢ rozwojowa).
Eksperci uznali, ze chlorpiryfos metylu réwniez spetniatby kryteria klasyfikacji
jako dziatajgcy szkodliwie na rozrodczos¢ (kategorii 1B). Na podstawie
dostepnych danych, Europejski Urzad ds. Bezpieczenstwa Zywnosci uznat,
ze kryteria zatwierdzenia majgce zastosowanie do zdrowia ludzi okreslone
w art. 4 rozporzgdzenia (WE) nr 1107/2009 nie sg dla obu substancji spetnione.
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Obecnie chlorpiryfos i chlorpiryfos metylu nie sg zatwierdzone do stosowania w
UE zgodnie z rozporzgdzeniami (UE), odpowiednio 2020/18 i 2020/17, a panstwa
cztonkowskie zostaty zobligowane do wycofania zezwolen na srodki ochrony
roslin zawierajgce te substancje czynne do dnia 16 lutego 2020 r. Dodatkowy
okres na zuzycie ich zapaséw uptynat 16 kwietnia 2020 r. Dodatkowo zgodnie
z rozporzgdzeniem (UE) 2020/1085 wartosci NDP dla chlorpiryfosu oraz
chlorpiryfosu metylu we wszystkich produktach obnizono do wartosci
odpowiednich granic oznaczalnosci. Wykonujgc zatem ocene ryzyka zwigzang
z obecnoscig pozostatosci chlorpiryfosu i chlorpiryfosu metylu w Zzywnosci
obecnej na rynku nalezy przyjg¢, ze kazdg zawartosc tych substancji czynnych
powyzej granicy oznaczalnosci nalezy traktowac jako potencjalnie stwarzajgcag
zagrozenie dla zdrowia konsumentéw

- Iprodionu. Zgodnie z Rozporzgdzeniem wykonawczym Komisji (UE) 2017/2091
z dnia 14 listopada 2017 r., zatwierdzenie substancji czynnej iprodion nie zostato
odnowione, a Panstwa cztonkowskie zostaty zobowigzane do wycofania
zezwolen na srodki ochrony roslin zawierajgce iprodion jako substancje czynng
najpdzniej do dnia 5 marca 2018 r. Dodatkowy okres na zuzycie zapasow uptynat
dnia 5 czerwca 2018 r. Decyzja ta zostata podjeta m.in. na podstawie opinii
naukowej EFSA Peer review of the pesticide risk assessment of the active
substance iprodione, EFSA Journal 2016;14(11):4609. W opinii tej Urzad uznat,
ze W odniesieniu do jednego metabolitow, obecnego w ro$linach
i bedgcego zanieczyszczeniem w materiale technicznym nie mozna wykluczy¢
potencjatlu genotoksycznego, a w zwigzku z tym nie mozna ustali¢ wartosci
odniesienia dla tego metabolitu. Dodatkowo nie mozna zakonczy¢ oceny ryzyka
dla konsumenta, gdyz nie mozna ustali¢ definicji pozostatosci dla celéw oceny
ryzyka. lprodion jest ponadto sklasyfikowany jako substancja rakotworcza
kategorii 2 zgodnie z rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (WE)
nr 1272/2008, a we wnioskach Urzedu wskazano, ze nalezy go sklasyfikowaé¢
jako substancje rakotworczg kategorii 1B i substancje dziatajgcg szkodliwie na
rozrodczosc¢ kategorii 2;

- Dimetoatu. Zgodnie z opinig naukowg EFSA Peer review of the pesticide risk
assessment of the active substance dimethoate, EFSA Journal 2018;16(10):5454
uznano, ze na podstawie dostepnych danych naukowych nie mozna ustali¢
definicji pozostatosci dimetoatu dla celow oceny ryzyka ani toksykologicznych
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wartosci odniesienia. Nie mozna bowiem wykluczy¢ mutagennego dziatania tej
substancji czynnej. Ponadto metabolit dimetoatu — ometoat zostat uznany
w badaniach in vivo za zwigzek mutagenny. Biorac pod uwage mozliwy
bezprogowy charakter dziatania mutagennego dimetoatu i jego metabolitu —
ometoatu Urzad uznat, ze nie ma mozliwosci aby w Swietle aktualnych danych
dokona¢ oceny ryzyka dla konsumenta. Rozporzgdzeniem wykonawczym
Komisji (UE) 2019/1090 z dnia 26 czerwca 2019 r. zdecydowano o nieodnowieniu
zatwierdzenia dimetoatu do stosowania jako substancji czynnej srodkéw ochrony
roslin. Panstwa cztonkowskie zostaty zobligowane do wycofania zezwolen na
srodki ochrony roslin zawierajgce dimetoat najpdzniej do dnia 31 grudnia 2019 r.
Dodatkowy okres na zuzycie zapasow uptywa najpozniej dnia 30 czerwca 2020 r.

- Linuronu. Zgodnie z Rozporzgdzeniem Wykonawczym Komisji (UE) 2017/244
z dnia 10 lutego 2017 r., zatwierdzenie substancji czynnej linuron nie zostato
odnowione, a Panstwa cztonkowskie zostaty zobowigzane do wycofania
zezwolen na srodki ochrony roslin zawierajgce linuron jako substancje czynng
najpoézniej do dnia 3 czerwca 2017 r. Dodatkowy okres na zuzycie zapasow
przyznany przez panstwa cztonkowskie zgodnie z art. 46 Rozporzadzenia (WE)
nr 1107/2009 uptynat 3 czerwca 2018 roku. Decyzja ta zostata podjeta m.in. na
podstawie opinii naukowej EFSA Peer review of the pesticide risk assessment of
the active substance linuron, EFSA Journal 2016;14(7):4518. Linuron zostat
sklasyfikowany jako substancja kategorii 1B dziatajgca toksycznie na
rozrodczos¢, ale rowniez jako substancja rakotwoOrcza kategorii 2 zgodnie
z rozporzgdzeniem (WE) nr 1272/2008. Ponadto z dostepnych dowodow
naukowych wynika, ze linuron zaburza funkcjonowanie uktadu hormonalnego,
co moze mieC niepozgdane skutki dla organéw wewnatrzwydzielniczych u ludzi
i organizméw niebedacych przedmiotem zwalczania. Dodatkowo zgodnie
z Renewal report for the active substance linuron, SANTE/10944/2016 rev.1
z dnia 7 grudnia 2016 r. w oparciu o dostepne dane nie ma mozliwosci
przeprowadzenia oceny ryzyka dla konsumenta zwigzanego z pobraniem
linuronu z zywnos$cig ze wzgledu na: 1) brak toksykologicznego profilu metabolitu
3,4-chloroaniliny, ktéry powstaje w trakcie procesu przetwarzania
(np. gotowania); 2) brak wyjasnionego szlaku metabolicznego w uprawach
korzeniowych; 3) brak mozliwosci ustalenia wartosci ARfD.
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2,4-D
2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
Amitraz

. Antrachinon
. Atrazyna
. Azakonazol

Azoksystrobina

. Azynofos etylu

. Azynofos metylu
. Benalaksyl

. Bifentryna

. Bifenyl

Biksafen

. Bitertanol
. Boskalid
. Bromofos

Bromofos etylu

. Bromopropylat
. Bromukonazol
. Bupirymat

. Buprofezyna

. Chinalfos

Chinoksyfen

. Chlorantraniliprol
. Chlordan
. Chlorfenapyr

34,
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.

Chlorfenson
Chlorfenwinfos
Chlormekwat
Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dichlorprop
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf

Dimoksystrobina

67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.
96.
97.
98.
99.

Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Ditianon
Ditiokarbaminiany
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etefon

Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Etyrymol
Famoksadon
Fenamidon
Fenamifos
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenmedifam
Fenobukarb
Fenoksykarb
Fenpirazamina
Fenpiroksymat
Fenpropatryna
Fenpropidyn
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100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat
103.Fenwalerat
104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam
108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym
126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat

134.Glifosat
135.Glufosynat
amonowy

136.Halfenproks
137.Haloksyfop
138.HCH, izomer alfa
139.HCH, izomer beta
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140.HCH, suma
izomerow

141.Heksachlorobenzen
142.Heksakonazol
143.Heksytiazoks
144.Heptachlor
145.Heptenofos
146.1mazalil
147.Imidaklopryd
148.Indoksakarb
149.1pkonazol
150.lprodion
151.1prowalikarb
152.1zofenfos
153.1zofenfos metylu
154.1zokarbofos
155.1zoksaben
156.1zoprokarb
157.1zoprotiolan
158.1zoproturon
159.1zopyrazam
160.Kadusafos

161.Karbaryl
162.Karbendazymii
benomyl

163.Karboksyna
164.Klofentezyna
165.Klomazon
166.Klotianidyna
167.Krezoksym metylu
168.Kumafos
169.Kwintocen
170.Lambda-cyhalotryna
171.Lenacyl
172.Lindan
173.Linuron
174.Lufenuron
175.Malation
176.Mandipropamid
177.MCPA i MCPB
178.Mekarbam
179.Mekoprop

przez Ministra Zdrowia

180.Mepanipirym
181.Mepikwat
182.Mepronil
183.Metaflumizon

184.Metakrifos
185.Metalaksyl i
metalaksyl-M

186.Metamidofos
187.Metazachlor
188.Metiokarb
189.Metkonazol
190.Metobromuron
191.Metoksychlor

192.Metoksyfenozyd
193.Metolachlori S-
metolachlor

194.Metomyl
195.Metrafenon
196.Metrybuzyna
197.Metydation
198.Mewinfos
199.Monokrotofos
200.Mychlobutanil
201.Napropamid
202.Nitenpyram
203.Nitrofen
204.Nowaluron
205.0ksadiazon
206.0ksadiksyl

207.0ksamyl
208.0ksydemeton
metylu

209.0ksyfluorfen
210.0Ometoat
211.Paklobutrazol
212.Paration
213.Paration metylu
214.Pencykuron
215.Pendimetalina
216.Penflufen
217.Penkonazol
218.Pentiopirad
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219.Permetryna
220.Petoksamid
221.Pikoksystrobina
222.Pikolinafen
223.Pirydaben
224.Pirydafention
225.Pirymetanil
226.Pirymidifen
227.Pirymifos etylu
228.Pirymifos metylu
229.Pirymikarb
230.Piryproksyfen
231.Prochloraz
232.Procymidon
233.Profam
234.Profenofos
235.Prokwinazyd
236.Prometryna
237.Propachlor
238.Propamokarb
239.Propargit
240.Propikonazol
241.Propoksur
242.Propyzamid
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243.Prosulfokarb
244 Protiofos
245.Protiokonazol
246.Pyraklostrobina
247 .Pyrazofos
248.Pyretryny
249.Rotenon
250.Silafluofen
251.Spinosad
252.Spirodiklofen
253.Spiroksamina
254.Spiromesifen
255. Sulfoksaflor

256.Sulfotep
257.Suma folpetu i
ftalimidu

258.Suma kaptanu i THPI
259.Symazyna
260.Tau-fluwalinat
261.Tebufenpirad
262.Tebukonazol
263.Teflubenzuron
264.Teflutryna
265.Teknazen
266.Terbutylazyna

267.Tetradifon
268.Tetrakonazol
269.Tetrametryna
270.Tiabendazol
271.Tiaklopryd
272.Tiametoksam
273.Tiodikarb
274.Tiofanat metylu
275.Tolfenpirad
276.Tolilofluamid
277.Tolklofos metylu
278.Triadimefon
279.Triadimenol
280.Triazofos
281.Trichlorfon
282.Tricyklazol
283.Trifloksystrobina
284.Triflumuron
285.Trifluralina
286.Tritikonazol
287.Winklozolina
288.Zoksamid

BANANY

2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
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Amitraz
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Antrachinon
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. Atrazyna
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. Azakonazol

[EEN
w

. Azoksystrobina

14. Azynofos etylu
15. Azynofos metylu
16. Benalaksyl

17. Bifentryna

18. Bifenyl

19. Biksafen

20. Bitertanol

21. Boskalid

22. Bromofos

23. Bromofos etylu
24. Bromopropylat
25. Bromukonazol
26. Bupirymat
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27. Buprofezyna

28. Chinalfos

29. Chinoksyfen

30. Chlorantraniliprol
31. Chlordan

32. Chlorfenapyr

33. Chlorfenson

34. Chlorfenwinfos
35. Chlorobenzylat
36. Chlorotalonil

37. Chlorpiryfos

38. Chlorpiryfos metylu
39. Chlorprofam
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40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.

Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dichlorprop
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Ditiokarbaminiany
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos

Etyrymol

81. Famoksadon
82. Fenamidon
83. Fenamifos
84. Fenarimol

85. Fenazachina
86. Fenbukonazol
87. Fenheksamid
88. Fenitrotion
89. Fenmedifam
90. Fenobukarb
91. Fenoksykarb
92. Fenpirazamina
93. Fenpiroksymat
94. Fenpropatryna
95. Fenpropidyn
96. Fenpropimorf
97. Fensulfotion
98. Fentoat

99. Fenwalerat
100.Fipronil
101.Flonikamid
102.Fluazynam
103.Flubendiamid
104.Fluberidazol
105.Fluchinkonazol
106.Fludioksonil
107.Flufenacet
108.Flufenoksuron
109.Flukapiroksad
110.Fluoksastrobina
111.Fluopikolid
112.Fluopyram
113.Fluorodifen
114.Flurochloridon
115.Flurpirymidol
116.Flusilazol
117.Flusulfamid
118.Flutolanil
119.Flutriafol
120.Foksym
121.Fonofos
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122.Forat
123.Formetanat
124.Formotion
125.Fosalon
126.Fosfamidon
127.Fosmet
128.Fostiazat
129.Halfenproks
130.HCH, izomer alfa

131.HCH, izomer beta
132.HCH, suma
izomeréw

133.Heksachlorobenzen
134.Heksakonazol
135.Heksytiazoks
136.Heptachlor
137.Heptenofos
138.Imazalil
139.Imidaklopryd
140.Indoksakarb
141.1pkonazol
142.lprodion
143.1prowalikarb
144.1zofenfos
145.1zofenfos metylu
146.1zokarbofos
147.1zoksaben
148.1zoprokarb
149.1zoprotiolan
150.1zoproturon
151.1zopyrazam
152.Kadusafos

153.Karbaryl
154.Karbendazymii
benomyl

155.Karboksyna
156.Klofentezyna
157.Klomazon
158.Klotianidyna
159.Krezoksym metylu
160.Kumafos

161.Kwintocen
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162.Lambda-cyhalotryna
163.Lenacyl
164.Lindan
165.Linuron
166.Lufenuron
167.Malation
168.Mandipropamid
169.Mekarbam
170.Mepanipirym
171.Mepronil
172.Metaflumizon

173.Metakrifos
174.Metalaksyl i
metalaksyl-M

175.Metamidofos
176.Metazachlor
177.Metiokarb
178.Metkonazol
179.Metobromuron
180.Metoksychlor

181.Metoksyfenozyd
182.Metolachlor i S-
metolachlor

183.Metomyl
184.Metrafenon
185.Metrybuzyna
186.Metydation
187.Mewinfos
188.Monokrotofos
189.Mychlobutanil
190.Napropamid
191.Nitenpyram
192.Nitrofen
193.Nowaluron
194.0ksadiazon
195.0ksadiksyl

196.0ksamyl

197.0ksydemeton
metylu

198.0ksyfluorfen

199.0metoat
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200.Paklobutrazol
201.Paration
202.Paration metylu
203.Pencykuron
204.Pendimetalina
205.Penflufen
206.Penkonazol
207.Pentiopirad
208.Permetryna
209.Petoksamid
210.Pikoksystrobina
211.Pikolinafen
212.Pirydaben
213.Pirydafention
214.Pirymetanil
215.Pirymidifen
216.Pirymifos etylu
217.Pirymifos metylu
218.Pirymikarb
219.Piryproksyfen
220.Prochloraz
221.Procymidon
222.Profam
223.Profenofos
224.Prokwinazyd
225.Prometryna
226.Propachlor
227.Propamokarb
228.Propargit
229.Propikonazol
230.Propoksur
231.Propyzamid
232.Prosulfokarb
233.Protiofos
234.Protiokonazol
235.Pyraklostrobina
236.Pyrazofos
237.Pyretryny
238.Rotenon
239.Silafluofen

240.Spinosad
241.Spirodiklofen
242 .Spiroksamina
243.Spiromesifen
244, Sulfoksaflor

245.Sulfotep
246.Suma folpetu i
ftalimidu

247.Suma kaptanu i THPI
248.Symazyna
249.Tau-fluwalinat
250.Tebufenpirad
251.Tebukonazol
252.Teflubenzuron
253.Teflutryna
254.Teknazen
255.Terbutylazyna
256.Tetradifon
257.Tetrakonazol
258.Tetrametryna
259.Tiabendazol
260.Tiaklopryd
261.Tiametoksam
262.Tiodikarb
263.Tiofanat metylu
264.Tolfenpirad
265.Tolilofluamid
266.Tolklofos metylu
267.Triadimefon
268.Triadimenol
269.Triazofos
270.Trichlorfon
271.Tricyklazol
272.Trifloksystrobina
273.Triflumuron
274.Trifluralina
275.Tritikonazol
276.Winklozolina
277.Zoksamid
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2,4-D
2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
Amitraz

