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LIDER PROMOCJI ZDROWIA 2014 

 

 

Konkurs Lidera Promocji Zdrowia 2014 został zorganizowany przez Główny Inspektorat 

Sanitarny oraz Polskie Towarzystwo Medycyny Społecznej i Zdrowia Publicznego .  

 

Jury po zaprezentowaniu się wszystkich uczestników przyznała tytuł LIDERA PROMOCJI 

ZDROWIA 2014 Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Krapkowicach.  
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Promowanie zdrowego stylu życia, nadzór nad bezpieczeństwem żywności  

i żywienia oraz bezpieczeństwem zdrowotnym wody, zapobieganie 

powstawaniu chorób i zaburzeń zdrowia, w tym chorób zakaźnych  

i zawodowych poprzez sprawowanie zapobiegawczego i bieżącego nadzoru 

sanitarnego z zakresu zdrowia publicznego oraz prowadzenie działalności  

przeciwepidemicznej. 
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Kierunkami działania Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Krapkowicach  

w 2014 roku było: 

 

Inicjowanie, organizowanie, koordynowanie i nadzorowanie działalności w zakresie promocji 

zdrowia i profilaktyki chorób. 

1. Nadzór nad warunkami nauczania, wychowania, opieki oraz wypoczynku i rekreacji 

dzieci i młodzieży. 

2. Nadzór nad bezpieczeństwem żywności i żywienia zgodnie z obowiązującymi 

przepisami prawa żywnościowego. 

3. Nadzór nad bezpieczeństwem zdrowotnym wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi 

oraz wody w kąpieliskach i pływalniach. 

4. Współpraca z Opolskim Państwowym Wojewódzkim Inspektorem Sanitarnym  

we wspólnotowym systemie RASFF. 

5. Nadzór nad bezpieczeństwem kosmetyków. 

6. Monitoring suplementów diety, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia 

żywieniowego oraz środków spożywczych wzbogaconych wprowadzanych po raz 

pierwszy do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 

7. Szczególny nadzór nad produktami wprowadzanymi do obrotu, mogącymi stanowić 

zagrożenie dla ludzi. 

8. Nadzór nad realizacją programu obowiązkowych szczepień ochronnych w Polsce. 

9. Usprawnianie komputerowej sieci nadzoru nad dystrybucją preparatów 

szczepionkowych oraz nadzoru epidemiologicznego nad zakażeniami  

i chorobami zakaźnymi, w zakresie rejestracji zgłoszeń, prowadzenia analiz 

epidemiologicznych i przygotowania raportów statystycznych. 

10. Udział w przygotowaniach imprez masowych i zabezpieczeniu sanitarnym ich 

przebiegu. 

11. Prowadzenie nadzoru nad warunkami zdrowotnymi środowiska pracy celem 

wzmocnienia ochrony zdrowia pracowników przed negatywnym oddziaływaniem 

szkodliwych i uciążliwych czynników występujących w miejscu pracy. 

12. Przeciwdziałanie narkomanii poprzez monitorowanie i koordynowanie działań  

w zakresie realizacji polityki państwa w obszarze środków zastępczych, a w tym 

sprawowanie nadzoru nad substancjami chemicznymi i ich mieszaninami, produktami 

biobójczymi, detergentami i prekursorami narkotyków kat. 2 i 3. 

13. Realizacja niezbędnych czynności zapobiegawczych lub kontrolnych w przypadku 
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zagrożenia bezpieczeństwa sanitarnego i niezwłoczne przekazywanie informacji w tym 

zakresie do organów wyższego stopnia. 

14. Dostosowywanie struktur organizacyjnych, rozwijanie efektywności poboru i transportu 

próbek do laboratoriów w celu usprawnienia funkcjonowania Państwowej Inspekcji 

Sanitarnej. 
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Całokształt realizowanych działań dla osiągnięcia pożądanego stanu bezpieczeństwa 

sanitarnego Powiatu obrazują szczegółowe raporty cząstkowe poszczególnych pionów 

funkcjonalnych. 

 

W ZAKRESIE ODDZIAŁU HIGIENY KOMUNALNEJ 

 

Jakość wody przeznaczonej do spożycia 

 

1. Wstęp 

Nadzór nad jakością wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi na terenie powiatu 

sprawowany jest przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego na podstawie 

ustawy z dnia 14 marca 1985 roku o Państwowej Inspekcji Sanitarnej. Jakość wody 

przeznaczonej do spożycia powinna odpowiadać wymaganiom określonym w rozporządzeniu 

Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007 roku w sprawie jakości wody przeznaczonej do 

spożycia przez ludzi. W celu sprawowania właściwego nadzoru nad jakością wody 

próbkobranie wody przeznaczonej do spożycia odbywa się w oparciu o opracowywany 

roczny harmonogram próbkobrania, który zatwierdzany jest przez Opolskiego 

Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego. Badania jakości wody do spożycia wykonywane są 

przez Laboratorium Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Opolu, Oddział 

Kędzierzyn - Koźle. Laboratorium to posiada udokumentowany system jakości badań 

zatwierdzony przez Polskie Centrum Akredytacyjne certyfikatem akredytacji laboratorium 

badawczego Nr AB 519. 