. Antrachinon
. Atrazyna

. Azakonazol

Azoksystrobina

. Azynofos etylu

. Azynofos metylu
. Benalaksyl

. Bifentryna

. Bifenyl

Biksafen

. Bitertanol
. Boskalid

. Bromofos

Bromofos etylu

. Bromopropylat
. Bromukonazol
. Bupirymat

. Buprofezyna

. Chinalfos

Chinoksyfen

. Chlorantraniliprol
. Chlordan
. Chlorfenapyr

Chlorfenson

. Chlorfenwinfos

. Chlorobenzylat

. Chlorotalonil

. Chlorpiryfos

. Chlorpiryfos metylu

40. Chlorprofam
41. Cyflufenamid
42. Cyflumetofen
43. Cyflutryna
44. Cyjazofamid
45. Cymoksanil
46. Cypermetryna
47. Cyprodynil
48. Cyprokonazol
49. DDT

50. Deltametryna
51. Diafentiuron
52. Diazynon

53. Dichlorfos
54. Dichlorprop
55. Dietofenkarb
56. Difenokonazol
57. Difenyloamina
58. Diflubenzuron
59. Diflufenikan
60. Diklofluanid
61. Dikloran

62. Dikofol

63. Dikrotofos
64. Dimetomorf
65. Dimoksystrobina
66. Dinikonazol
67. Dinoseb

68. Dinotefuran
69. Disulfoton
70. Ditianon

71. Dodemorf
72. Endosulfan
73. Endryna

74. EPN

75. Epoksykonazol
76. Etion

77. Etofenproks
78. Etoksazol

79. Etoprofos

80. Etrimfos

81. Etyrymol

82. Famoksadon
83. Fenamidon
84. Fenamifos
85. Fenarimol

86. Fenazachina
87. Fenbukonazol
88. Fenheksamid
89. Fenitrotion
90. Fenmedifam
91. Fenobukarb
92. Fenoksykarb
93. Fenpirazamina
94. Fenpiroksymat
95. Fenpropatryna
96. Fenpropidyn
97. Fenpropimorf
98. Fensulfotion
99. Fentoat
100.Fenwalerat
101.Fipronil
102.Flonikamid
103.Fluazyfop
104.Fluazynam
105.Flubendiamid
106.Fluberidazol
107.Fluchinkonazol
108.Fludioksonil
109.Flufenacet
110.Flufenoksuron
111.Flukapiroksad
112.Fluoksastrobina
113.Fluopikolid
114.Fluopyram
115.Fluorodifen
116.Flurochloridon
117.Flurpirymidol
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118.Flusilazol
119.Flusulfamid
120.Flutolanil
121.Flutriafol
122.Foksym
123.Fonofos
124.Forat
125.Formetanat
126.Formotion
127.Fosalon
128.Fosfamidon
129.Fosmet
130.Fostiazat
131.Halfenproks
132.Haloksyfop
133.HCH, izomer alfa

134.HCH, izomer beta
135.HCH, suma
izomerow

136.Heksachlorobenzen
137.Heksakonazol
138.Heksytiazoks
139.Heptachlor
140.Heptenofos
141.Imazalil
142.Imidaklopryd
143.Indoksakarb
144.1pkonazol
145.1prodion
146.lprowalikarb
147.1zofenfos
148.1zofenfos metylu
149.1zokarbofos
150.1zoksaben
151.1zoprokarb
152.1zoprotiolan
153.1zoproturon
154.1zopyrazam
155.Kadusafos

156.Karbaryl
157.Karbendazym i
benomyl

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

158.Karboksyna
159.Klofentezyna
160.Klomazon
161.Klotianidyna
162.Krezoksym metylu
163.Kumafos
164.Kwintocen
165.Lambda-cyhalotryna
166.Lenacyl
167.Lindan
168.Linuron
169.Lufenuron
170.Malation
171.Mandipropamid
172.MCPA i MCPB
173.Mekarbam
174.Mekoprop
175.Mepanipirym
176.Mepronil
177.Metaflumizon

178.Metakrifos
179.Metalaksyl i
metalaksyl-M

180.Metamidofos
181.Metazachlor
182.Metiokarb
183.Metkonazol
184.Metobromuron
185.Metoksychlor

186.Metoksyfenozyd
187.Metolachlori S-
metolachlor

188.Metomyl
189.Metrafenon
190.Metrybuzyna
191.Metydation
192.Mewinfos
193.Monokrotofos
194.Mychlobutanil
195.Napropamid
196.Nitenpyram
197.Nitrofen

przez Ministra Zdrowia

198.Nowaluron
199.0ksadiazon
200.0ksadiksyl

201.0ksamyl
202.0ksydemeton
metylu

203.0ksyfluorfen
204.0metoat
205.Paklobutrazol
206.Paration
207.Paration metylu
208.Pencykuron
209.Pendimetalina
210.Penflufen
211.Penkonazol
212.Pentiopirad
213.Permetryna
214.Petoksamid
215.Pikoksystrobina
216.Pikolinafen
217.Pirydaben
218.Pirydafention
219.Pirymetanil
220.Pirymidifen
221.Pirymifos etylu
222.Pirymifos metylu
223.Pirymikarb
224.Piryproksyfen
225.Prochloraz
226.Procymidon
227.Profam
228.Profenofos
229.Prokwinazyd
230.Prometryna
231.Propachlor
232.Propamokarb
233.Propargit
234.Propikonazol
235.Propoksur
236.Propyzamid
237.Prosulfokarb
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238.Protiofos
239.Protiokonazol
240.Pyraklostrobina
241.Pyrazofos
242 .Pyretryny
243.Rotenon

244 Silafluofen
245.Spinosad
246.Spirodiklofen
247.Spiroksamina
248.Spiromesifen
249. Sulfoksaflor

250.Sulfotep
251.Suma folpetu i
ftalimidu

252.Suma kaptanu i THPI

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

253.Symazyna
254.Tau-fluwalinat
255.Tebufenpirad
256.Tebukonazol
257.Teflubenzuron
258.Teflutryna
259.Teknazen
260.Terbutylazyna
261.Tetradifon
262.Tetrakonazol
263.Tetrametryna
264.Tiabendazol
265.Tiaklopryd
266.Tiametoksam
267.Tiodikarb

268.Tiofanat metylu
269.Tolfenpirad
270.Tolilofluamid
271.Tolklofos metylu
272.Triadimefon
273.Triadimenol
274.Triazofos
275.Trichlorfon
276.Tricyklazol
277.Trifloksystrobina
278.Triflumuron
279.Trifluralina
280.Tritikonazol
281.Winklozolina
282.Zoksamid

BRZOSKWINIE | NEKTARYNKI

2-fenylofenol
Acefat
Akrynatryna
Alachlor

Aldryna i dieldryna
Antrachinon
Atrazyna
Azakonazol

L 0Nk WD e

Azoksystrobina

=
©

Azynofos etylu

=
=

. Azynofos metylu

[EEN
N

. Bifentryna
. Biksafen
Bitertanol
. Boskalid

. Bromofos

N e
N o b~ w

. Bromofos etylu

[EEN
0o

. Bromopropylat

[any
o

. Bromukonazol

)
©

Bupirymat

N
-

. Buprofezyna

22. Chinalfos

23. Chinoksyfen
24. Chlorantraniliprol
25. Chlordan

26. Chlorfenapyr
27. Chlorfenson
28. Chlorfenwinfos
29. Chlorobenzylat
30. Chlorotalonil
31. Chlorpiryfos
32. Chlorpiryfos metylu
33. Chlorprofam
34. Cyflufenamid
35. Cyflutryna

36. Cypermetryna
37. Cyprodynil

38. Cyprokonazol
39. DDT

40. Deltametryna
41. Diazynon

42. Dichlorfos

przez Ministra Zdrowia

43. Dietofenkarb
44. Difenokonazol
45. Difenyloamina
46. Diflufenikan
47. Diklofluanid
48. Dikloran

49. Dikofol

50. Dikrotofos
51. Dimoksystrobina
52. Dinikonazol
53. Disulfoton
54. Ditiokarbaminiany
55. Dodemorf
56. Endosulfan
57. Endryna

58. EPN

59. Epoksykonazol
60. Etion

61. Etofenproks
62. Etoksazol

63. Etoprofos

Zadanie realizowane ze srodkédw Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, finansowane

Strona 209 | 295



NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

(8 NPZ

64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.
96.
97.
98.
99.

Etrimfos
Famoksadon
Fenamidon
Fenamifos
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenobukarb
Fenpirazamina
Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion
Fention
Fentoat
Fenwalerat
Fipronil
Fluberidazol
Fluchinkonazol
Fludioksonil
Flufenacet
Fluopikolid
Fluopyram
Fluorodifen
Flurochloridon
Flurpirymidol
Flusilazol
Flutolanil
Flutriafol
Fonofos

Forat
Formotion
Fosalon
Fosfamidon

100.Fosmet
101.Fostiazat

102.Halfenproks
103.HCH, suma

izomerow

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

104.Heksachlorobenzen
105.Heksakonazol
106.Heptachlor
107.Heptenofos
108.1mazalil
109.Indoksakarb
110.lpkonazol
111.1prodion
112.lprowalikarb
113.1zofenfos
114.1zofenfos metylu
115.1zokarbofos
116.1zoprokarb
117.1zoprotiolan
118.1zopyrazam
119.Kadusafos

120.Karbaryl
121.Karbendazymi
benomyl

122.Karbofuran
123.Karboksyna
124.Klomazon
125.Krezoksym metylu
126.Kwintocen
127.Lambda-cyhalotryna
128.Lindan
129.Linuron
130.Malation
131.Mekarbam
132.Mepanipirym

133.Metakrifos
134.Metalaksyl i
metalaksyl-M

135.Metamidofos
136.Metazachlor
137.Metiokarb
138.Metkonazol
139.Metobromuron

140.Metoksychlor
141.Metolachlori S-
metolachlor

142.Metrafenon

143.Metydation
144.Mewinfos
145.Monokrotofos
146.Mychlobutanil
147.Napropamid
148.Nitrofen
149.0ksadiazon
150.0ksadiksyl
151.0ksyfluorfen
152.0metoat
153.Paklobutrazol
154.Paration
155.Paration metylu
156.Pendimetalina
157.Penkonazol
158.Pentiopirad
159.Permetryna
160.Petoksamid
161.Pikoksystrobina
162.Pikolinafen
163.Pirydaben
164.Pirydafention
165.Pirymetanil
166.Pirymidifen
167.Pirymifos etylu
168.Pirymifos metylu
169.Pirymikarb
170.Piryproksyfen
171.Prochloraz
172.Procymidon
173.Profam
174.Profenofos
175.Prokwinazyd
176.Prometryna
177.Propachlor
178.Propamokarb
179.Propargit
180.Propikonazol
181.Propoksur
182.Propyzamid
183.Prosulfokarb
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184.Protiofos
185.Protiokonazol
186.Pyraklofos
187.Pyrazofos
188.Resmetryna
189.Silafluofen
190.Spirodiklofen
191.Spiroksamina
192.Spiromesifen

193.Sulfotep
194.Suma folpetu i
ftalimidu

195.Suma kaptanu i THPI

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

196.Symazyna
197.Tau-fluwalinat
198.Tebufenpirad
199.Tebukonazol
200.Teflutryna
201.Teknazen
202.Terbufos
203.Terbutylazyna
204.Tetradifon
205.Tetrakonazol
206.Tetrametryna
207.Tiabendazol

208.Tolfenpirad
209.Tolilofluamid
210.Tolklofos metylu
211.Triadimefon
212.Triadimenol
213.Triazofos
214.Tricyklazol
215.Trifloksystrobina
216.Trifluralina
217.Tritikonazol
218.Winklozolina
219.Zoksamid

FASOLA W STRAKACH
1. 2-fenylofenol 25. Chlordan 49. Dikofol
2. Acetamipryd 26. Chlorfenapyr 50. Dimetomorf
3. Akrynatryna 27. Chlorfenson 51. Disulfoton
4. Alachlor 28. Chlorfenwinfos 52. Ditiokarbaminiany
5. Aldrynaidieldryna 29. Chlorobenzylat 53. Dodemorf
6. Antrachinon 30. Chlorotalonil 54. Endosulfan
7. Atrazyna 31. Chlorpiryfos 55. Endryna
8. Azakonazol 32. Chlorpiryfos metylu 56. EPN
9. Azoksystrobina 33. Chlorprofam 57. Epoksykonazol
10. Azynofos etylu 34. Cyflufenamid 58. Etion
11. Azynofos metylu 35. Cyflutryna 59. Etofenproks
12. Benalaksyl 36. Cypermetryna 60. Etoksazol
13. Bifentryna 37. Cyprodynil 61. Etoprofos
14. Bifenyl 38. Cyprokonazol 62. Famoksadon
15. Biksafen 39. DDT 63. Fenamidon
16. Boskalid 40. Deltametryna 64. Fenarimol
17. Bromofos 41. Diazynon 65. Fenazachina
18. Bromofos etylu 42. Dichlorfos 66. Fenbukonazol
19. Bromopropylat 43. Dietofenkarb 67. Fenheksamid
20. Bromukonazol 44. Difenokonazol 68. Fenitrotion
21. Bupirymat 45. Difenyloamina 69. Fenobukarb
22. Buprofezyna 46. Diflufenikan 70. Fenoksykarb
23. Chinalfos 47. Diklofluanid 71. Fenpirazamina
24. Chinoksyfen 48. Dikloran 72. Fenpiroksymat
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73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.
96.
97.
98.
99.

Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion
Fentoat
Fenwalerat
Flonikamid
Fluazyfop
Flubendiamid
Fludioksonil
Flufenacet
Flufenoksuron
Fluopyram
Fluorodifen
Flurochloridon
Flurpirymidol
Flutriafol
Fonofos

Forat

Formotion
Fosalon
Halfenproks
HCH, izomer alfa
HCH, izomer beta
Heksachlorobenzen
Heksakonazol

Heksytiazoks

100.Heptachlor
101.Imazalil
102.Imidaklopryd
103.Indoksakarb
104.1prodion
105.Iprowalikarb
106.1zofenfos
107.1zofenfos metylu
108.1zokarbofos
109.1zoprotiolan

110.1zopyrazam
111.Karbendazymii

benomyl

112.Karboksyna

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

113.Klomazon

114 .Klotianidyna
115.Krezoksym metylu
116.Kwintocen

117.Lambda-cyhalotryna

118.Lindan
119.Linuron
120.Lufenuron
121.Malation
122.Mandipropamid
123.Mekarbam
124.Mepanipirym

125.Metakrifos
126.Metalaksyl i
metalaksyl-M

127.Metamidofos
128.Metiokarb
129.Metkonazol
130.Metobromuron
131.Metoksychlor

132.Metoksyfenozyd
133.Metolachlor i S-
metolachlor

134.Metomyl
135.Metrybuzyna
136.Metydation
137.Monokrotofos
138.Mychlobutanil
139.Napropamid
140.Nitrofen
141.Nowaluron
142.0ksadiazon
143.0ksadiksyl
144.0ksyfluorfen
145.0metoat
146.Paklobutrazol
147.Paration
148.Paration metylu
149.Pencykuron
150.Pendimetalina
151.Penkonazol
152.Pentiopirad

153.Permetryna
154.Petoksamid
155.Pikoksystrobina
156.Pikolinafen
157.Pirydaben
158.Pirydafention
159.Pirymetanil
160.Pirymidifen
161.Pirymifos etylu
162.Pirymifos metylu
163.Pirymikarb
164.Piryproksyfen
165.Prochloraz
166.Procymidon
167.Profam
168.Profenofos
169.Prokwinazyd
170.Prometryna
171.Propachlor
172.Propamokarb
173.Propargit
174.Propikonazol
175.Propoksur
176.Propyzamid
177.Prosulfokarb
178.Protiofos
179.Protiokonazol
180.Pyraklostrobina
181.Pyrazofos
182.Pyretryny
183.Silafluofen
184.Spirodiklofen
185.Spiroksamina
186.Spiromesifen
187. Sulfoksaflor

188.Sulfotep
189.Suma folpetu i
ftalimidu

190.Suma kaptanu i THPI
191.Symazyna
192.Tau-fluwalinat
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193.Tebufenozyd
194.Tebufenpirad
195.Tebukonazol
196.Teflubenzuron
197.Teflutryna
198.Teknazen
199.Terbufos
200.Terbutylazyna
201.Tetradifon

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

202.Tetrakonazol
203.Tetrametryna
204.Tiabendazol
205.Tiaklopryd
206.Tiodikarb
207.Tiofanat metylu
208.Tolfenpirad
209.Tolilofluamid
210.Tolklofos metylu

211.Triadimefon
212.Triadimenol
213.Triazofos
214.Trichlorfon
215.Trifloksystrobina
216.Trifluralina
217.Winklozolina
218.Zoksamid

GREJPFRUTY
1. 2,4-D 29. Chinalfos 57. Difenokonazol
2. 2-fenylofenol 30. Chinoksyfen 58. Difenyloamina
3. Acefat 31. Chlorantraniliprol 59. Diflubenzuron
4. Acetamipryd 32. Chlordan 60. Diflufenikan
5. Akrynatryna 33. Chlorfenapyr 61. Diklofluanid
6. Alachlor 34. Chlorfenson 62. Dikloran
7. Aldikarb 35. Chlorfenwinfos 63. Dikofol
8. Aldrynaidieldryna 36. Chlorobenzylat 64. Dikrotofos
9. Ametoktradyna 37. Chlorotalonil 65. Dimetoat
10. Amitraz 38. Chlorpiryfos 66. Dimetomorf
11. Antrachinon 39. Chlorpiryfos metylu 67. Dimoksystrobina
12. Atrazyna 40. Chlorprofam 68. Dinikonazol
13. Azakonazol 41. Cyflufenamid 69. Dinoseb
14. Azoksystrobina 42. Cyflumetofen 70. Dinotefuran
15. Azynofos etylu 43. Cyflutryna 71. Disulfoton
16. Azynofos metylu 44. Cyjazofamid 72. Ditianon
17. Benalaksyl 45. Cymoksanil 73. Ditiokarbaminiany
18. Bifentryna 46. Cypermetryna 74. Dodemorf
19. Bifenyl 47. Cyprodynil 75. Endosulfan
20. Biksafen 48. Cyprokonazol 76. Endryna
21. Bitertanol 49. DDT 77. EPN
22. Boskalid 50. Deltametryna 78. Epoksykonazol
23. Bromofos 51. Demeton-S-metylu 79. Etion
24. Bromofos etylu 52. Diafentiuron 80. Etofenproks
25. Bromopropylat 53. Diazynon 81. Etoksazol
26. Bromukonazol 54. Dichlorfos 82. Etoprofos
27. Bupirymat 55. Dichlorprop 83. Etrimfos
28. Buprofezyna 56. Dietofenkarb 84. Etyrymol
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85. Famoksadon
86. Fenamidon
87. Fenamifos
88. Fenarimol

89. Fenazachina
90. Fenbukonazol
91. Fenheksamid
92. Fenitrotion
93. Fenmedifam
94. Fenobukarb
95. Fenoksykarb
96. Fenpirazamina
97. Fenpiroksymat
98. Fenpropatryna
99. Fenpropidyn
100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat
103.Fenwalerat
104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam
108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat
134.Halfenproks
135.Haloksyfop
136.HCH, izomer alfa

137.HCH, izomer beta
138.HCH, suma
izomeréw

139.Heksachlorobenzen
140.Heksakonazol
141.Heksytiazoks
142.Heptachlor
143.Heptenofos
144.1mazalil
145.Imidaklopryd
146.Indoksakarb
147.1pkonazol
148.lprodion
149.1prowalikarb
150.1zofenfos
151.1zofenfos metylu
152.1zokarbofos
153.1zoksaben
154.1zoprokarb
155.1zoprotiolan
156.1zoproturon
157.1zopyrazam
158.Kadusafos

159.Karbaryl
160.Karbendazymii
benomyl

161.Karbofuran
162.Karboksyna
163.Klofentezyna
164.Klomazon
165.Klotianidyna

przez Ministra Zdrowia

166.Krezoksym metylu
167.Kumafos
168.Kwintocen
169.Lambda-cyhalotryna
170.Lenacyl
171.Lindan
172.Linuron
173.Lufenuron
174.Malation
175.Mandipropamid
176.MCPA i MCPB
177.Mekarbam
178.Mekoprop
179.Mepanipirym
180.Mepronil
181.Metaflumizon

182.Metakrifos
183.Metalaksyl i
metalaksyl-M

184.Metamidofos
185.Metazachlor
186.Metiokarb
187.Metkonazol
188.Metobromuron
189.Metoksychlor

190.Metoksyfenozyd
191.Metolachlori S-
metolachlor

192.Metomyl
193.Metrafenon
194.Metrybuzyna
195.Metydation
196.Mewinfos
197.Monokrotofos
198.Mychlobutanil
199.Napropamid
200.Nitenpyram
201.Nitrofen
202.Nowaluron
203.0ksadiazon
204.0ksadiksyl
205.0ksamyl
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206.0ksydemeton
metylu

207.0ksyfluorfen
208.0metoat
209.Paklobutrazol
210.Paration
211.Paration metylu
212.Pencykuron
213.Pendimetalina
214.Penflufen
215.Penkonazol
216.Pentiopirad
217.Permetryna
218.Petoksamid
219.Pikoksystrobina
220.Pikolinafen
221.Pirydaben
222.Pirydafention
223.Pirymetanil
224.Pirymidifen
225.Pirymifos etylu
226.Pirymifos metylu
227.Pirymikarb
228.Piryproksyfen
229.Prochloraz
230.Procymidon
231.Profam
232.Profenofos
233.Prokwinazyd

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

234.Prometryna
235.Propachlor
236.Propamokarb
237.Propargit
238.Propikonazol
239.Propoksur
240.Propyzamid
241.Prosulfokarb
242.Protiofos
243.Protiokonazol
244 .Pyraklostrobina
245.Pyrazofos
246.Pyretryny
247.Rotenon
248.Silafluofen
249.Spinosad
250.Spirodiklofen
251.Spiroksamina
252.Spiromesifen
253. Sulfoksaflor

254.Sulfotep
255.Suma folpetu i
ftalimidu

256.Suma kaptanu i THPI
257.Symazyna
258.Tau-fluwalinat
259.Tebufenozyd
260.Tebufenpirad
261.Tebukonazol

262.Teflubenzuron
263.Teflutryna
264.Teknazen
265.Terbutylazyna
266.Tetradifon
267.Tetrakonazol
268.Tetrametryna
269.Tiabendazol
270.Tiaklopryd
271.Tiametoksam
272.Tiodikarb
273.Tiofanat metylu
274.Tlenek fenbutacyny
275.Tolfenpirad
276.Tolilofluamid
277.Tolklofos metylu
278.Triadimefon
279.Triadimenol
280.Triazofos
281.Trichlorfon
282.Tricyklazol
283.Trifloksystrobina
284.Triflumuron
285.Trifluralina
286.Tritikonazol
287.Winklozolina
288.Zoksamid

GROCH BEZ STRAKOW

2-fenylofenol
Acefat
Akrynatryna
Alachlor

Aldryna i dieldryna
Atrazyna
Azakonazol

Azoksystrobina

W e N A WD

Azynofos etylu

10. Azynofos metylu
11. Bifentryna

12. Bifenyl

13. Bitertanol

14. Boskalid

15. Bromofos

16. Bromofos etylu
17. Bromopropylat
18. Bromukonazol

przez Ministra Zdrowia

19. Bupirymat

20. Buprofezyna

21. Chinalfos

22. Chinoksyfen

23. Chlorantraniliprol
24. Chlordan

25. Chlorfenapyr
26. Chlorfenson

27. Chlorfenwinfos
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28.
29.
30.
31
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.

Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflutryna
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diazynon
Dichlorfos
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Disulfoton
Ditiokarbaminiany
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Famoksadon
Fenamidon
Fenarimol
Fenazachina

Fenbukonazol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

69. Fenheksamid
70. Fenitrotion
71. Fenpirazamina
72. Fenpropatryna
73. Fenpropidyn
74. Fenpropimorf
75. Fensulfotion
76. Fention

77. Fentoat

78. Fipronil

79. Fluberidazol
80. Fluchinkonazol
81. Fludioksonil
82. Flufenacet
83. Fluopikolid
84. Fluopyram
85. Fluorodifen
86. Flurochloridon
87. Flusilazol

88. Flutriafol

89. Fonofos

90. Formotion
91. Fosalon

92. Fosfamidon

93. Fostiazat
94. HCH, suma
izomerow

95. Heksachlorobenzen
96. Heksakonazol

97. Heptachlor

98. Imazalil

99. Iprodion
100.1zofenfos
101.1zofenfos metylu
102.1zokarbofos
103.1zoprokarb
104.1zoprotiolan

105.1zopyrazam
106.Karbendazym i
benomyl

107.Karbofuran

108.Klomazon

109.Kwintocen
110.Lambda-cyhalotryna
111.Lindan

112.Linuron
113.Mekarbam

114.Metakrifos
115.Metalaksyl i
metalaksyl-M

116.Metamidofos
117.Metkonazol
118.Metoksychlor
119.Metrafenon
120.Metydation
121.Mewinfos
122.Monokrotofos
123.Mychlobutanil
124.Napropamid
125.Nitrofen
126.0ksadiazon
127.0ksyfluorfen
128.0metoat
129.Paklobutrazol
130.Paration
131.Paration metylu
132.Pendimetalina
133.Penkonazol
134.Pentiopirad
135.Permetryna
136.Petoksamid
137.Pikoksystrobina
138.Pirydaben
139.Pirydafention
140.Pirymetanil
141.Pirymidifen
142.Pirymifos etylu
143.Pirymifos metylu
144.Piryproksyfen
145.Prochloraz
146.Procymidon
147.Profam
148.Profenofos
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149.Prokwinazyd
150.Prometryna
151.Propachlor
152.Propamokarb
153.Propargit
154.Propikonazol
155.Propoksur
156.Propyzamid
157.Prosulfokarb
158.Protiofos
159.Protiokonazol
160.Pyraklofos
161.Pyrazofos
162.Spirodiklofen

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

163.Spiroksamina
164.Spiromesifen
165.Sulfotep
166.Suma kaptanu i THPI
167.Symazyna
168.Tau-fluwalinat
169.Tebufenpirad
170.Tebukonazol
171.Teflutryna
172.Teknazen
173.Terbufos
174.Terbutylazyna
175.Tetradifon
176.Tetrakonazol

177.Tetrametryna
178.Tiabendazol
179.Tolfenpirad
180.Tolilofluamid
181.Tolklofos metylu
182.Triadimefon
183.Triadimenol
184.Triazofos
185.Tricyklazol
186.Trifloksystrobina
187.Trifluralina
188.Tritikonazol
189.Winklozolina
190.Zoksamid
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23. Bromofos

24. Bromofos etylu
25. Bromopropylat
26. Bromukonazol
27. Bupirymat

28. Buprofezyna
29. Chinalfos

30. Chinoksyfen
31. Chlorantraniliprol
32. Chlordan

33. Chlorfenapyr
34. Chlorfenson
35. Chlorfenwinfos
36. Chlormekwat
37. Chlorobenzylat
38. Chlorotalonil
39. Chlorpiryfos
40. Chlorpiryfos metylu
41. Chlorprofam
42. Cyflufenamid
43. Cyflumetofen
44. Cyflutryna

przez Ministra Zdrowia

45. Cyjazofamid
46. Cymoksanil
47. Cypermetryna
48. Cyprodynil
49. Cyprokonazol
50. DDT

51. Deltametryna
52. Diafentiuron
53. Diazynon

54. Dichlorfos
55. Dichlorprop
56. Dietofenkarb
57. Difenokonazol
58. Difenyloamina
59. Diflubenzuron
60. Diflufenikan
61. Diklofluanid
62. Dikloran

63. Dikofol

64. Dikrotofos
65. Dimetomorf

66. Dimoksystrobina
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67. Dinikonazol
68. Dinoseb

69. Dinotefuran
70. Disulfoton
71. Ditianon

72. Ditiokarbaminiany
73. Dodemorf
74. Endosulfan
75. Endryna

76. EPN

77. Epoksykonazol
78. Etefon

79. Etion

80. Etofenproks
81. Etoksazol

82. Etoprofos

83. Etrimfos

84. Etyrymol

85. Famoksadon
86. Fenamidon
87. Fenamifos
88. Fenarimol

89. Fenazachina
90. Fenbukonazol
91. Fenheksamid
92. Fenitrotion
93. Fenmedifam
94. Fenobukarb
95. Fenoksykarb
96. Fenpirazamina
97. Fenpiroksymat
98. Fenpropatryna
99. Fenpropidyn
100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat
103.Fenwalerat
104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam

NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym
126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat

134.Glifosat
135.Glufosynat
amonowy

136.Halfenproks
137.Haloksyfop
138.HCH, izomer alfa

139.HCH, izomer beta
140.HCH, suma
izomeréw

141.Heksachlorobenzen
142.Heksakonazol
143.Heksytiazoks
144.Heptachlor
145.Heptenofos
146.Imazalil
147.Imidaklopryd

148.Indoksakarb
149.1pkonazol
150.lprodion
151.1prowalikarb
152.1zofenfos
153.1zofenfos metylu
154.1zokarbofos
155.1zoksaben
156.1zoprokarb
157.1zoprotiolan
158.1zoproturon
159.1zopyrazam
160.Kadusafos

161.Karbaryl
162.Karbendazymii
benomyl

163.Karboksyna
164.Klofentezyna
165.Klomazon
166.Klotianidyna
167.Krezoksym metylu
168.Kumafos
169.Kwintocen
170.Lambda-cyhalotryna
171.Lenacyl
172.Lindan
173.Linuron
174.Lufenuron
175.Malation
176.Mandipropamid
177.MCPA i MCPB
178.Mekarbam
179.Mekoprop
180.Mepanipirym
181.Mepikwat
182.Mepronil
183.Metaflumizon

184.Metakrifos
185.Metalaksyl i
metalaksyl-M

186.Metamidofos
187.Metazachlor
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188.Metiokarb
189.Metkonazol
190.Metobromuron
191.Metoksychlor

192.Metoksyfenozyd
193.Metolachlori S-
metolachlor

194.Metomyl
195.Metrafenon
196.Metrybuzyna
197.Metydation
198.Mewinfos
199.Monokrotofos
200.Mychlobutanil
201.Napropamid
202.Nitenpyram
203.Nitrofen
204.Nowaluron
205.0ksadiazon
206.0ksadiksyl

207.0ksamyl
208.0ksydemeton
metylu

209.0ksyfluorfen
210.0Ometoat
211.Paklobutrazol
212.Paration
213.Paration metylu
214.Pencykuron
215.Pendimetalina
216.Penflufen
217.Penkonazol
218.Pentiopirad
219.Permetryna
220.Petoksamid
221.Pikoksystrobina

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

222.Pikolinafen
223.Pirydaben
224.Pirydafention
225.Pirymetanil
226.Pirymidifen
227.Pirymifos etylu
228.Pirymifos metylu
229.Pirymikarb
230.Piryproksyfen
231.Prochloraz
232.Procymidon
233.Profam
234.Profenofos
235.Prokwinazyd
236.Prometryna
237.Propachlor
238.Propamokarb
239.Propargit
240.Propikonazol
241.Propoksur
242.Propyzamid
243.Prosulfokarb
244.Protiofos
245.Protiokonazol
246.Pyraklostrobina
247.Pyrazofos
248.Pyretryny
249.Rotenon
250.Silafluofen
251.Spinosad
252.Spirodiklofen
253.Spiroksamina
254.Spiromesifen
255. Sulfoksaflor
256.Sulfotep

257.Suma folpetu i
ftalimidu

258.Suma kaptanu i THPI
259.Symazyna
260.Tau-fluwalinat
261.Tebufenozyd
262.Tebufenpirad
263.Tebukonazol
264.Teflubenzuron
265.Teflutryna
266.Teknazen
267.Terbutylazyna
268.Tetradifon
269.Tetrakonazol
270.Tetrametryna
271.Tiabendazol
272.Tiaklopryd
273.Tiametoksam
274.Tiodikarb
275.Tiofanat metylu
276.Tlenek fenbutacyny
277.Tolfenpirad
278.Tolilofluamid
279.Tolklofos metylu
280.Triadimefon
281.Triadimenol
282.Triazofos
283.Trichlorfon
284.Tricyklazol
285.Trifloksystrobina
286.Triflumuron
287.Trifluralina
288.Tritikonazol
289.Winklozolina
290.Zoksamid
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/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

GRZYBY UPRAWNE

L 0 Nk WD e

W W W W W WwWWwWwwwNNNRINNNRNRINNNNRRRIERRLRERPR R B g
© 0 N O 0 A WNRPOOO®NOOUWURAWNRO®OOO®NOOWVMWNDNTIEREO

2,4-D
2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
Amitraz

. Antrachinon
. Atrazyna

. Azakonazol

Azoksystrobina

. Azynofos etylu

. Azynofos metylu
. Benalaksyl

. Bifentryna

. Bifenyl

Biksafen

. Bitertanol
. Boskalid

. Bromofos

Bromofos etylu

. Bromopropylat
. Bromukonazol
. Bupirymat

. Buprofezyna

. Chinalfos

Chinoksyfen

. Chlorantraniliprol
. Chlordan
. Chlorfenapyr

Chlorfenson

. Chlorfenwinfos
. Chlormekwat
. Chlorobenzylat
. Chlorotalonil

. Chlorpiryfos

40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.

Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
Cyromazyna
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dichlorprop
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Ditianon
Ditiokarbaminiany
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol

79. Etefon

80. Etion

81. Etofenproks
82. Etoksazol

83. Etoprofos

84. Etrimfos

85. Etyrymol

86. Famoksadon
87. Fenamidon
88. Fenamifos
89. Fenarimol

90. Fenazachina
91. Fenbukonazol
92. Fenheksamid
93. Fenitrotion
94. Fenmedifam
95. Fenobukarb
96. Fenoksykarb
97. Fenpirazamina
98. Fenpiroksymat
99. Fenpropatryna
100.Fenpropidyn
101.Fenpropimorf
102.Fensulfotion
103.Fentoat
104.Fenwalerat
105.Fipronil
106.Flonikamid
107.Fluazyfop
108.Fluazynam
109.Flubendiamid
110.Fluberidazol
111.Fluchinkonazol
112.Fludioksonil
113.Flufenacet
114.Flufenoksuron
115.Flukapiroksad
116.Fluoksastrobina
117.Fluopikolid
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118.Fluopyram
119.Fluorodifen
120.Flurochloridon
121.Flurpirymidol
122.Flusilazol
123.Flusulfamid
124.Flutolanil
125.Flutriafol
126.Foksym
127.Fonofos
128.Forat
129.Formetanat
130.Formotion
131.Fosalon
132.Fosfamidon
133.Fosmet
134.Fostiazat

135.Glifosat
136.Glufosynat
amonowy

137.Halfenproks
138.Haloksyfop
139.HCH, izomer alfa

140.HCH, izomer beta
141.HCH, suma
izomeréow

142.Heksachlorobenzen
143.Heksakonazol
144.Heksytiazoks
145.Heptachlor
146.Heptenofos
147.1mazalil
148.Imidaklopryd
149.Indoksakarb
150.1pkonazol
151.lprodion
152.1prowalikarb
153.1zofenfos
154.1zofenfos metylu
155.1zokarbofos
156.1zoksaben
157.1zoprokarb

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

158.1zoprotiolan
159.1zoproturon
160.1zopyrazam
161.Kadusafos

162.Karbaryl
163.Karbendazym i
benomyl

164.Karbofuran
165.Karboksyna
166.Klofentezyna
167.Klomazon
168.Klotianidyna
169.Krezoksym metylu
170.Kumafos
171.Kwintocen
172.Lambda-cyhalotryna
173.Lenacyl
174.Lindan
175.Linuron
176.Lufenuron
177.Malation
178.Mandipropamid
179.MCPA i MCPB
180.Mekarbam
181.Mekoprop
182.Mepanipirym
183.Mepikwat
184.Mepronil
185.Metaflumizon

186.Metakrifos
187.Metalaksyl i
metalaksyl-M

188.Metamidofos
189.Metazachlor
190.Metiokarb
191.Metkonazol
192.Metobromuron
193.Metoksychlor

194.Metoksyfenozyd
195.Metolachlor i S-
metolachlor

196.Metomyl

przez Ministra Zdrowia

197.Metrafenon
198.Metrybuzyna
199.Metydation
200.Mewinfos
201.Monokrotofos
202.Mychlobutanil
203.Napropamid
204.Nitenpyram
205.Nitrofen
206.Nowaluron
207.0ksadiazon
208.0ksadiksyl

209.0ksamyl
210.0ksydemeton
metylu

211.0ksyfluorfen
212.0metoat
213.Paklobutrazol
214.Paration
215.Paration metylu
216.Pencykuron
217.Pendimetalina
218.Penflufen
219.Penkonazol
220.Pentiopirad
221.Permetryna
222.Petoksamid
223.Pikoksystrobina
224.Pikolinafen
225.Pirydaben
226.Pirydafention
227.Pirymetanil
228.Pirymidifen
229.Pirymifos etylu
230.Pirymifos metylu
231.Pirymikarb
232.Piryproksyfen
233.Prochloraz
234.Procymidon
235.Profam
236.Profenofos
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237.Prokwinazyd
238.Prometryna
239.Propachlor
240.Propamokarb
241.Propargit
242.Propikonazol
243.Propoksur
244.Propyzamid
245.Prosulfokarb
246.Protiofos
247.Protiokonazol
248.Pyraklostrobina
249.Pyrazofos
250.Pyretryny
251.Rotenon

252 .Silafluofen
253.Spinosad
254.Spirodiklofen

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

255.Spiroksamina
256.Spiromesifen
257. Sulfoksaflor

258.Sulfotep
259.Suma folpetu i
ftalimidu

260.Suma kaptanu i THPI
261.Symazyna
262.Tau-fluwalinat
263.Tebufenpirad
264.Tebukonazol
265.Teflubenzuron
266.Teflutryna
267.Teknazen
268.Terbutylazyna
269.Tetradifon
270.Tetrakonazol
271.Tetrametryna
272.Tiabendazol

273.Tiaklopryd
274.Tiametoksam
275.Tiodikarb
276.Tiofanat metylu
277.Tolfenpirad
278.Tolilofluamid
279.Tolklofos metylu
280.Triadimefon
281.Triadimenol
282.Triazofos
283.Trichlorfon
284.Tricyklazol
285.Trifloksystrobina
286.Triflumuron
287.Trifluralina
288.Tritikonazol
289.Winklozolina
290.Zoksamid
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19. Bitertanol

20. Boskalid

21. Bromofos

22. Bromofos etylu
23. Bromopropylat
24. Bromukonazol
25. Bupirymat

26. Buprofezyna
27. Chinalfos

28. Chinoksyfen
29. Chlorantraniliprol
30. Chlordan

31. Chlorfenapyr
32. Chlorfenson
33. Chlorfenwinfos
34. Chlorobenzylat
35. Chlorotalonil
36. Chlorpiryfos

przez Ministra Zdrowia

37. Chlorpiryfos metylu
38. Chlorprofam
39. Cyflufenamid
40. Cyflumetofen
41. Cyflutryna
42. Cyjazofamid
43. Cymoksanil
44. Cypermetryna
45. Cyprodynil
46. Cyprokonazol
47. DDT

48. Deltametryna
49. Diazynon

50. Dichlorfos
51. Dichlorprop
52. Dietofenkarb
53. Difenokonazol

54. Difenyloamina
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55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.

Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Etyrymol
Famoksadon
Fenamidon
Fenamifos
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenmedifam
Fenobukarb
Fenoksykarb
Fenpirazamina
Fenpiroksymat
Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion

Fentoat

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

96. Fenwalerat
97. Fipronil

98. Flonikamid
99. Fluazynam
100.Flubendiamid
101.Fluberidazol
102.Fluchinkonazol
103.Fludioksonil
104.Flufenacet
105.Flufenoksuron
106.Flukapiroksad
107.Fluoksastrobina
108.Fluopikolid
109.Fluopyram
110.Flurochloridon
111.Flurpirymidol
112.Flusilazol
113.Flusulfamid
114.Flutolanil
115.Flutriafol
116.Foksym
117.Fonofos
118.Forat
119.Formetanat
120.Formotion
121.Fosalon
122.Fosfamidon
123.Fosmet
124.Fostiazat
125.Halfenproks
126.HCH, izomer alfa

127.HCH, izomer beta
128.HCH, suma
izomeréw

129.Heksachlorobenzen
130.Heksakonazol
131.Heksytiazoks
132.Heptachlor
133.Heptenofos
134.1mazalil
135.Imidaklopryd

136.Indoksakarb
137.1pkonazol
138.lprodion
139.1prowalikarb
140.1zofenfos
141.1zofenfos metylu
142.1zokarbofos
143.1zoksaben
144.1zoprokarb
145.1zoprotiolan
146.1zoproturon
147.1zopyrazam
148.Kadusafos

149.Karbaryl
150.Karbendazym i
benomyl

151.Karbofuran
152.Karboksyna
153.Klofentezyna
154.Klomazon
155.Klotianidyna
156.Krezoksym metylu
157.Kumafos
158.Kwintocen
159.Lambda-cyhalotryna
160.Lenacyl
161.Lindan
162.Linuron
163.Malation
164.Mandipropamid
165.Mekarbam
166.Mepanipirym
167.Mepronil
168.Metaflumizon

169.Metakrifos
170.Metalaksyl i
metalaksyl-M

171.Metamidofos
172.Metazachlor
173.Metiokarb
174.Metkonazol

175.Metobromuron
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176.Metoksychlor

177.Metoksyfenozyd
178.Metolachlor i S-
metolachlor

179.Metomyl
180.Metrafenon
181.Metrybuzyna
182.Metydation
183.Mewinfos
184.Monokrotofos
185.Mychlobutanil
186.Napropamid
187.Nitenpyram
188.Nitrofen
189.Nowaluron
190.0ksadiazon
191.0ksadiksyl

192.0ksamyl
193.0ksydemeton
metylu

194.0ksyfluorfen
195.0metoat
196.Paklobutrazol
197.Paration
198.Paration metylu
199.Pencykuron
200.Pendimetalina
201.Penflufen
202.Penkonazol
203.Pentiopirad
204.Permetryna
205.Petoksamid
206.Pikoksystrobina

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

207.Pikolinafen
208.Pirydaben
209.Pirydafention
210.Pirymetanil
211.Pirymidifen
212.Pirymifos etylu
213.Pirymifos metylu
214.Pirymikarb
215.Piryproksyfen
216.Prochloraz
217.Procymidon
218.Profam
219.Profenofos
220.Prokwinazyd
221.Prometryna
222.Propachlor
223.Propargit
224.Propikonazol
225.Propoksur
226.Propyzamid
227.Prosulfokarb
228.Protiofos
229.Protiokonazol
230.Pyraklostrobina
231.Pyrazofos
232.Pyretryny
233.Rotenon
234.Silafluofen
235.Spinosad
236.Spirodiklofen
237.Spiromesifen
238. Sulfoksaflor

239.Sulfotep
240.Suma kaptanu i THPI
241.Symazyna

242 .Tau-fluwalinat
243.Tebufenpirad
244 Tebukonazol
245.Teflubenzuron
246.Teflutryna
247.Teknazen
248.Terbutylazyna
249.Tetradifon
250.Tetrakonazol
251.Tetrametryna
252.Tiabendazol
253.Tiaklopryd
254.Tiametoksam
255.Tiodikarb
256.Tiofanat metylu
257.Tolfenpirad
258.Tolilofluamid
259.Tolklofos metylu
260.Triadimefon
261.Triadimenol
262.Triazofos
263.Trichlorfon
264.Tricyklazol
265.Trifloksystrobina
266.Triflumuron
267.Trifluralina
268.Tritikonazol
269.Winklozolina
270.Zoksamid

przez Ministra Zdrowia

JABtKA
1. 2,4D 5. Akrynatryna 9. Ametoktradyna
2. 2-fenylofenol 6. Alachlor 10. Amitraz
3. Acefat 7. Aldikarb 11. Antrachinon
4. Acetamipryd 8. Aldrynaidieldryna 12. Atrazyna
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13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34,
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.

Azakonazol
Azoksystrobina
Azynofos etylu
Azynofos metylu
Benalaksyl
Bifentryna
Bifenyl
Biksafen
Bitertanol
Boskalid
Bromofos
Bromofos etylu
Bromopropylat
Bromukonazol
Bupirymat
Buprofezyna
Chinalfos
Chinoksyfen
Chlorantraniliprol
Chlordan
Chlorfenapyr
Chlorfenson
Chlorfenwinfos
Chlormekwat
Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron

Diazynon

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

54. Dichlorfos
55. Dichlorprop
56. Dietofenkarb
57. Difenokonazol
58. Difenyloamina
59. Diflubenzuron
60. Diflufenikan
61. Diklofluanid
62. Dikloran

63. Dikofol

64. Dikrotofos
65. Dimetomorf
66. Dimoksystrobina
67. Dinikonazol
68. Dinoseb

69. Dinotefuran
70. Disulfoton
71. Ditianon

72. Ditiokarbaminiany
73. Dodemorf
74. Endosulfan
75. Endryna

76. EPN

77. Epoksykonazol
78. Etefon

79. Etion

80. Etofenproks
81. Etoksazol

82. Etoprofos
83. Etrimfos

84. Etyrymol

85. Famoksadon
86. Fenamidon
87. Fenamifos
88. Fenarimol
89. Fenazachina
90. Fenbukonazol
91. Fenheksamid
92. Fenitrotion
93. Fenmedifam
94. Fenobukarb

95. Fenoksykarb
96. Fenpirazamina
97. Fenpiroksymat
98. Fenpropatryna
99. Fenpropidyn
100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat
103.Fenwalerat
104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam
108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym
126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat
134.Glifosat
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135.Glufosynat
amonowy

136.Halfenproks
137.Haloksyfop
138.HCH, izomer alfa

139.HCH, izomer beta
140.HCH, suma
izomeréow

141.Heksachlorobenzen
142.Heksakonazol
143.Heksytiazoks
144.Heptachlor
145.Heptenofos
146.1mazalil
147.Imidaklopryd
148.Indoksakarb
149.1pkonazol
150.lprodion
151.1prowalikarb
152.1zofenfos
153.1zofenfos metylu
154.1zokarbofos
155.1zoksaben
156.1zoprokarb
157.1zoprotiolan
158.1zoproturon
159.1zopyrazam
160.Kadusafos

161.Karbaryl
162.Karbendazym i
benomyl

163.Karboksyna
164.Klofentezyna
165.Klomazon
166.Klotianidyna
167.Krezoksym metylu
168.Kumafos
169.Kwintocen
170.Lambda-cyhalotryna
171.Lenacyl
172.Lindan
173.Linuron

174.Lufenuron
175.Malation
176.Mandipropamid
177.MCPA i MCPB
178.Mekarbam
179.Mekoprop
180.Mepanipirym
181.Mepikwat
182.Mepronil
183.Metaflumizon

184.Metakrifos
185.Metalaksyl i
metalaksyl-M

186.Metamidofos
187.Metazachlor
188.Metiokarb
189.Metkonazol
190.Metobromuron
191.Metoksychlor

192.Metoksyfenozyd
193.Metolachlori S-
metolachlor

194.Metomyl
195.Metrafenon
196.Metrybuzyna
197.Metydation
198.Mewinfos
199.Monokrotofos
200.Mychlobutanil
201.Napropamid
202.Nitenpyram
203.Nitrofen
204.Nowaluron
205.0ksadiazon
206.0ksadiksyl

207.0ksamyl
208.0ksydemeton
metylu

209.0ksyfluorfen
210.0Ometoat
211.Paklobutrazol
212.Paration

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

213.Paration metylu
214.Pencykuron
215.Pendimetalina
216.Penflufen
217.Penkonazol
218.Pentiopirad
219.Permetryna
220.Petoksamid
221.Pikoksystrobina
222.Pikolinafen
223.Pirydaben
224.Pirydafention
225.Pirymetanil
226.Pirymidifen
227.Pirymifos etylu
228.Pirymifos metylu
229.Pirymikarb
230.Piryproksyfen
231.Prochloraz
232.Procymidon
233.Profam
234.Profenofos
235.Prokwinazyd
236.Prometryna
237.Propachlor
238.Propamokarb
239.Propargit
240.Propikonazol
241.Propoksur
242.Propyzamid
243.Prosulfokarb
244 Protiofos
245.Protiokonazol
246.Pyraklostrobina
247 .Pyrazofos
248.Pyretryny
249.Resmetryna
250.Rotenon
251.Silafluofen
252.Spinosad
253.Spirodiklofen
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254.Spiroksamina
255.Spiromesifen
256. Sulfoksaflor

257.Sulfotep
258.Suma folpetu i
ftalimidu

259.Suma kaptanu i THPI
260.Symazyna
261.Tau-fluwalinat
262.Tebufenozyd
263.Tebufenpirad
264.Tebukonazol
265.Teflubenzuron

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

266.Teflutryna
267.Teknazen
268.Terbufos
269.Terbutylazyna
270.Tetradifon
271.Tetrakonazol
272.Tetrametryna
273.Tiabendazol
274.Tiaklopryd
275.Tiametoksam
276.Tiodikarb
277.Tiofanat metylu
278.Tolfenpirad

279.Tolilofluamid
280.Tolklofos metylu
281.Triadimefon
282.Triadimenol
283.Triazofos
284.Trichlorfon
285.Tricyklazol
286.Trifloksystrobina
287.Triflumuron
288.Trifluralina
289.Tritikonazol
290.Winklozolina
291.Zoksamid

JAJA KURZE

Akrynatryna
Aldryna i dieldryna
Azynofos etylu
Azynofos metylu
Bifentryna
Bromopropylat
Chlorfenapyr
Chlorfenson