 

2. Zaopatrzenie ludności w wodę 

W powiecie krapkowickim działa 9 wodociągów sieciowych zaopatrujących w wodę  

≈65,6 tys. ludzi.  

 

1% 

30% 

69% 

Liczba mieszkańców powiatu zaoptrywnych w wodę przez 
poszczególne grupy wodociągów w zależności od produkcji 

wody 

produkcja wody ≤ 100 m3/dobę 

produkcja wody 101-1000 
m3/dobę 
produkcja wody 1001-10000 
m3/dobę 
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Woda wykorzystywana do zbiorowego zaopatrzenia ludności pozyskiwana jest z ujęć 

podziemnych. Zgodnie z rozporządzeniem Ministra Zdrowia woda jest w pełni bezpieczna dla 

zdrowia jeśli spełnia określone w nim wymagania. Przekroczenie parametrów wymaga 

każdorazowo dokonania oceny zagrożeń i oszacowania ryzyka potencjalnych zagrożeń dla 

zdrowia konsumentów oraz określenia jej przydatności do spożycia. Ocena jakości wody jest 

sporządzana osobno dla każdego wodociągu.  

 

 Na podstawie wydawanych ocen Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny  

w Krapkowicach przeprowadził obszarową ocenę jakości wody za rok 2014 i oszacował 

ryzyko zdrowotne konsumentów. 

 

OBSZAROWA OCENA JAKOŚCI WODY W ROKU 2014 

 

Lp 
Producent wody 

(nazwa, adres) 

Eksploatowany wodociąg 

(zaopatrywane miejscowości) 

Produkcja 

wody 

(m3/d) 

 

Liczba 

zaopatry

wanej 

ludności 

(tys.) 

 

Uzdatnianie wody 

(metody) 

Kwestionowane 

parametry-ilość 

dni przekroczeń 

w roku 

Jakość wody 

na  

koniec 2013r.-

kwestionowane 

parametry 

Wodociągi zbiorowego zaopatrzenia w wodę 

Gmina Krapkowice 

1 Wodociągi             i 

Kanalizacja  

Sp. z o.o. 

Krapkowice 

ul. B. Czecha 1 

Krapkowice (Krapkowice, 

Gwoździce, Rogów Op., 

Dąbrówka Górna, Steblów, 

Żywocice, Pietna, Borek, 

Kórnica, Ściborowice, Odrowąż, 

Posiłek, Wesoła,  

Jarczowice, Nowy Dwór 

Prudnicki) 

3500 23 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

- 
przydatna 

do spożycia 

Gmina Gogolin 

2 Komunalne 

Przedsiębiorstwo 

Wielobranżowe 

Gogolin Sp. z o.o.  

ul. Ligonia 15 

Gogolin : 

 

 

(Gogolin, Górażdże, Chorula, 

Malnia, Obrowiec, Strzebniów, 

Wygoda) 

 

1600 9.3 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

 

mangan 

(920 dni) 

W kwietniu 

przez 6 dni – 

nieprzydatna do 

spożycia;wieś 

Górażdże w 4 

próbkach obecne 

b.gr.coli w 

ilościach od 6-9 

jtk. oraz 

Escherichia coli 

w ilości od 6 do 

9 jtk.; wydana 

decyzja: 

W lipcu przez  

5 dni- woda 

nieprzydatna do 

spożycia; wieś 

Górażdże w 1 

próbce  b.gr.coli 

i Escherichia coli 

w ilości po 2 

jtk.; wydana 

warunkowo 

przydatna 

do spożycia! 