L 0Nk WD e

Chlorobenzylat

=
©

Chlorpiryfos

=
=

. Chlorpiryfos metylu

[EEN
N

. Cyflutryna

[any
w

. Cypermetryna

[EEN
&

Deltametryna

[any
(2}

. Diazynon

[EEN
(9]

. Endosulfan

[any
~

. Etion

18. Etoksazol

19. Etoprofos

20. Etrimfos

21. Fenitrotion

22. Fenpropatryna
23. Fipronil

24. Flufenoksuron
25. Formotion

26. Fosfamidon

27. HCH, izomer alfa
28. HCH, izomer beta
29. Heptachlor

30. Indoksakarb
31. Karbaryl

32. Kumafos

33. Lindan

34. Lufenuron

przez Ministra Zdrowia

35. Malation

36. Metydation
37. Mewinfos

38. Ometoat

39. Paration

40. Paration metylu
41. Permetryna
42. Pirydaben

43. Pirymifos metylu
44. Pirymikarb

45. Piryproksyfen
46. Sulfotep

47. Teflubenzuron
48. Tetradifon

49. Tiametoksam
50. Triazofos

51. Trichlorfon
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/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

KALAFIOR

1. 2-fenylofenol 40. Diazynon 79. Fluchinkonazol
2. Acefat 41. Dichlorfos 80. Fludioksonil
3. Akrynatryna 42. Dietofenkarb 81. Flufenacet
4. Alachlor 43. Difenokonazol 82. Fluopikolid
5. Aldrynaidieldryna 44. Difenyloamina 83. Fluopyram
6. Atrazyna 45. Diflufenikan 84. Fluorodifen
7. Azakonazol 46. Diklofluanid 85. Flurochloridon
8. Azoksystrobina 47. Dikloran 86. Flusilazol
9. Azynofos etylu 48. Dikofol 87. Flutriafol
10. Azynofos metylu 49. Dikrotofos 88. Fonofos
11. Bifentryna 50. Dimoksystrobina 89. Formotion
12. Bifenyl 51. Dinikonazol 90. Fosalon
13. Bitertanol 52. Disulfoton 91. Fosfamidon
14. Boskalid 53. Dodemorf 92. Fostiazat
15. Bromofos 54. Endosulfan 93. !—|CH, suma
16. Bromofos etylu 55. Endryna lzomerow
17. Bromopropylat 56. EPN 94. Heksachlorobenzen
18. Bromukonazol 57. Epoksykonazol 95. Heksakonazol
19. Bupirymat 58. Etion 96. Heptachlor
20. Buprofezyna 59. Etofenproks 97. Imazali
21. Chinalfos 60. Etoksazol 98. Iprodion
22. Chinoksyfen 61. Etoprofos 99. lzofenfos
23. Chlorantraniliprol 62. Etrimfos 100.1zofenfos metylu
24. Chlordan 63. Famoksadon 101.1zokarbofos
25. Chlorfenapyr 64. Fenamidon 102.1zoprokarb
26. Chlorfenson 65. Fenarimol 103.1zoprotiolan
27. Chlorfenwinfos 66. Fenazachina 104.1zopyrazam .

105.Karbendazym i
28. Chlorobenzylat 67. Fenbukonazol benomyl
29. Chlorotalonil 68. Fenheksamid 106.Karbofuran
30. Chlorpiryfos 69. Fenitrotion 107.Klomazon
31. Chlorpiryfos metylu 70. Fenpirazamina 108.Kwintocen
32. Chlorprofam 71. Fenpropatryna 109.Lambda-cyhalotryna
33. Cyflufenamid 72. Fenpropidyn 110.Lindan
34. Cyflutryna 73. Fenpropimorf 111.Linuron
35. Cypermetryna 74. Fensulfotion 112.Mekarbam
36. Cyprodynil 75. Fention 113.Metakrifos
37. Cyprokonazol 76. Fentoat 114.Metalaksyl i
38. DDT 77. Fipronil metalaksyl-M
39. Deltametryna 78. Fluberidazol 115.Metamidofos
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116.Metkonazol
117.Metoksychlor
118.Metrafenon
119.Metydation
120.Mewinfos
121.Monokrotofos
122.Mychlobutanil
123.Napropamid
124.Nitrofen
125.0ksadiazon
126.0ksyfluorfen
127.0metoat
128.Paklobutrazol
129.Paration
130.Paration metylu
131.Pendimetalina
132.Penkonazol
133.Pentiopirad
134.Permetryna
135.Petoksamid
136.Pikoksystrobina
137.Pirydaben
138.Pirydafention
139.Pirymetanil
140.Pirymidifen

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

141.Pirymifos etylu
142.Pirymifos metylu
143.Piryproksyfen
144.Prochloraz
145.Procymidon
146.Profam
147.Profenofos
148.Prokwinazyd
149.Prometryna
150.Propachlor
151.Propamokarb
152.Propargit
153.Propikonazol
154.Propoksur
155.Propyzamid
156.Prosulfokarb
157.Protiofos
158.Protiokonazol
159.Pyraklofos
160.Pyrazofos
161.Spirodiklofen
162.Spiroksamina
163.Spiromesifen
164.Sulfotep
165.Suma kaptanu i THPI

166.Symazyna
167.Tau-fluwalinat
168.Tebufenpirad
169.Tebukonazol
170.Teflutryna
171.Teknazen
172.Terbufos
173.Terbutylazyna
174.Tetradifon
175.Tetrakonazol
176.Tetrametryna
177.Tiabendazol
178.Tolfenpirad
179.Tolilofluamid
180.Tolklofos metylu
181.Triadimefon
182.Triadimenol
183.Triazofos
184.Tricyklazol
185.Trifloksystrobina
186.Trifluralina
187.Tritikonazol
188.Winklozolina
189.Zoksamid

KAPUSTA GLOWIASTA

2-fenylofenol
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldryna i dieldryna
Antrachinon
Atrazyna

Azakonazol

W e N A WD R

Azoksystrobina

10. Azynofos etylu

11. Azynofos metylu
12. Benalaksyl

13. Bifentryna

14. Bifenyl

15. Biksafen

16. Boskalid

17. Bromofos

18. Bromofos etylu
19. Bromopropylat
20. Bromukonazol
21. Bupirymat

22. Buprofezyna
23. Chinalfos

24. Chinoksyfen

przez Ministra Zdrowia

25. Chlordan

26. Chlorfenapyr
27. Chlorfenson
28. Chlorfenwinfos
29. Chlorobenzylat
30. Chlorotalonil
31. Chlorpiryfos
32. Chlorpiryfos metylu
33. Chlorprofam
34. Cyflufenamid
35. Cyflutryna

36. Cypermetryna
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37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.

Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diazynon
Dichlorfos
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dimetoat
Dimetomorf
Disulfoton
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Famoksadon
Fenamidon
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenobukarb
Fenoksykarb
Fenpirazamina
Fenpiroksymat
Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion

Fentoat

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

78. Fenwalerat

79. Flonikamid

80. Fluazyfop

81. Flubendiamid
82. Fludioksonil

83. Flufenacet

84. Flufenoksuron
85. Fluopyram

86. Fluorodifen

87. Flurochloridon
88. Flurpirymidol
89. Flutriafol

90. Fonofos

91. Forat

92. Formotion

93. Fosalon

94. Halfenproks
95. HCH, izomer alfa
96. HCH, izomer beta
97. Heksachlorobenzen
98. Heksakonazol
99. Heksytiazoks
100.Heptachlor
101.Imazalil
102.Imidaklopryd
103.Indoksakarb
104.lprodion
105.1prowalikarb
106.1zofenfos
107.1zofenfos metylu
108.1zokarbofos
109.1zoprotiolan

110.l1zopyrazam
111.Karbendazymi
benomyl

112.Karboksyna
113.Klomazon
114.Klotianidyna
115.Krezoksym metylu
116.Kwintocen
117.Lambda-cyhalotryna

118.Lindan
119.Linuron
120.Lufenuron
121.Malation
122.Mandipropamid
123.Mekarbam
124.Mepanipirym

125.Metakrifos
126.Metalaksyl i
metalaksyl-M

127.Metamidofos
128.Metkonazol
129.Metobromuron
130.Metoksychlor

131.Metoksyfenozyd
132.Metolachlor i S-
metolachlor

133.Metomyl
134.Metrybuzyna
135.Metydation
136.Monokrotofos
137.Mychlobutanil
138.Napropamid
139.Nitrofen
140.Nowaluron
141.0ksadiazon
142.0ksadiksyl
143.0ksyfluorfen
144.0metoat
145.Paklobutrazol
146.Paration
147.Paration metylu
148.Pencykuron
149.Pendimetalina
150.Penkonazol
151.Pentiopirad
152.Permetryna
153.Petoksamid
154.Pikoksystrobina
155.Pikolinafen
156.Pirydaben
157.Pirydafention
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158.Pirymetanil
159.Pirymidifen
160.Pirymifos etylu
161.Pirymifos metylu
162.Pirymikarb
163.Piryproksyfen
164.Prochloraz
165.Procymidon
166.Profam
167.Profenofos
168.Prokwinazyd
169.Prometryna
170.Propachlor
171.Propamokarb
172.Propargit
173.Propikonazol
174.Propoksur
175.Propyzamid
176.Prosulfokarb
177.Protiofos

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

178.Protiokonazol
179.Pyraklostrobina
180.Pyrazofos
181.Pyretryny
182.Silafluofen
183.Spirodiklofen
184.Spiroksamina
185.Spiromesifen
186. Sulfoksaflor

187.Sulfotep
188.Suma folpetu i
ftalimidu

189.Suma kaptanu i THPI
190.Symazyna
191.Tau-fluwalinat
192.Tebufenozyd
193.Tebukonazol
194.Teflubenzuron
195.Teflutryna
196.Teknazen

197.Terbufos
198.Terbutylazyna
199.Tetradifon
200.Tetrakonazol
201.Tetrametryna
202.Tiabendazol
203.Tiaklopryd
204.Tiodikarb
205.Tiofanat metylu
206.Tolfenpirad
207.Tolilofluamid
208.Tolklofos metylu
209.Triadimefon
210.Triadimenol
211.Triazofos
212.Trichlorfon
213.Trifloksystrobina
214.Trifluralina
215.Winklozolina
216.Zoksamid

KAPUSTA PEKINSKA

2-fenylofenol
Acefat
Akrynatryna
Alachlor

Aldryna i dieldryna
Atrazyna
Azakonazol

Azoksystrobina

L 0 Nk WD e

Azynofos etylu
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Azynofos metylu
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. Bifentryna
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. Bifenyl
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. Bitertanol
Boskalid

. Bromofos
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. Bromofos etylu
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. Bromopropylat

18. Bromukonazol
19. Bupirymat

20. Buprofezyna

21. Chinalfos

22. Chinoksyfen

23. Chlorantraniliprol
24. Chlordan

25. Chlorfenapyr

26. Chlorfenson

27. Chlorfenwinfos
28. Chlorobenzylat
29. Chlorotalonil

30. Chlorpiryfos

31. Chlorpiryfos metylu
32. Chlorprofam

33. Cyflufenamid
34. Cyflutryna

przez Ministra Zdrowia

35. Cypermetryna
36. Cyprodynil
37. Cyprokonazol
38. DDT

39. Deltametryna
40. Diazynon

41. Dichlorfos
42. Dietofenkarb
43. Difenokonazol
44. Difenyloamina
45. Diflufenikan
46. Diklofluanid
47. Dikloran

48. Dikofol

49. Dikrotofos
50. Dimetoat

51. Dimoksystrobina
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52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.

Dinikonazol
Disulfoton
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Famoksadon
Fenamidon
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenpirazamina
Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion
Fention
Fentoat
Fipronil
Fluberidazol
Fluchinkonazol
Fludioksonil
Flufenacet
Fluopikolid
Fluopyram
Fluorodifen
Flurochloridon
Flusilazol
Flutriafol
Fonofos
Formotion
Fosalon

Fosfamidon

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

93. Fostiazat
94. HCH, suma
izomerow

95. Heksachlorobenzen
96. Heksakonazol

97. Heptachlor

98. Imazalil

99. Iprodion
100.l1zofenfos
101.1zofenfos metylu
102.1zokarbofos
103.1zoprokarb
104.1zoprotiolan

105.1zopyrazam
106.Karbendazym i
benomyl

107.Karbofuran
108.Klomazon
109.Kwintocen
110.Lambda-cyhalotryna
111.Lindan

112.Linuron
113.Mekarbam

114.Metakrifos
115.Metalaksyl i
metalaksyl-M

116.Metamidofos
117.Metkonazol
118.Metoksychlor
119.Metrafenon
120.Metydation
121.Mewinfos
122.Monokrotofos
123.Mychlobutanil
124.Napropamid
125.Nitrofen
126.0ksadiazon
127.0ksyfluorfen
128.0metoat
129.Paklobutrazol
130.Paration
131.Paration metylu

132.Pendimetalina
133.Penkonazol
134.Pentiopirad
135.Permetryna
136.Petoksamid
137.Pikoksystrobina
138.Pirydaben
139.Pirydafention
140.Pirymetanil
141.Pirymidifen
142.Pirymifos etylu
143.Pirymifos metylu
144.Piryproksyfen
145.Prochloraz
146.Procymidon
147.Profam
148.Profenofos
149.Prokwinazyd
150.Prometryna
151.Propachlor
152.Propamokarb
153.Propargit
154.Propikonazol
155.Propoksur
156.Propyzamid
157.Prosulfokarb
158.Protiofos
159.Protiokonazol
160.Pyraklofos
161.Pyrazofos
162.Spirodiklofen
163.Spiroksamina
164.Spiromesifen
165.Sulfotep
166.Suma kaptanu i THPI
167.Symazyna
168.Tau-fluwalinat
169.Tebufenpirad
170.Tebukonazol
171.Teflutryna
172.Teknazen
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173.Terbufos
174.Terbutylazyna
175.Tetradifon
176.Tetrakonazol
177.Tetrametryna
178.Tiabendazol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

179.Tolfenpirad
180.Tolilofluamid
181.Tolklofos metylu
182.Triadimefon
183.Triadimenol
184.Triazofos

185.Tricyklazol
186.Trifloksystrobina
187.Trifluralina
188.Tritikonazol
189.Winklozolina
190.Zoksamid

KIWI
1. 2-fenylofenol 31. Chlordan 61. Dikofol
2. Acefat 32. Chlorfenapyr 62. Dikrotofos
3. Acetamipryd 33. Chlorfenson 63. Dimetomorf
4. Akrynatryna 34. Chlorfenwinfos 64. Dimoksystrobina
5. Alachlor 35. Chlorobenzylat 65. Dinikonazol
6. Aldikarb 36. Chlorotalonil 66. Dinoseb
7. Aldrynaidieldryna 37. Chlorpiryfos 67. Dinotefuran
8. Ametoktradyna 38. Chlorpiryfos metylu 68. Disulfoton
9. Amitraz 39. Chlorprofam 69. Ditiokarbaminiany
10. Antrachinon 40. Cyflufenamid 70. Dodemorf
11. Atrazyna 41. Cyflumetofen 71. Endosulfan
12. Azakonazol 42. Cyflutryna 72. Endryna
13. Azoksystrobina 43. Cyjazofamid 73. EPN
14. Azynofos etylu 44. Cymoksanil 74. Epoksykonazol
15. Azynofos metylu 45. Cypermetryna 75. Etion
16. Benalaksyl 46. Cyprodynil 76. Etofenproks
17. Bifentryna 47. Cyprokonazol 77. Etoksazol
18. Bifenyl 48. DDT 78. Etoprofos
19. Biksafen 49. Deltametryna 79. Etrimfos
20. Bitertanol 50. Diafentiuron 80. Etyrymol
21. Boskalid 51. Diazynon 81. Famoksadon
22. Bromofos 52. Dichlorfos 82. Fenamidon
23. Bromofos etylu 53. Dichlorprop 83. Fenamifos
24. Bromopropylat 54. Dietofenkarb 84. Fenarimol
25. Bromukonazol 55. Difenokonazol 85. Fenazachina
26. Bupirymat 56. Difenyloamina 86. Fenbukonazol
27. Buprofezyna 57. Diflubenzuron 87. Fenheksamid
28. Chinalfos 58. Diflufenikan 88. Fenitrotion
29. Chinoksyfen 59. Diklofluanid 89. Fenmedifam
30. Chlorantraniliprol 60. Dikloran 90. Fenobukarb
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91. Fenoksykarb
92. Fenpirazamina
93. Fenpiroksymat
94. Fenpropatryna
95. Fenpropidyn
96. Fenpropimorf
97. Fensulfotion
98. Fentoat