(studnia Podbór 

w Gogolinie) 



8 

 

decyzja 

3 Kamień Śląski  

(Kamień Śląski, Kamionek) 

160 2.0 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

 

- 
przydatna 

do spożycia 

4 Zakrzów 

(Zakrzów, Dąbrówka Dolna, 

Dalnia) 80 0.6 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

 

- 
przydatna 

do spożycia 

Gmina Zdzieszowice 

5 ArcelorMittal Poland 

S.A. Oddział 

Zdzieszowice 

Zdzieszowice (Zdzieszowice) 

2000 12.9 
odmanganianie, 

odżelazianie 
- 

przydatna 

do spożycia 

6  

Wodociągi i 

Kanalizacja  

Sp.z o.o. w 

Zdzieszowicach 

Krępna  

(Krępna, Rozwadza) 
200 1.8 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby)  

- 
przydatna 

do spożycia 

7 Oleszka  

(Jasiona, Oleszka, Żyrowa, Skała, 

Wielmierzowice) 

200 1.3 
dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 
- 

przydatna 

do spożycia 

 

Gmina Walce 

8  

Samorządowy 

Zakład Budżetowy 

Wodociągi  

i Kanalizacja 

 w Walcach 

ul. Mickiewicza 18 

 

Rozkochów  

(Brożec, Brzezina, Ćwiercie, 

Rozkochów, Walce, Antoszka, 

Groble, Krzewiaki,Kromołów, 

Żużela, Zabierzów,  Stradunia,  

Rybarze, 

Grocholub,Dobieszowice, 

Swornica, Czerniów) 

 

460 6.8 

odmanganianie, 

odżelazianie, 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

- 
przydatna 

do spożycia 

 

Gmina Strzeleczki 

9  

Związek Gmin 

AQUA SILESIA 

Rynek 4 

Strzeleczki 

 

Nowy Bud 

(Strzeleczki, Dobra, Nowy Bud, 

Komorniki, Nowy Młyn, 

Łowkowice, Pisarzowice, 

Buława, Kujawy, Zielina, Ścigów, 

Kopalina, Racławiczki, 

Wawrzyńcowice, Moszna, 

Urszulanowice, Dziedzice, 

Smolarnia, Serwitut)  

 

600 7.7 

odmanganianie,           

odżelazianie, 

odkwaszanie, 

filtracja, 

dezynfekcja 

 (w razie potrzeby) 

mętność,  

żelazo 

 

(20 dni) 

 

 

warunkowo 

przydatna 

do spożycia 

 

2.   Inne podmioty produkujące wodę 

1  

Lotnisko 

Kamień Śląski 

Sp. z o.o. 

ul. Lotnicza 

 

 

Lotnisko i Hotel „Aviator” 

10 0.03 - 
siarczany  

(1785 dni) 

warunkowo 

przydatna 

do spożycia 
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2  

Instytut 

Naukowo - 

Badawczy 

„Sebastianeum 

Silesiacum” 

Kamień Śląsk 

 

tylko 1 obiekt: Instytut Naukowo-

Badawczy „Sebastianeum Silesiacum” 

w Kamieniu Śląskim 

 

16 0.08 

Zmiękczanie wody 

przy użyciu 

NaCl 

- siarczany, 

sód (128) 

warunkowo 

przydatna 

do spożycia ! 

3 Moszna 

Zamek  

Sp. z o.o. 

Moszna Zamek i Moszna Stadnina 

Koni 
35 0,2 

odmanganianie 

odżelazianie 

dezynfekcja  

(w razie potrzeby) 

- 
przydatna 

do spożycia 

 

Istotnym problemem w procesie zbiorowego zaopatrzenia w wodę jest nadmierne rozproszenie 

przedsiębiorstw wodociągowych.  Małe wodociągi produkujące <1000 m3 wody na dobę zaopatrują 

około 20 tys. ludzi. 

Liczba wodociągów na terenie powiatu w zależności od wielkości produkcji wody m3/dobę 

 

 
 

Na terenie powiatu liczba wodociągów i liczba odbiorców produkowanej przez nie wody  

(w rozbiciu na odpowiadającą i nieodpowiadającą wymaganiom sanitarnym) kształtowała się 

następująco: 

 

Wodociągi o 

produkcji wody 

w m
3
/dobę 

Liczba urządzeń dostarczających 

wodę 

Liczba ludności zaopatrywanej w wodę 

(w tys.) 

Wg ewidencji odpowiadająca 

wymaganiom 

odpowiadająca 

wymaganiom 

nieodpowiadająca 

wymaganiom 

 

≤ 100 
 

1 

 

1 

 

0,60 

 

0 

 

101 – 1000 
 

5 

 

4 

 

11,90 

 

7,70 

 

1001 - 10000 
 

3 

 

2 

 

44,35 

 

0,85 

 

Suma: 
 

9 

 

7 

 

56,85 

 

8,55 

 

 

1 

5 

3 

0 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

≤ 100 101-1000 1001-10000 

Li
cz

b
a 

w
o

d
o

ci
ąg

ó
w

 

Produkcja wody m3/dobę 
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W roku 2012 około 98,7 % konsumentom dostarczano wodę o parametrach spełniających 

wymagania określone w rozporządzeniu Ministra Zdrowia, a 1,3 % mieszkańcom dostarczano 

wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia.  