99. Fenwalerat
100.Fipronil
101.Flonikamid
102.Fluazynam
103.Flubendiamid
104.Fluberidazol
105.Fluchinkonazol
106.Fludioksonil
107.Flufenacet
108.Flufenoksuron
109.Flukapiroksad
110.Fluoksastrobina
111.Fluopikolid
112.Fluopyram
113.Fluorodifen
114.Flurochloridon
115.Flurpirymidol
116.Flusilazol
117.Flusulfamid
118.Flutolanil
119.Flutriafol
120.Foksym
121.Fonofos
122.Forat
123.Formetanat
124.Formotion
125.Fosalon
126.Fosfamidon
127.Fosmet
128.Fostiazat
129.Halfenproks
130.HCH, izomer alfa
131.HCH, izomer beta

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

132.HCH, suma
izomerow

133.Heksachlorobenzen
134.Heksakonazol
135.Heksytiazoks
136.Heptachlor
137.Heptenofos
138.Imazalil
139.Imidaklopryd
140.Indoksakarb
141.1pkonazol
142.lprodion
143.1prowalikarb
144.1zofenfos
145.1zofenfos metylu
146.1zokarbofos
147.1zoksaben
148.1zoprokarb
149.1zoprotiolan
150.1zoproturon
151.1zopyrazam
152.Kadusafos

153.Karbaryl
154.Karbendazym i
benomyl

155.Karboksyna
156.Klofentezyna
157.Klomazon
158.Klotianidyna
159.Krezoksym metylu
160.Kumafos
161.Kwintocen
162.Lambda-cyhalotryna
163.Lenacyl
164.Lindan
165.Linuron
166.Lufenuron
167.Malation
168.Mandipropamid
169.Mekarbam
170.Mepanipirym
171.Mepronil

przez Ministra Zdrowia

172.Metaflumizon

173.Metakrifos
174.Metalaksyl i
metalaksyl-M

175.Metamidofos
176.Metazachlor
177.Metiokarb
178.Metkonazol
179.Metobromuron
180.Metoksychlor

181.Metoksyfenozyd
182.Metolachlor i S-
metolachlor

183.Metomyl
184.Metrafenon
185.Metrybuzyna
186.Metydation
187.Mewinfos
188.Monokrotofos
189.Mychlobutanil
190.Napropamid
191.Nitenpyram
192.Nitrofen
193.Nowaluron
194.0ksadiazon
195.0ksadiksyl

196.0ksamyl
197.0ksydemeton
metylu

198.0ksyfluorfen
199.0metoat
200.Paklobutrazol
201.Paration
202.Paration metylu
203.Pencykuron
204.Pendimetalina
205.Penflufen
206.Penkonazol
207.Pentiopirad
208.Permetryna
209.Petoksamid
210.Pikoksystrobina
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211.Pikolinafen
212.Pirydaben
213.Pirydafention
214.Pirymetanil
215.Pirymidifen
216.Pirymifos etylu
217.Pirymifos metylu
218.Pirymikarb
219.Piryproksyfen
220.Prochloraz
221.Procymidon
222.Profam
223.Profenofos
224.Prokwinazyd
225.Prometryna
226.Propachlor
227.Propamokarb
228.Propargit
229.Propikonazol
230.Propoksur
231.Propyzamid
232.Prosulfokarb
233.Protiofos

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

234.Protiokonazol
235.Pyraklostrobina
236.Pyrazofos
237.Pyretryny
238.Rotenon
239.Silafluofen
240.Spinosad
241.Spirodiklofen
242 .Spiroksamina
243.Spiromesifen
244, Sulfoksaflor

245.Sulfotep
246.Suma folpetu i
ftalimidu

247.Suma kaptanu i THPI
248.Symazyna
249.Tau-fluwalinat
250.Tebufenpirad
251.Tebukonazol
252.Teflubenzuron
253.Teflutryna
254.Teknazen
255.Terbutylazyna

256.Tetradifon
257.Tetrakonazol
258.Tetrametryna
259.Tiabendazol
260.Tiaklopryd
261.Tiametoksam
262.Tiodikarb
263.Tiofanat metylu
264.Tolfenpirad
265.Tolilofluamid
266.Tolklofos metylu
267.Triadimefon
268.Triadimenol
269.Triazofos
270.Trichlorfon
271.Tricyklazol
272.Trifloksystrobina
273.Triflumuron
274.Trifluralina
275.Tritikonazol
276.Winklozolina
277.Zoksamid

MALINY

2,4-D
2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna

W e N A WD R

Ametoktradyna

[any
o

Amitraz

[EY
[N

. Antrachinon

[any
N

. Atrazyna

[EEN
w

. Azakonazol

[y
»

Azoksystrobina

15. Azynofos etylu
16. Azynofos metylu
17. Benalaksyl

18. Bifenazat

19. Bifentryna

20. Bifenyl

21. Biksafen

22. Bitertanol

23. Boskalid

24. Bromofos

25. Bromofos etylu
26. Bromopropylat
27. Bromukonazol

28. Bupirymat

przez Ministra Zdrowia

29. Buprofezyna

30. Chinalfos

31. Chinoksyfen

32. Chlorantraniliprol
33. Chlordan

34. Chlorfenapyr

35. Chlorfenson

36. Chlorfenwinfos
37. Chlormekwat
38. Chlorobenzylat
39. Chlorotalonil

40. Chlorpiryfos

41. Chlorpiryfos metylu
42. Chlorprofam
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43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.

Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dichlorprop
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetoat
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Ditianon
Ditiokarbaminiany
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etefon

Etion
Etofenproks
Etoksazol

84. Etoprofos

85. Etrimfos

86. Etyrymol

87. Famoksadon
88. Fenamidon
89. Fenamifos
90. Fenarimol

91. Fenazachina
92. Fenbukonazol
93. Fenheksamid
94. Fenitrotion
95. Fenmedifam
96. Fenobukarb
97. Fenoksykarb
98. Fenpirazamina
99. Fenpiroksymat
100.Fenpropatryna
101.Fenpropidyn
102.Fenpropimorf
103.Fensulfotion
104.Fentoat
105.Fenwalerat
106.Fipronil
107.Flonikamid
108.Fluazyfop
109.Fluazynam
110.Flubendiamid
111.Fluberidazol
112.Fluchinkonazol
113.Fludioksonil
114.Flufenacet
115.Flufenoksuron
116.Flukapiroksad
117.Fluoksastrobina
118.Fluopikolid
119.Fluopyram
120.Fluorodifen
121.Flurochloridon
122.Flurpirymidol
123.Flusilazol
124.Flusulfamid

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

125.Flutolanil
126.Flutriafol
127.Foksym
128.Fonofos
129.Forat
130.Formetanat
131.Formotion
132.Fosalon
133.Fosfamidon
134.Fosmet
135.Fostiazat

136.Glifosat
137.Glufosynat
amonowy

138.Halfenproks
139.Haloksyfop
140.HCH, izomer alfa

141.HCH, izomer beta
142.HCH, suma
izomeréow

143.Heksachlorobenzen
144.Heksakonazol
145.Heksytiazoks
146.Heptachlor
147.Heptenofos
148.Imazalil
149.Imidaklopryd
150.Indoksakarb
151.1pkonazol
152.lprodion
153.1prowalikarb
154.1zofenfos
155.1zofenfos metylu
156.1zokarbofos
157.1zoksaben
158.1zoprokarb
159.1zoprotiolan
160.1zoproturon
161.l1zopyrazam
162.Kadusafos
163.Karbaryl
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164.Karbendazymii
benomyl

165.Karbofuran
166.Karboksyna
167.Klofentezyna
168.Klomazon
169.Klotianidyna
170.Krezoksym metylu
171.Kumafos
172.Kwintocen
173.Lambda-cyhalotryna
174.Lenacyl
175.Lindan
176.Linuron
177.Lufenuron
178.Malation
179.Mandipropamid
180.MCPA i MCPB
181.Mekarbam
182.Mekoprop
183.Mepanipirym
184.Mepikwat
185.Mepronil
186.Metaflumizon

187.Metakrifos
188.Metalaksyl i
metalaksyl-M

189.Metamidofos
190.Metazachlor
191.Metiokarb
192.Metkonazol
193.Metobromuron
194.Metoksychlor

195.Metoksyfenozyd
196.Metolachlor i S-
metolachlor

197.Metomyl
198.Metrafenon
199.Metrybuzyna
200.Metydation
201.Mewinfos
202.Monokrotofos

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

203.Mychlobutanil
204.Napropamid
205.Nitenpyram
206.Nitrofen
207.Nowaluron
208.0ksadiazon
209.0ksadiksyl

210.0ksamyl
211.0ksydemeton
metylu

212.0ksyfluorfen
213.0metoat
214.Paklobutrazol
215.Paration
216.Paration metylu
217.Pencykuron
218.Pendimetalina
219.Penflufen
220.Penkonazol
221.Pentiopirad
222.Permetryna
223.Petoksamid
224.Pikoksystrobina
225.Pikolinafen
226.Pirydaben
227.Pirydafention
228.Pirymetanil
229.Pirymidifen
230.Pirymifos etylu
231.Pirymifos metylu
232.Pirymikarb
233.Piryproksyfen
234.Prochloraz
235.Procymidon
236.Profam
237.Profenofos
238.Prokwinazyd
239.Prometryna
240.Propachlor
241.Propamokarb
242 .Propargit

243.Propikonazol
244.Propoksur
245.Propyzamid
246.Prosulfokarb
247.Protiofos
248.Protiokonazol
249.Pyraklostrobina
250.Pyrazofos
251.Pyretryny
252.Resmetryna
253.Rotenon

254 Silafluofen
255.Spinosad
256.Spirodiklofen
257.Spiroksamina
258.Spiromesifen
259. Sulfoksaflor

260.Sulfotep
261.Suma folpetu i
ftalimidu

262.Suma kaptanu i THPI
263.Symazyna
264.Tau-fluwalinat
265.Tebufenpirad
266.Tebukonazol
267.Teflubenzuron
268.Teflutryna
269.Teknazen
270.Terbufos
271.Terbutylazyna
272.Tetradifon
273.Tetrakonazol
274.Tetrametryna
275.Tiabendazol
276.Tiaklopryd
277.Tiametoksam
278.Tiodikarb
279.Tiofanat metylu
280.Tlenek fenbutacyny
281.Tolfenpirad
282.Tolilofluamid
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283.Tolklofos metylu
284.Triadimefon
285.Triadimenol
286.Triazofos

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

287.Trichlorfon
288.Tricyklazol
289.Trifloksystrobina
290.Triflumuron

291.Trifluralina
292.Tritikonazol
293.Winklozolina
294.7Zoksamid

MANDARYNKI

2-fenylofenol
Acetamipryd
Akrynatryna
Azoksystrobina
Azynofos metylu
Bifentryna
Bifenyl

Boskalid

Bromofos etylu
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. Dichlorfos
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. Difenokonazol

N
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. Difenyloamina
Diklofluanid
. Dikloran

w w w
N PO

. Dimetomorf

33. Ditiokarbaminiany
34. Endosulfan
35. Epoksykonazol
36. Etion

37. Etoprofos

38. Fenamidon
39. Fenarimol

40. Fenazachina
41. Fenbukonazol
42. Fenheksamid
43. Fenitrotion
44. Fenoksykarb
45. Fenpiroksymat
46. Fenpropatryna
47. Fenpropidyn
48. Fensulfotion
49. Fentoat

50. Fenwalerat
51. Fluazyfop

52. Flubendiamid
53. Fludioksonil
54. Flufenoksuron
55. Flutriafol

56. Fonofos

57. Formotion
58. Fosalon

59. Fosmet

60. Heksakonazol
61. Heksytiazoks
62. Imazalil

63. Imidaklopryd
64. Indoksakarb

65. lprodion

66. Iprowalikarb
67. Karbendazymii
benomyl

68. Klotianidyna

69. Lambda-cyhalotryna
70. Linuron

71. Lufenuron

72. Malation

73. Mandipropamid
74. Mekarbam

75. Mepanipirym

76. Metakrifos

77. Metalaksyl i
metalaksyl-M

78. Metamidofos
79. Metiokarb
80. Metkonazol
81. Metoksychlor
82. Metoksyfenozyd
83. Metomyl

84. Metydation
85. Monokrotofos
86. Mychlobutanil
87. Nitrofen

88. Nowaluron
89. Oksadiksyl
90. Oksyfluorfen
91. Ometoat

92. Paklobutrazol
93. Paration

94. Pencykuron
95. Penkonazol
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96. Pirydaben

97. Pirymetanil
98. Pirymifos metylu
99. Pirymikarb
100.Piryproksyfen
101.Prochloraz
102.Procymidon
103.Profenofos
104.Propamokarb
105.Propargit
106.Propikonazol
107.Propyzamid
108.Pyraklostrobina

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

109.Pyrazofos
110.Pyretryny
111.Spirodiklofen
112.Spiroksamina
113.Tau-fluwalinat
114.Tebufenozyd
115.Tebufenpirad
116.Tebukonazol
117.Teflubenzuron
118.Terbufos
119.Tetradifon
120.Tetrakonazol
121.Tiabendazol

122.Tiaklopryd
123.Tiodikarb
124.Tiofanat metylu
125.Tolilofluamid
126.Tolklofos metylu
127.Triadimefon
128.Triadimenol
129.Triazofos
130.Trichlorfon
131.Trifloksystrobina
132.Trifluralina
133.Winklozolina

MARCHEW

2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
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26. Bupirymat

27. Buprofezyna
28. Chinalfos

29. Chinoksyfen
30. Chlorantraniliprol
31. Chlordan

32. Chlorfenapyr
33. Chlorfenson
34. Chlorfenwinfos
35. Chlorobenzylat
36. Chlorotalonil
37. Chlorpiryfos
38. Chlorpiryfos metylu
39. Chlorprofam
40. Cyflufenamid
41. Cyflumetofen
42. Cyflutryna

43. Cyjazofamid
44. Cymoksanil
45. Cypermetryna
46. Cyprodynil

47. Cyprokonazol
48. DDT

49. Deltametryna
50. Diafentiuron

51. Diazynon

52. Dichlorfos

53. Dietofenkarb
54. Difenokonazol
55. Difenyloamina
56. Diflubenzuron
57. Diflufenikan
58. Diklofluanid
59. Dikloran

60. Dikofol

61. Dikrotofos
62. Dimetomorf
63. Dimoksystrobina
64. Dinikonazol
65. Dinoseb

66. Dinotefuran
67. Disulfoton
68. Ditiokarbaminiany
69. Dodemorf
70. Endosulfan
71. Endryna

72. EPN

73. Epoksykonazol
74. Etion

75. Etofenproks
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76. Etoksazol

77. Etoprofos

78. Etrimfos

79. Etyrymol

80. Famoksadon
81. Fenamidon
82. Fenamifos
83. Fenarimol

84. Fenazachina
85. Fenbukonazol
86. Fenheksamid
87. Fenitrotion
88. Fenmedifam
89. Fenobukarb
90. Fenoksykarb
91. Fenpirazamina
92. Fenpiroksymat
93. Fenpropatryna
94. Fenpropidyn
95. Fenpropimorf
96. Fensulfotion
97. Fention

98. Fentoat

99. Fenwalerat
100.Fipronil
101.Flonikamid
102.Fluazynam
103.Flubendiamid
104.Fluberidazol
105.Fluchinkonazol
106.Fludioksonil
107.Flufenacet
108.Flufenoksuron
109.Flukapiroksad
110.Fluoksastrobina
111.Fluopikolid
112.Fluopyram
113.Fluorodifen
114.Flurochloridon
115.Flurpirymidol
116.Flusilazol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

117.Flusulfamid
118.Flutolanil
119.Flutriafol
120.Foksym
121.Fonofos
122.Forat
123.Formetanat
124.Formotion
125.Fosalon
126.Fosfamidon
127.Fosmet
128.Fostiazat
129.Halfenproks
130.HCH, izomer alfa

131.HCH, izomer beta
132.HCH, suma
izomerow

133.Heksachlorobenzen
134.Heksakonazol
135.Heksytiazoks
136.Heptachlor
137.Heptenofos
138.Imazalil
139.Imidaklopryd
140.Indoksakarb
141.1pkonazol
142.1prodion
143.1prowalikarb
144.1zofenfos
145.1zofenfos metylu
146.1zokarbofos
147.1zoksaben
148.1zoprokarb
149.1zoprotiolan
150.1zoproturon
151.1zopyrazam
152.Kadusafos

153.Karbaryl
154.Karbendazym i
benomyl

155.Karbofuran
156.Karboksyna

przez Ministra Zdrowia

157.Klofentezyna
158.Klomazon
159.Klotianidyna
160.Krezoksym metylu
161.Kumafos
162.Kwintocen
163.Lambda-cyhalotryna
164.Lenacyl
165.Lindan
166.Linuron
167.Lufenuron
168.Malation
169.Mandipropamid
170.Mekarbam
171.Mepanipirym
172.Mepronil
173.Metaflumizon

174.Metakrifos
175.Metalaksyl i
metalaksyl-M

176.Metamidofos
177.Metazachlor
178.Metiokarb
179.Metkonazol
180.Metobromuron
181.Metoksychlor