W roku 2013 sytuacja uległa zmianie na niekorzyść konsumentów, ponieważ tylko 87% 

korzystało z wody o niekwestionowanej jakości. Do 13% wzrosła natomiast liczba 

mieszkańców powiatu korzystających z wody warunkowo dopuszczonej do spożycia. 

Rok 2014 to sytuacja bez zmian w stosunku do roku ubiegłego: 87% konsumentów pije wodę 

o niekwestionowanej jakości, natomiast 13% odbiorców ma dostarczaną wodę warunkowo 

dopuszczoną do spożycia (ponadnormatywne parametry fizykochemiczne: mangan, żelazo, 

mętność). 

 

 

Zależności ukazujące na przestrzeni lat 2012 i 2013 zmiany w liczbie konsumentów  

otrzymujących wodę o niekwestionowanej jakości i wodę warunkowo dopuszczoną do 

spożycia. 

 

 
 

Oprócz przedsiębiorstw wodociągowych produkcją wody na potrzeby własne zajmują się  

3 podmioty posiadające własne ujęcia. Są to Zamek Moszna Sp. z o.o., Lotnisko w Kamieniu 

Śląskim i Instytut Naukowo Badawczy ks. Sebastiana Kneippa w Kamieniu Śląskim.  

 

3. Analiza przekroczeń wskaźników mikrobiologicznych 

Woda jest niezbędna do utrzymania życia i powinna być o właściwej jakości  

i w odpowiedniej ilości dostępna dla wszystkich konsumentów. Występowanie w wodzie 

mikroorganizmów, takich jak Escherichia coli i enterokoki (paciorkowce kałowe), bytujących 

zwykle w odchodach ludzi i zwierząt stałocieplnych wskazuje na zanieczyszczenia typu 

98,70% 

1,30% 

87% 

13% 

87% 

13% 

0,00% 

10,00% 

20,00% 

30,00% 

40,00% 

50,00% 

60,00% 

70,00% 

80,00% 

90,00% 

100,00% 

woda o niekwestionowanej 
jakości 

woda warunkowo 
dopuszczona do picia 

Lu
d

n
o

ść
 

2012 r. 

2013 r. 

2014 r. 
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kałowego. Stanowią one swoisty wskaźnik zanieczyszczenia mikrobiologicznego wody i ich 

obecność w wodzie wiąże się z koniecznością podjęcia natychmiastowych działań 

naprawczych.  

 

W ramach prowadzonego nadzoru sanitarnego nad zaopatrzeniem zbiorowym w wodę 

wykonywano badania mikrobiologiczne wody we wszystkich wodociągach 

zewidencjonowanych na terenie powiatu.  

W roku 2014 stwierdzono 2-krotnie wystąpienie przekroczenia wskaźników 

mikrobiologicznych w wodzie wodociągowej we wsi Górażdże (w miesiącu kwietniu  

i w lipcu), kiedy to wykryto obecność bakterii grupy coli i Escherichia coli. Wydane zostały 

decyzje o nieprzydatności wody do spożycia obligujące właściciela wodociągu do podjęcia 

natychmiastowych działań naprawczych. Odbiorcy wody, mieszkańcy wsi Górażdże, zostali 

w sposób skuteczny poinformowani o wystąpieniu zanieczyszczenia wody,  

o zorganizowanych zastępczych źródłach wody pitnej oraz o tym, w jaki sposób i w jakim 

czasie przeprowadzone zostaną działania w celu  poprawy jakości wody. 

Przedsiębiorstwo wodociągowe skuteczność przeprowadzonych działań potwierdziło 

uzyskanymi  pozytywnymi wynikami badań mikrobiologicznych. W pozostałych 

nadzorowanych wodociągach nie stwierdzano zanieczyszczeń mikrobiologicznych wody. 

 

4. Analiza przekroczeń wybranych parametrów fizykochemicznych 

Ryzyko zdrowotne spowodowane związkami chemicznymi zawartymi w wodzie do spożycia 

różni się od zagrożenia spowodowanego zanieczyszczeniami mikrobiologicznymi, głównie  

z uwagi na fakt, że zanieczyszczenia chemiczne na ogół nie wywołują natychmiastowych 

skutków.   

Badania monitoringowe wody wykazywały przekroczenia w wodzie pitnej najczęściej 

parametrów takich jak: mangan, żelazo, mętność.  

Woda przeznaczona do spożycia na terenie powiatu pochodzi w 100 % z ujęć podziemnych. 

Warstwy wodonośne, z których czerpią wodę wodociągi to trzecio- i czwartorzęd. Są to 

zasoby wodne, które zawierają wysokie stężenia żelaza i manganu. Stacje uzdatniania wody 

prowadzą procesy uzdatniania takie jak odżelazianie i odmanganianie. 