182.Metoksyfenozyd
183.Metolachlor i S-
metolachlor

184.Metomyl
185.Metrafenon
186.Metrybuzyna
187.Metydation
188.Mewinfos
189.Monokrotofos
190.Mychlobutanil
191.Napropamid
192.Nitenpyram
193.Nitrofen
194.Nowaluron
195.0ksadiazon
196.0ksadiksyl
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197.0ksamyl
198.0ksydemeton
metylu

199.0ksyfluorfen
200.0Ometoat
201.Paklobutrazol
202.Paration
203.Paration metylu
204.Pencykuron
205.Pendimetalina
206.Penflufen
207.Penkonazol
208.Pentiopirad
209.Permetryna
210.Petoksamid
211.Pikoksystrobina
212.Pikolinafen
213.Pirydaben
214.Pirydafention
215.Pirymetanil
216.Pirymidifen
217.Pirymifos etylu
218.Pirymifos metylu
219.Pirymikarb
220.Piryproksyfen
221.Prochloraz
222.Procymidon
223.Profam
224.Profenofos

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

225.Prokwinazyd
226.Prometryna
227.Propachlor
228.Propamokarb
229.Propargit
230.Propikonazol
231.Propoksur
232.Propyzamid
233.Prosulfokarb
234.Protiofos
235.Protiokonazol
236.Pyraklofos
237.Pyraklostrobina
238.Pyrazofos
239.Pyretryny
240.Rotenon
241.Silafluofen
242.Spinosad
243.Spirodiklofen
244.Spiroksamina
245.Spiromesifen
246. Sulfoksaflor

247 .Sulfotep
248.Suma folpetu i
ftalimidu

249.Suma kaptanu i THPI
250.Symazyna
251.Tau-fluwalinat
252.Tebufenpirad

253.Tebukonazol
254.Teflubenzuron
255.Teflutryna
256.Teknazen
257.Terbufos
258.Terbutylazyna
259.Tetradifon
260.Tetrakonazol
261.Tetrametryna
262.Tiabendazol
263.Tiaklopryd
264.Tiametoksam
265.Tiodikarb
266.Tiofanat metylu
267.Tolfenpirad
268.Tolilofluamid
269.Tolklofos metylu
270.Triadimefon
271.Triadimenol
272.Triazofos
273.Trichlorfon
274.Tricyklazol
275.Trifloksystrobina
276.Triflumuron
277.Trifluralina
278.Tritikonazol
279.Winklozolina
280.Zoksamid

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna

15. Azynofos metylu
16. Benalaksyl

przez Ministra Zdrowia

23. Bromofos etylu

MELONY

1. 2-fenylofenol 9. Amitraz 17. Bifentryna
2. Acefat 10. Antrachinon 18. Bifenyl

3. Acetamipryd 11. Atrazyna 19. Biksafen
4. Akrynatryna 12. Azakonazol 20. Bitertanol
5. Alachlor 13. Azoksystrobina 21. Boskalid
6. Aldikarb 14. Azynofos etylu 22. Bromofos
7.

8.

24. Bromopropylat
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25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34,
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.

Bromukonazol
Bupirymat
Buprofezyna
Chinalfos
Chinoksyfen
Chlorantraniliprol
Chlordan
Chlorfenapyr
Chlorfenson
Chlorfenwinfos
Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
Cyromazyna
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina

Dinikonazol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

66. Dinoseb

67. Dinotefuran
68. Disulfoton
69. Ditiokarbaminiany
70. Dodemorf
71. Endosulfan
72. Endryna

73. EPN

74. Epoksykonazol
75. Etion

76. Etofenproks
77. Etoksazol

78. Etoprofos

79. Etrimfos

80. Etyrymol

81. Famoksadon
82. Fenamidon
83. Fenamifos
84. Fenarimol

85. Fenazachina
86. Fenbukonazol
87. Fenheksamid
88. Fenitrotion
89. Fenmedifam
90. Fenobukarb
91. Fenoksykarb
92. Fenpirazamina
93. Fenpiroksymat
94. Fenpropatryna
95. Fenpropidyn
96. Fenpropimorf
97. Fensulfotion
98. Fentoat

99. Fenwalerat
100.Fipronil
101.Flonikamid
102.Fluazynam
103.Flubendiamid
104.Fluberidazol
105.Fluchinkonazol
106.Fludioksonil

107.Flufenacet
108.Flufenoksuron
109.Flukapiroksad
110.Fluoksastrobina
111.Fluopikolid
112.Fluopyram
113.Fluorodifen
114.Flurochloridon
115.Flurpirymidol
116.Flusilazol
117.Flusulfamid
118.Flutolanil
119.Flutriafol
120.Foksym
121.Fonofos
122.Forat
123.Formetanat
124.Formotion
125.Fosalon
126.Fosfamidon
127.Fosmet
128.Fostiazat
129.Halfenproks
130.HCH, izomer alfa

131.HCH, izomer beta
132.HCH, suma
izomerow

133.Heksachlorobenzen
134.Heksakonazol
135.Heksytiazoks
136.Heptachlor
137.Heptenofos
138.Imazalil
139.Imidaklopryd
140.Indoksakarb
141.1pkonazol
142.1prodion
143.1prowalikarb
144.1zofenfos
145.1zofenfos metylu
146.1zokarbofos
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147.1zoksaben
148.1zoprokarb
149.1zoprotiolan
150.1zoproturon
151.1zopyrazam
152.Kadusafos

153.Karbaryl
154.Karbendazym i
benomyl

155.Karbofuran
156.Karboksyna
157.Klofentezyna
158.Klomazon
159.Klotianidyna
160.Krezoksym metylu
161.Kumafos
162.Kwintocen
163.Lambda-cyhalotryna
164.Lenacyl
165.Lindan
166.Linuron
167.Lufenuron
168.Malation
169.Mandipropamid
170.Mekarbam
171.Mepanipirym
172.Mepronil
173.Metaflumizon

174.Metakrifos
175.Metalaksyl i
metalaksyl-M

176.Metamidofos
177.Metazachlor
178.Metiokarb
179.Metkonazol
180.Metobromuron
181.Metoksychlor

182.Metoksyfenozyd

183.Metolachlor i S-
metolachlor

184.Metomyl

185.Metrafenon

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

186.Metrybuzyna
187.Metydation
188.Mewinfos
189.Monokrotofos
190.Mychlobutanil
191.Napropamid
192.Nitenpyram
193.Nitrofen
194.Nowaluron
195.0ksadiazon
196.0ksadiksyl

197.0ksamyl
198.0ksydemeton
metylu

199.0ksyfluorfen
200.0Ometoat
201.Paklobutrazol
202.Paration
203.Paration metylu
204.Pencykuron
205.Pendimetalina
206.Penflufen
207.Penkonazol
208.Pentiopirad
209.Permetryna
210.Petoksamid
211.Pikoksystrobina
212.Pikolinafen
213.Pirydaben
214.Pirydafention
215.Pirymetanil
216.Pirymidifen
217.Pirymifos etylu
218.Pirymifos metylu
219.Pirymikarb
220.Piryproksyfen
221.Prochloraz
222.Procymidon
223.Profam
224.Profenofos
225.Prokwinazyd

226.Prometryna
227.Propachlor
228.Propamokarb
229.Propargit
230.Propikonazol
231.Propoksur
232.Propyzamid
233.Prosulfokarb
234.Protiofos
235.Protiokonazol
236.Pyraklostrobina
237.Pyrazofos
238.Pyretryny
239.Rotenon
240.Silafluofen
241.Spinosad

242 .Spirodiklofen
243.Spiroksamina
244 .Spiromesifen
245. Sulfoksaflor

246.Sulfotep
247.Suma folpetu i
ftalimidu

248.Suma kaptanu i THPI
249.Symazyna
250.Tau-fluwalinat
251.Tebufenpirad
252.Tebukonazol
253.Teflubenzuron
254.Teflutryna
255.Teknazen
256.Terbutylazyna
257.Tetradifon
258.Tetrakonazol
259.Tetrametryna
260.Tiabendazol
261.Tiaklopryd
262.Tiametoksam
263.Tiodikarb
264.Tiofanat metylu
265.Tolfenpirad
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266.Tolilofluamid
267.Tolklofos metylu
268.Triadimefon
269.Triadimenol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

271.Trichlorfon
272.Tricyklazol
273.Trifloksystrobina
274. Triflumuron

276.Tritikonazol
277.Winklozolina
278.Zoksamid

270.Triazofos 275.Trifluralina
MIESNIE DROBIOWE
1. Akrynatryna 18. Etoksazol 35. Metydation
2. Aldrynaidieldryna 19. Etoprofos 36. Mewinfos
3. Azynofos etylu 20. Etrimfos 37. Ometoat
4. Azynofos metylu 21. Fenitrotion 38. Paration
5. Bifentryna 22. Fenpropatryna 39. Paration metylu
6. Bromopropylat 23. Fipronil 40. Permetryna
7. Chlordan 24. Flufenoksuron 41. Pirydaben
8. Chlorfenapyr 25. Formotion 42. Pirymifos metylu
9. Chlorfenson 26. Fosfamidon 43. Piryproksyfen

10. Chlorobenzylat 27. HCH, izomer alfa 44. Sulfotep
11. Chlorpiryfos 28. HCH, izomer beta 45. Teflubenzuron
12. Chlorpiryfos metylu 29. Heptachlor 46. Tetradifon
13. Deltametryna 30. Indoksakarb 47. Tiametoksam
14. Diazynon 31. Karbaryl 48. Triazofos
15. Endosulfan 32. Lufenuron 49. Trichlorfon
16. Endryna 33. Malation
17. Etion 34. Metoksychlor

MIOD
1. Acetamipryd 14. Cypermetryna 27. Fipronil
2. Akrynatryna 15. Cyprodynil 28. Fludioksonil
3. Aldrynaidieldryna 16. Deltametryna 29. HCH, suma
4. Azoksystrobina 17. Diazynon 1zomerow
5. Azynofos metylu 18. Dichlorfos 30. Heksachlorobenzen
6. Bifentryna 19. Difenokonazol 31. Heksytiazoks
7. Boskalid 20. Dimetomorf 32. Heptachlor
8. Bromopropylat 21. Dimoksystrobina 33. Imidaklopryd
9. Buprofezyna 22. Endosulfan 34. Indoksakarb
10. Chlordan 23. Endryna 35. Karbofuran
11. Chlorfenwinfos 24. Etoprofos 36. Klotianidyna

[EEN
N

. Chlorpiryfos

[any
w

. Chlorpiryfos metylu

25. Fenpropidyn
26. Fenwalerat

37. Kumafos
38. Lambda-cyhalotryna
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39.
40.
41.
42.
43.

Lindan
Metiokarb
Metoksychlor
Paration

Paration metylu

44,
45.
46.
47.
48.

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

Permetryna
Pirymifos metylu
Pirymikarb
Propargit

Propikonazol

49. Pyraklostrobina
50. Rotenon

51. Tiaklopryd

52. Tiametoksam

53. Triazofos

OGORKI
1. 2,4-D 32. Chlordan 63. Dikofol
2. 2-fenylofenol 33. Chlorfenapyr 64. Dikrotofos
3. Acefat 34. Chlorfenson 65. Dimetomorf
4. Acetamipryd 35. Chlorfenwinfos 66. Dimoksystrobina
5. Akrynatryna 36. Chlormekwat 67. Dinikonazol
6. Alachlor 37. Chlorobenzylat 68. Dinoseb
7. Aldikarb 38. Chlorotalonil 69. Dinotefuran
8. Aldrynaidieldryna 39. Chlorpiryfos 70. Disulfoton
9. Ametoktradyna 40. Chlorpiryfos metylu 71. Ditianon
10. Amitraz 41. Chlorprofam 72. Ditiokarbaminiany
11. Antrachinon 42. Cyflufenamid 73. Dodemorf
12. Atrazyna 43. Cyflumetofen 74. Endosulfan
13. Azakonazol 44. Cyflutryna 75. Endryna
14. Azoksystrobina 45. Cyjazofamid 76. EPN
15. Azynofos etylu 46. Cymoksanil 77. Epoksykonazol
16. Azynofos metylu 47. Cypermetryna 78. Etefon
17. Benalaksyl 48. Cyprodynil 79. Etion
18. Bifentryna 49. Cyprokonazol 80. Etofenproks
19. Bifenyl 50. DDT 81. Etoksazol
20. Biksafen 51. Deltametryna 82. Etoprofos
21. Bitertanol 52. Diafentiuron 83. Etrimfos
22. Boskalid 53. Diazynon 84. Etyrymol
23. Bromofos 54. Dichlorfos 85. Famoksadon
24. Bromofos etylu 55. Dichlorprop 86. Fenamidon
25. Bromopropylat 56. Dietofenkarb 87. Fenamifos
26. Bromukonazol 57. Difenokonazol 88. Fenarimol
27. Bupirymat 58. Difenyloamina 89. Fenazachina
28. Buprofezyna 59. Diflubenzuron 90. Fenbukonazol
29. Chinalfos 60. Diflufenikan 91. Fenheksamid
30. Chinoksyfen 61. Diklofluanid 92. Fenitrotion
31. Chlorantraniliprol 62. Dikloran 93. Fenmedifam
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94. Fenobukarb
95. Fenoksykarb
96. Fenpirazamina
97. Fenpiroksymat
98. Fenpropatryna
99. Fenpropidyn
100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat
103.Fenwalerat
104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam
108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym
126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat
134.Glifosat

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

135.Glufosynat
amonowy

136.Halfenproks
137.Haloksyfop
138.HCH, izomer alfa

139.HCH, izomer beta
140.HCH, suma
izomeréow

141.Heksachlorobenzen
142.Heksakonazol
143.Heksytiazoks
144.Heptachlor
145.Heptenofos
146.1mazalil
147.Imidaklopryd
148.Indoksakarb
149.1pkonazol
150.lprodion
151.1prowalikarb
152.1zofenfos
153.1zofenfos metylu
154.1zokarbofos
155.1zoksaben
156.1zoprokarb
157.1zoprotiolan
158.1zoproturon
159.1zopyrazam
160.Kadusafos

161.Karbaryl
162.Karbendazym i
benomyl

163.Karboksyna
164.Klofentezyna
165.Klomazon
166.Klotianidyna
167.Krezoksym metylu
168.Kumafos
169.Kwintocen
170.Lambda-cyhalotryna
171.Lenacyl
172.Lindan
173.Linuron

przez Ministra Zdrowia

174.Lufenuron
175.Malation
176.Mandipropamid
177.MCPA i MCPB
178.Mekarbam
179.Mekoprop
180.Mepanipirym
181.Mepikwat
182.Mepronil
183.Metaflumizon

184.Metakrifos
185.Metalaksyl i
metalaksyl-M

186.Metamidofos
187.Metazachlor
188.Metiokarb
189.Metkonazol
190.Metobromuron
191.Metoksychlor

192.Metoksyfenozyd
193.Metolachlori S-
metolachlor

194.Metomyl
195.Metrafenon
196.Metrybuzyna
197.Metydation
198.Mewinfos
199.Monokrotofos
200.Mychlobutanil
201.Napropamid
202.Nitenpyram
203.Nitrofen
204.Nowaluron
205.0ksadiazon
206.0ksadiksyl

207.0ksamyl
208.0ksydemeton
metylu

209.0ksyfluorfen
210.0Ometoat
211.Paklobutrazol
212.Paration
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213.Paration metylu
214.Pencykuron
215.Pendimetalina
216.Penflufen
217.Penkonazol
218.Pentiopirad
219.Permetryna
220.Petoksamid
221.Pikoksystrobina
222.Pikolinafen
223.Pirydaben
224.Pirydafention
225.Pirymetanil
226.Pirymidifen
227.Pirymifos etylu
228.Pirymifos metylu
229.Pirymikarb
230.Piryproksyfen
231.Prochloraz
232.Procymidon
233.Profam
234.Profenofos
235.Prokwinazyd
236.Prometryna
237.Propachlor
238.Propamokarb
239.Propargit

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

240.Propikonazol
241.Propoksur
242.Propyzamid
243.Prosulfokarb
244.Protiofos
245.Protiokonazol
246.Pyraklostrobina
247.Pyrazofos
248.Pyretryny
249.Rotenon
250.Silafluofen
251.Spinosad
252.Spirodiklofen
253.Spiroksamina
254.Spiromesifen
255. Sulfoksaflor

256.Sulfotep
257.Suma folpetu i
ftalimidu

258.Suma kaptanu i THPI
259.Symazyna
260.Tau-fluwalinat
261.Tebufenozyd
262.Tebufenpirad
263.Tebukonazol
264.Teflubenzuron
265.Teflutryna

266.Teknazen
267.Terbufos
268.Terbutylazyna
269.Tetradifon
270.Tetrakonazol
271.Tetrametryna
272.Tiabendazol
273.Tiaklopryd
274.Tiametoksam
275.Tiodikarb
276.Tiofanat metylu
277.Tolfenpirad
278.Tolilofluamid
279.Tolklofos metylu
280.Triadimefon
281.Triadimenol
282.Triazofos
283.Trichlorfon
284.Tricyklazol
285.Trifloksystrobina
286.Triflumuron
287.Trifluralina
288.Tritikonazol
289.Winklozolina
290.Zoksamid

OLIWA Z OLIWEK

2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor

Aldikarb

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna

W e N A WD R

Amitraz
10. Antrachinon
11. Atrazyna

12. Azakonazol
13. Azoksystrobina
14. Azynofos etylu
15. Azynofos metylu
16. Benalaksyl

17. Bifentryna

18. Bifenyl

19. Biksafen

20. Bitertanol

21. Boskalid

22. Bromofos

przez Ministra Zdrowia

23. Bromofos etylu
24. Bromopropylat
25. Bromukonazol
26. Bupirymat

27. Buprofezyna
28. Chinalfos

29. Chinoksyfen
30. Chlorantraniliprol
31. Chlordan

32. Chlorfenapyr
33. Chlorfenson
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34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.

Chlorfenwinfos
Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid
Dikloran
Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton
Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etion

Etofenproks

75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94,
95.
96.
97.
98.
99.

Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Etyrymol
Famoksadon
Fenamidon
Fenamifos
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenmedifam
Fenobukarb
Fenoksykarb
Fenpirazamina
Fenpiroksymat
Fenpropatryna
Fenpropidyn
Fenpropimorf
Fensulfotion
Fention
Fentoat
Fenwalerat

Fipronil

100.Flonikamid
101.Fluazynam
102.Flubendiamid
103.Fluberidazol
104.Fluchinkonazol
105.Fludioksonil
106.Flufenacet
107.Flufenoksuron
108.Flukapiroksad

109.Fluoksastrobina

110.Fluopikolid
111.Fluopyram
112.Fluorodifen
113.Flurochloridon
114.Flurpirymidol
115.Flusilazol

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

116.Flusulfamid
117.Flutolanil
118.Flutriafol
119.Foksym
120.Fonofos
121.Forat
122.Formetanat
123.Formotion
124.Fosalon
125.Fosfamidon
126.Fosmet
127.Fostiazat
128.Halfenproks
129.HCH, izomer alfa

130.HCH, izomer beta
131.HCH, suma
izomerow

132.Heksachlorobenzen
133.Heksakonazol
134.Heksytiazoks
135.Heptachlor
136.Heptenofos
137.Imazalil
138.Imidaklopryd
139.Indoksakarb
140.lpkonazol
141.1prodion
142.1prowalikarb
143.1zofenfos
144.1zofenfos metylu
145.1zokarbofos
146.1zoksaben
147.1zoprokarb
148.1zoprotiolan
149.1zoproturon
150.1zopyrazam
151.Kadusafos

152.Karbaryl
153.Karbendazym i
benomyl

154.Karboksyna
155.Klofentezyna
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156.Klomazon
157.Klotianidyna
158.Krezoksym metylu
159.Kumafos
160.Kwintocen
161.Lambda-cyhalotryna
162.Lenacyl
163.Lindan
164.Linuron
165.Lufenuron
166.Malation
167.Mandipropamid
168.Mekarbam
169.Mepanipirym
170.Mepronil
171.Metaflumizon

172.Metakrifos
173.Metalaksyl i
metalaksyl-M

174.Metamidofos
175.Metazachlor
176.Metiokarb
177.Metkonazol
178.Metobromuron
179.Metoksychlor

180.Metoksyfenozyd
181.Metolachlori S-
metolachlor

182.Metomyl
183.Metrafenon
184.Metrybuzyna
185.Metydation
186.Mewinfos
187.Monokrotofos
188.Mychlobutanil
189.Napropamid
190.Nitenpyram
191.Nitrofen
192.Nowaluron
193.0ksadiazon
194.0ksadiksyl
195.0ksamyl

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

196.0ksydemeton
metylu

197.0ksyfluorfen
198.0metoat
199.Paklobutrazol
200.Paration
201.Paration metylu
202.Pencykuron
203.Pendimetalina
204.Penflufen
205.Penkonazol
206.Pentiopirad
207.Permetryna
208.Petoksamid
209.Pikoksystrobina
210.Pikolinafen
211.Pirydaben
212.Pirydafention
213.Pirymetanil
214.Pirymidifen
215.Pirymifos etylu
216.Pirymifos metylu
217.Pirymikarb
218.Piryproksyfen
219.Prochloraz
220.Procymidon
221.Profam
222.Profenofos
223.Prokwinazyd
224.Prometryna
225.Propachlor
226.Propamokarb
227.Propargit
228.Propikonazol
229.Propoksur
230.Propyzamid
231.Prosulfokarb
232.Protiofos
233.Protiokonazol
234.Pyraklofos
235.Pyraklostrobina

236.Pyrazofos
237.Pyretryny
238.Resmetryna
239.Rotenon
240.Silafluofen
241.Spinosad

242 .Spirodiklofen
243.Spiroksamina
244 .Spiromesifen
245. Sulfoksaflor

246.Sulfotep
247.Suma folpetu i
ftalimidu

248.Suma kaptanu i THPI
249.Symazyna
250.Tau-fluwalinat
251.Tebufenozyd
252.Tebufenpirad
253.Tebukonazol
254.Teflubenzuron
255.Teflutryna
256.Teknazen
257.Terbufos
258.Terbutylazyna
259.Tetradifon
260.Tetrakonazol
261.Tetrametryna
262.Tiabendazol
263.Tiaklopryd
264.Tiametoksam
265.Tiodikarb
266.Tiofanat metylu
267.Tolfenpirad
268.Tolilofluamid
269.Tolklofos metylu
270.Triadimefon
271.Triadimenol
272.Triazofos
273.Trichlorfon
274.Tricyklazol
275.Trifloksystrobina
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276.Triflumuron

277.Trifluralina

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

278.Tritikonazol
279.Winklozolina

280.Zoksamid

OWIES

2-fenylofenol
Akrynatryna
Alachlor

Aldryna i dieldryna
Antrachinon
Azakonazol
Azoksystrobina

Azynofos etylu

L 0 Nk WD e

Azynofos metylu

=
©

Bifentryna
. Biksafen
. Bitertanol
. Boskalid
Bromofos

N ol
A W N R

. Bromofos etylu

[EEN
(9]

. Bromopropylat

[any
~

. Bupirymat

[EEN
0o

. Buprofezyna
. Chinalfos
Chinoksyfen

N N
= O ©

. Chlorantraniliprol
. Chlordan
. Chlorfenapyr

N NN
A W N

Chlorfenson

N
]

. Chlorfenwinfos

N
)]

. Chlorobenzylat

N
~

. Chlorpiryfos

N
(o]

. Chlorpiryfos metylu

N
Vo]

. Chlorprofam

w
©

Cyflufenamid

w
-

. Cyflutryna

w
N

. Cypermetryna

w
w

. Cyprodynil

w
»

Cyprokonazol
. DDT

w
w

36. Deltametryna
37. Diazynon

38. Dietofenkarb
39. Difenokonazol
40. Diflufenikan
41. Dikloran

42. Dikofol

43. Dikrotofos
44. Dimoksystrobina
45. Dinikonazol
46. Disulfoton
47. Ditiokarbaminiany
48. Dodemorf
49. Endosulfan
50. Endryna

51. EPN

52. Epoksykonazol
53. Etion

54. Etofenproks
55. Etoksazol

56. Etoprofos

57. Etrimfos

58. Famoksadon
59. Fenamidon
60. Fenamifos
61. Fenarimol

62. Fenazachina
63. Fenbukonazol
64. Fenheksamid
65. Fenitrotion
66. Fenobukarb
67. Fenpropatryna
68. Fenpropimorf
69. Fensulfotion
70. Fentoat

71. Fenwalerat
72. Fipronil

73. Fluberidazol
74. Fluchinkonazol
75. Fludioksonil
76. Flufenacet
77. Fluopikolid
78. Fluopyram
79. Fluorodifen
80. Flurochloridon
81. Flurpirymidol
82. Flusilazol

83. Flutolanil

84. Flutriafol

85. Fonofos

86. Forat

87. Fosalon

88. Fosmet

89. Halfenproks
90. HCH, suma
izomeréow

91. Heksachlorobenzen
92. Heksakonazol

93. Heptachlor

94. Heptenofos

95. Imazalil

96. Indoksakarb
97. lpkonazol
98. Iprodion

99. Iprowalikarb
100.1zofenfos
101.1zokarbofos
102.1zoprokarb
103.1zoprotiolan
104.1zopyrazam
105.Jon bromkowy
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106.Kadusafos

107.Karbaryl
108.Karbendazym i
benomyl

109.Karbofuran
110.Karboksyna
111.Klomazon
112.Krezoksym metylu
113.Kwintocen
114.Lambda-cyhalotryna
115.Lindan
116.Linuron
117.Malation
118.Mekarbam
119.Mepanipirym

120.Metakrifos
121.Metalaksyl i
metalaksyl-M

122.Metamidofos
123.Metazachlor
124.Metiokarb
125.Metkonazol
126.Metobromuron

127.Metoksychlor
128.Metolachlor i S-
metolachlor

129.Metrafenon
130.Metydation
131.Mewinfos
132.Mychlobutanil
133.Napropamid

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

134.Nitrofen
135.0ksadiazon
136.0ksadiksyl
137.0ksyfluorfen
138.0metoat
139.Paklobutrazol
140.Paration
141.Paration metylu
142.Pendimetalina
143.Penkonazol
144.Pentiopirad
145.Permetryna
146.Petoksamid
147.Pikoksystrobina
148.Pikolinafen
149.Pirydaben
150.Pirymetanil
151.Pirymidifen
152.Pirymifos etylu
153.Pirymifos metylu
154.Pirymikarb
155.Piryproksyfen
156.Prochloraz
157.Procymidon
158.Profam
159.Profenofos
160.Prokwinazyd
161.Prometryna
162.Propachlor
163.Propamokarb

164.Propargit
165.Propikonazol
166.Propoksur
167.Propyzamid
168.Prosulfokarb
169.Pyrazofos
170.Resmetryna
171.Silafluofen
172.Spirodiklofen
173.Spiroksamina
174.Spiromesifen
175.Sulfotep
176.Tebufenpirad
177.Tebukonazol
178.Teflutryna
179.Teknazen
180.Terbufos
181.Terbutylazyna
182.Tetradifon
183.Tetrakonazol
184.Tiabendazol
185.Tolklofos metylu
186.Triadimefon
187.Triadimenol
188.Triazofos
189.Trifloksystrobina
190.Trifluralina
191.Winklozolina
192.Zoksamid

PAPRYKA

2,4-D
2-fenylofenol
Acefat
Acetamipryd
Akrynatryna
Alachlor
Aldikarb

N o vk wDN e

Aldryna i dieldryna
Ametoktradyna
10. Amitraz
11. Antrachinon
12. Atrazyna
13. Azakonazol

14. Azoksystrobina

przez Ministra Zdrowia

15. Azynofos etylu
16. Azynofos metylu
17. Benalaksyl

18. Bifentryna

19. Bifenyl

20. Biksafen

21. Bitertanol
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22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.

Boskalid
Bromofos
Bromofos etylu
Bromopropylat
Bromukonazol
Bupirymat
Buprofezyna
Chinalfos
Chinoksyfen
Chlorantraniliprol
Chlordan
Chlorfenapyr
Chlorfenson
Chlorfenwinfos
Chlormekwat
Chlorobenzylat
Chlorotalonil
Chlorpiryfos
Chlorpiryfos metylu
Chlorprofam
Cyflufenamid
Cyflumetofen
Cyflutryna
Cyjazofamid
Cymoksanil
Cypermetryna
Cyprodynil
Cyprokonazol
DDT
Deltametryna
Diafentiuron
Diazynon
Dichlorfos
Dichlorprop
Dietofenkarb
Difenokonazol
Difenyloamina
Diflubenzuron
Diflufenikan
Diklofluanid

Dikloran

63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94,
95.
96.
97.
98.
99.

Dikofol
Dikrotofos
Dimetomorf
Dimoksystrobina
Dinikonazol
Dinoseb
Dinotefuran
Disulfoton

Ditianon

Ditiokarbaminiany

Dodemorf
Endosulfan
Endryna

EPN
Epoksykonazol
Etefon

Etion
Etofenproks
Etoksazol
Etoprofos
Etrimfos
Etyrymol
Famoksadon
Fenamidon
Fenamifos
Fenarimol
Fenazachina
Fenbukonazol
Fenheksamid
Fenitrotion
Fenmedifam
Fenobukarb
Fenoksykarb
Fenpirazamina
Fenpiroksymat
Fenpropatryna

Fenpropidyn

100.Fenpropimorf
101.Fensulfotion
102.Fentoat

103.Fenwalerat

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

104.Fipronil
105.Flonikamid
106.Fluazyfop
107.Fluazynam
108.Flubendiamid
109.Fluberidazol
110.Fluchinkonazol
111.Fludioksonil
112.Flufenacet
113.Flufenoksuron
114.Flukapiroksad
115.Fluoksastrobina
116.Fluopikolid
117.Fluopyram
118.Fluorodifen
119.Flurochloridon
120.Flurpirymidol
121.Flusilazol
122.Flusulfamid
123.Flutolanil
124.Flutriafol
125.Foksym
126.Fonofos
127.Forat
128.Formetanat
129.Formotion
130.Fosalon
131.Fosfamidon
132.Fosmet
133.Fostiazat

134.Glifosat
135.Glufosynat
amonowy

136.Halfenproks
137.Haloksyfop
138.HCH, izomer alfa

139.HCH, izomer beta
140.HCH, suma
izomeréw

141.Heksachlorobenzen
142.Heksakonazol
143.Heksytiazoks
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144.Heptachlor
145.Heptenofos
146.1mazalil
147.Imidaklopryd
148.Indoksakarb
149.1pkonazol
150.lprodion
151.1prowalikarb
152.1zofenfos
153.1zofenfos metylu
154.1zokarbofos
155.1zoksaben
156.1zoprokarb
157.1zoprotiolan
158.1zoproturon
159.1zopyrazam
160.Jon bromkowy
161.Kadusafos

162.Karbaryl
163.Karbendazym i
benomyl

164.Karboksyna
165.Klofentezyna
166.Klomazon
167.Klotianidyna
168.Krezoksym metylu
169.Kumafos
170.Kwintocen
171.Lambda-cyhalotryna
172.Lenacyl
173.Lindan
174.Linuron
175.Lufenuron
176.Malation
177.Mandipropamid
178.MCPA i MCPB
179.Mekarbam
180.Mekoprop
181.Mepanipirym
182.Mepikwat
183.Mepronil

/\/\7 Ministerstwo
- Zdrowia

184.Metaflumizon

185.Metakrifos
186.Metalaksyl i
metalaksyl-M

187.Metamidofos
188.Metazachlor
189.Metiokarb
190.Metkonazol
191.Metobromuron
192.Metoksychlor

193.Metoksyfenozyd
194.Metolachlor i S-
metolachlor

195.Metomyl
196.Metrafenon
197.Metrybuzyna
198.Metydation
199.Mewinfos
200.Monokrotofos
201.Mychlobutanil
202.Napropamid
203.Nitenpyram
204.Nitrofen
205.Nowaluron
206.0ksadiazon
207.0ksadiksyl

208.0ksamyl
209.0ksydemeton
metylu

210.0ksyfluorfen
211.0metoat
212.Paklobutrazol
213.Paration
214.Paration metylu
215.Pencykuron
216.Pendimetalina
217.Penflufen
218.Penkonazol
219.Pentiopirad
220.Permetryna
221.Petoksamid
222.Pikoksystrobina

przez Ministra Zdrowia

223.Pikolinafen
224.Pirydaben
225.Pirydafention
226.Pirymetanil
227.Pirymidifen
228.Pirymifos etylu
229.Pirymifos metylu
230.Pirymikarb
231.Piryproksyfen
232.Prochloraz
233.Procymidon
234.Profam
235.Profenofos
236.Prokwinazyd
237.Prometryna
238.Propachlor
239.Propamokarb
240.Propargit
241.Propikonazol
242.Propoksur
243.Propyzamid
244 Prosulfokarb
245.Protiofos
246.Protiokonazol
247.Pyraklostrobina
248.Pyrazofos
249.Pyretryny
250.Rotenon
251.Silafluofen
252.Spinosad
253.Spirodiklofen
254.Spiroksamina
255.Spiromesifen
256. Sulfoksaflor

257.Sulfotep
258.Suma folpetu i
ftalimidu

259.Suma kaptanu i THPI
260.Symazyna
261.Tau-fluwalinat
262.Tebufenozyd
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263.Tebufenpirad 273.Tiaklopryd 283.Triazofos
264.Tebukonazol 274.Tiametoksam 284.Trichlorfon
265.Teflubenzuron 275.Tiodikarb 285.Tricyklazol
266.Teflutryna 276.Tiofanat metylu 286.Trifloksystrobin