Obecność manganu i żelaza w wodzie do spożycia może powodować w sieci dystrybucyjnej 

powstawanie osadów, wywołując niepożądane zabarwienie czy mętność, pogarszając smak 

wody. 

 

W roku 2014 w próbkach wody pobieranych z sieci wodociągu Nowy Bud, produkującego 

wodę dla całej gminy Strzeleczki, stwierdzono ponadnormatywną mętność i żelazo.  

Po dokonaniu oceny jakości wody Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w 

Krapkowicach wydał decyzję o warunkowej przydatności wody do spożycia do dnia 

30.06.2015r. oraz nakazał przeprowadzić skuteczne działania naprawcze w celu otrzymania 

produkowanej wody o parametrach spełniających wymagania sanitarne.  

 

W roku 2014 obowiązywało warunkowe dopuszczenie wody do spożycia wody w części 

miejscowości Gogolin. Znajdująca się przy ul. Powstańców Śląskich studnia „Podbór” 

zaopatrująca około 800 osób, zawiera wodę posiadającą ponadnormatywne ilości manganu. 
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Działania naprawcze prowadzone w celu zapewnienia dostaw wody pitnej o odpowiedniej 

jakości potrwają do 30.06.2015r. 

 

Miejsce wykorzystywane do kąpieli  

Na terenie powiatu działało 1 miejsce wykorzystywane do kąpieli zorganizowane na Jeziorze 

Srebrnym  w Januszkowicach.  

Brak jest natomiast kąpielisk organizowanych na podstawie ustawy Prawo wodne. 

 

1. Zakres odpowiedzialności poszczególnych podmiotów 

Do najistotniejszych elementów nadzoru sanitarnego nad tym obiektem należy ocena jakości 

wody oraz ocena stanu sanitarno-higienicznego zaplecza. Jakość wody oceniana jest przed 

 i w trakcie sezonu. Badanie wody przeprowadzane jest zarówno przez organizatora miejsca 

do kąpieli, jak i z urzędu przez stację sanitarno-epidemiologiczną. 

W ocenie przydatności wody do kąpieli uwzględniane są przede wszystkim wskaźniki 

mikrobiologiczne kałowego zanieczyszczenia wody oraz zakwity sinic. Dokonuje się także 

wizualnej oceny miejsca do kąpieli. Na powierzchni zbiornika nie powinny występować   

np. materiały smoliste, tworzywa sztuczne, guma. 

Właściciel miejsca do kąpieli w Januszkowicach przed rozpoczęciem sezonu wykonał 

badanie mikrobiologiczne wody. Jakość wody spełniała wymagania sanitarne i na tej 

podstawie Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krapkowicach wydał Komunikat  

o dopuszczeniu wody do kąpieli. W sezonie letnim wykonywane były badania wody przez 

pracowników PSSE w Krapkowicach oraz ponownie przez właściciela obiektu. Wodę 

oceniono jako przydatną do kąpieli. 

 

2. Charakterystyka i stan sanitarny miejsca do kąpieli  

Miejsce wykorzystywane do kąpieli zorganizowane jest w Januszkowicach nad Jeziorem 

Srebrnym (gmina Zdzieszowice). Właścicielem obiektu jest osoba prywatna. Teren obiektu 

jest ogrodzony i oznakowany tablicami informacyjnymi. W widocznym miejscu umieszczono 

regulamin korzystania z obiektu. Przy zejściu do wody zorganizowana jest sztuczna plaża. 

Strefy przeznaczone do kąpieli zostały wydzielone i wygrodzone bojami. Na terenie obiektu 

znajduje się plac zabaw, pole namiotowe, punkt gastronomiczny, wydzielone są miejsca 

parkingowe, a w murowanym pawilonie urządzono sanitariaty ( z podziałem na damskie  

i męskie) oraz prysznice. Przy pawilonie na zewnątrz urządzono również letnią otwartą 

kuchnię – dla osób korzystających z pola namiotowego. Na terenie obiektu prowadzona jest 

sezonowa działalność gastronomiczna.  

 

Baseny 

Pod nadzorem Stacji znajdowało się 5 krytych pływalni oraz 4 baseny letnie. Obiekty te 

prowadzone były w sposób profesjonalny. Tereny obiektów są ogrodzone, utrzymane czysto, 

z właściwym zapleczem sanitarno-higienicznym (przebieralnie, natryski oraz sanitariaty). 

Przy basenach letnich urządzone są place zabaw dla dzieci. 

W czasie sprawowanego nadzoru sanitarnego nie stwierdzano nieprawidłowości. 
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W ramach kontroli urzędowej pobranych zostało 151 próbek wody, w których wykonano 151 

badań w kierunku oznaczeń mikrobiologicznych i 37 badań w kierunku oznaczeń fizyko-

chemicznych.  

Spośród pobranych próbek zakwestionowano czystość mikrobiologiczną wody tylko w 4  

z nich. Zalecono przeprowadzenie działań naprawczych, które zostały wykonane w sposób 

skuteczny, co potwierdziły ponowne badania wody. 

 

Stan sanitarny obiektów użyteczności publicznej 

 

1. Informacje ogólne 

Pod nadzorem sanitarnym znajdowały się obiekty użyteczności publicznej takie jak: 

 zakłady fryzjerskie; kosmetyczne; tatuażu; odnowy biologicznej – skontrolowano 63 

spośród 102 ujętych w ewidencji;  

 obiekty hotelarskie i inne; w których świadczone są usługi hotelarskie – skontrolowano 

10 spośród 29 ujętych w ewidencji;  

 ustępy publiczne ogółem – skontrolowano 2 spośród 3 ujętych w ewidencji; 

 domy pomocy społecznej – został skontrolowany 1 będący w ewidencji; 

 dworce autobusowe i kolejowe; skontrolowano 3 obiekty, wszystkie ujęte w ewidencji; 

 inne obiekty użyteczności publicznej (domy kultury, obiekty dyskotekowe, hale 

sportowe, stadion miejski, stacje paliw) – skontrolowano 7 spośród 19. 

Stan sanitarno-porządkowy miast w 2014r. w porównaniu do stanu z lat poprzednich, nie 

ulegał istotnym zmianom. Place, ulice i przystanki były sprzątane na bieżąco, kosze na 

odpady komunalne systematycznie opróżniane.  

Gminy w roku ubiegłym opracowywały zmiany w uchwałach w zakresie szczegółowych 

zasad utrzymania czystości i porządku, a inspekcja sanitarna uczestniczyła w opiniowaniu 

projektów tych uchwał. Obiekty użyteczności publicznej i tereny rekreacyjne na terenach 

wiejskich wykazywały zadowalający stan sanitarno – porządkowy.  

 

2. Stan sanitarny wybranych obiektów 

Najliczniejszą grupę obiektów użyteczności publicznej objętych ewidencją państwowej 

inspekcji sanitarnej stanowią zakłady fryzjerskie, zakłady kosmetyczne i odnowy 

biologicznej.  

Nie stwierdzano istotnych zaniedbań w postępowaniu ze sprzętem i narzędziami fryzjerskimi 

czy dla kosmetyczek, w postępowaniu z bielizną czystą i brudną i w utrzymaniu bieżącej 

czystości obiektów. 

 

Dworce kolejowe od lat charakteryzują się zaledwie dostatecznym stanem sanitarnym. Nie 

zapewniają podróżnym odpowiednich warunków w trakcie podroży – brak toalet,  

a poczekalnie zamykane już w godzinach popołudniowych. Pozostawione często bez nadzoru 

ulegają ciągłej dewastacji. 
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Obiekty oferujące usługi noclegowe to grupa, która  obejmuje obiekty bardzo zróżnicowane, 

tak pod względem warunków technicznych i standardu wyposażenia, jak i zakresu poziomu 

świadczonych usług.  

Pod nadzorem tutejszej Stacji znajduje się 6 hoteli posiadających kategoryzację nadaną przez 

marszałka województwa. Jeden hotel posiada 1*, a pozostałych 5 hoteli posiada kategorię 3*.  

Kategoryzacja bazy noclegowej służy określeniu  jakości usług turystycznych oferowanych 

przez poszczególne obiekty hotelarskie. Bazę noclegową stanowią ponadto tzw. inne obiekty 

noclegowe, w których są świadczone usługi związane z pobytem turysty. Ewidencję innych 

obiektów noclegowych, w których zgodnie z ustawą mogą być świadczone usługi hotelarskie, 

prowadzi wójt i burmistrz właściwy ze względu na miejsce ich położenia. 

 

NADZÓR WSPÓLNY 

EPIDEMIOLOGIA I HIGIENA KOMUNALNA 

 

Stan sanitarny pomieszczeń i urządzeń wykorzystywanych przy udzielaniu świadczeń 

zdrowotnych przez podmioty prowadzące działalność leczniczą. 

 

1. Informacje ogólne 

Kontrole stanu sanitarnego w placówkach prowadzących działalność leczniczą w 2014 r. 

przeprowadzono w 97 obiektach, spośród 139 ujętych w ewidencji.  

Liczba obiektów ochrony zdrowia zwiększyła się o 1 w porównaniu z rokiem ubiegłym. 

 

Kontrole objęły: 

 działalność leczniczą wykonywaną poprzez podmioty lecznicze – skontrolowano 

48obiektów spośród 64 ujętych w ewidencji,  

 działalność leczniczą wykonywaną w formie praktyk zawodowych lekarskich 

 i pielęgniarskich (grupowe i indywidualne) – skontrolowano 49 obiektów spośród 75   

ujętych w ewidencji. 

 

2. Stan sanitarny –działalność lecznicza wykonywana przez podmioty lecznicze 

Do podmiotów leczniczych wykonujących stacjonarne i ambulatoryjne świadczenia 

zdrowotne należą: 

 szpital (1), 

 przychodnie, ośrodki zdrowia, poradnie (24), 

 medyczne laboratoria diagnostyczne (2), 

 zakłady rehabilitacji leczniczej (2), 

 opieka pielęgniarska długoterminowa i inne tj. gabinety higieny szkolnej, stacje opieki  

Caritas (35). 

Trzy  obiekty ocenione zostały jako z niewłaściwym stanie technicznym. 

Na negatywną ocenę placówek miały wpływ liczne nieprawidłowości takie jak: niewłaściwy 

stan sanitarno-techniczny ścian, sufitów, zużyte posadzki w komunikacji, brakujące listwy 

przypodłogowe oraz brak:  



15 

 

 opracowanych procedur zapobiegających zakażeniom i chorobom zakaźnym, 

związanych  z udzielaniem świadczeń zdrowotnych, 

 wydzielonego pomieszczenia socjalnego dla personelu, 

 brak raportu z prowadzenia kontroli wewnętrznej w zakresie realizacji działań   

zapobiegających szerzeniu się zakażeń i chorób zakaźnych. 

 

     3. Stan sanitarny – działalność lecznicza wykonywana w formie indywidualnych 

praktyk zawodowych. 

Do działalności leczniczej wykonywanych w formie indywidualnych praktyk zawodowych 

należą: 

 Indywidualne praktyki lekarskie, indywidualne specjalistyczne praktyki lekarskie          

 i grupowe praktyki lekarskie;  

 Indywidualne praktyki lekarzy dentystów i indywidualne specjalistyczne praktyki 

lekarzy dentystów;  

 Indywidualne praktyki pielęgniarek i grupowe praktyki pielęgniarskie  

W wymienionych powyżej obiektach podczas kontroli nie stwierdzono nieprawidłowości                 

w zakresie higieniczno-sanitarnym i technicznym. Podczas przeprowadzanych kontroli                  

w roku 2014 stwierdzono, że stan sanitarny nadzorowanych obiektów ulega ciągłej poprawie.  

 

Nadzór epidemiologiczny podczas masowych imprez 

Opiniowano planowane  do przeprowadzenia imprezy  masowe ( Oddziały HK, HŻŻi PU). 

Opiniowano organizację 5 imprez: Dni Krapkowic 2014, XXIV Dni Gogolina, 15-lecie 

powiatu krapkowickiego, Cykl imprez kulturalnych o charakterze rodzinnym oraz Mecz 

charytatywny siatkówki dla dzieci o specjalnych potrzebach.  

 

Przedstawiona  przez organizatorów dokumentacja zawierała niezbędne informacje na temat 

zabezpieczenia zaplecza sanitarnego oraz zapewnienia odpowiednich warunków do 

prowadzenia działalności gastronomicznej w plenerze. Przedstawione rozwiązania dotyczące 

organizacji imprez masowych w zakresie spełnienia wymagań sanitarnych zaopiniowano 

pozytywnie - spełniały wymagania sanitarne.   
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W ZAKRESIE   ODDZIAŁU EPIDEMIOLOGII 

 

1. SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA W ZAKRESIE CHORÓB ZAKAŹNYCH 

 

Sytuacja epidemiologiczna chorób zakaźnych na terenie powiatu krapkowickiego w 2013 

była pomyślna. Obserwowany w roku 2013 wzrost zachorowań na niektóre choroby zakaźne, 

podobnie jak w roku ubiegłym miał charakter sezonowy.  

W roku 2013 zarejestrowano ogółem 571 przypadków chorób zakaźnych podlegających 

zgłoszeniu zgodnie z ustawą o zapobieganiu i zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi  

i zgłaszanych przez lekarzy praktykujących w placówkach opieki zdrowotnej na terenie 

powiatu krapkowickiego.  

W związku z nadzorowaniem chorób zakaźnych w roku 2013 przeprowadzono 194 

dochodzenia epidemiologiczne. W roku 2012 zarejestrowano 1082 przypadki chorób 

zakaźnych i przeprowadzono 113 dochodzeń epidemiologicznych. W roku 2011 

zarejestrowano 578 przypadków chorób zakaźnych i przeprowadzono 115 dochodzeń 

epidemiologicznych. Znaczny wzrost zachorowań w 2012 roku spowodowany był 

zwiększoną zachorowalnością na ospę wietrzną (tabela 1), natomiast znaczny wzrost 

przeprowadzonych dochodzeń epidemiologicznych spowodowany był zwiększoną liczbą 

zgłoszonych przez placówki opieki zdrowotnej oraz Powiatową Inspekcję Weterynaryjną 

pokąsań przez zwierzęta, których łącznie było 91 przypadków 

        

Tabela 1. Analiza porównawcza  zachorowania i zapadalności na wybrane choroby zakaźne na terenie 

powiatu krapkowickiego w latach  2012 - 2013 

 

Kod 

wg 

ICD-10 

Jednostka chorobowa 
2013rok 

liczba ludności  63655 

2014rok 

liczba ludności  63161 

zachorowania              zapadalność zachorowania              zapadalność 

A02.0 Salmonelozy -  zatrucia 

pokarmowe  

3 4.7 6 9,5 

A02.1-8 Salmonelozy -  zakażenia 

pozajelitowe 

0 0 1 1.6 

A04.6 

A04.7 

A04.9 

Inne bakteryjne zakażenia jelitowe 

-ogółem 

 

25 39,30 21 33,2 

A07.1 Lamblioza (giardioza) 0 0 4 6,3 

A08.0 

A08.2-3 

A08.4 

Wirusowe zakażenia jelitowe 

-ogółem(rotawirusy ,inne 

określone i nie określone) 

51 80,10 55 87,0 

A09 Biegunka i zapalenie żołądkowo-

jelitowe... - ogółem  

21 33 59 93,4 

A69.2 Borelioza (Choroba z Lyme ) 59 92,7 52 82,3 

B05 Odra 0 0 0 0 
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A37 Krztusiec 4 6.3 5 7,9 

B01 Ospa wietrzna  122 191,6 229 362,6 

A38 Płonica 77 130 51 80,7 

A39.0 Choroba meningokokowa – 

ogółem  

0 0 1 1,6 

Z20.3/Z

24.2 

Styczność i narażenie na 

wściekliznę (potrzeba szczepień) 

7 11 0 0 

A84 Kleszczowe zapalenie mózgu  0 0 0 0 

B06 Różyczka 117 184 10 15,8 

A46 Róża  20 31,4 35 55,4 

B26 Świnka (nagminne zapalenie 

przyusznicy) 

8 12,5 1 1,6 

B15 Wirusowe zapalenie wątroby 

 typu „A” 

0 0 0 0 

B18.0-1 Wirusowe zapalenie wątroby  

typu „B”- przewlekłe 

2 3,1 5 8 

B17.1-

B18.2 

Wirusowe zapalenie wątroby 

typu„C” 

2 3,1 8 12,7 

 

G03 

Bakteryjne zapalenie opon 

mózgowych i/lub mózgu-ogółem 

2 3,1 2 3,2 

G04.8-9 Zapalenie mózgu - ogółem 2 3,1 1 1,6 

A87.1-9 Zapalenie opon mózgowo-

rdzeniowych – wirusowe 

4 6,3 3 4,7 

J10-J11 Grypa  15548 24425,4 12257 19406,0 

 

 

1.1  Zatrucia pokarmowe i zakażenia jelitowe 

 

W 2014 roku obserwowano niewielki wzrost liczby bakteryjnych i wirusowych zatruć 

i zakażeń pokarmowych.  

Najczęstszą przyczyną zatruć pokarmowych były zakażenia wywołane  

odzwierzęcymi pałeczkami jelitowymi Salmonella. W 2014 roku w powiecie krapkowickim 

potwierdzono 7 przypadków zachorowań wywołanych tą bakterią i w stosunku do roku 2013 

nastąpił wzrost o 100%. 

Wśród innych najczęściej występujących  bakteryjnych zakażeń jelitowych należy 

wymienić zakażenia wywołane przez Clostridium difficile. Są one jedną  

z najczęstszych przyczyn rzekomobłoniastego zapalenia jelit, poważnego schorzenia 

spowodowanego nadmiernym namnożeniem C. difficile w świetle jelita grubego                       

i zachorowują głównie osoby starsze. 

Na podstawie zebranych w 2014 roku danych stwierdzono, że liczba zgłoszonych 

wirusowych zakażeń jelitowych jest podobna jak  w roku 2013. W roku 2014 było to 55 

zachorowań natomiast w roku 2013 - 51 zachorowań. W większości zakażenia te były 

http://pl.wikipedia.org/wiki/Rzekomob%C5%82oniaste_zapalenie_jelit
http://pl.wikipedia.org/wiki/Jelito_grube
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wywołane przez rotawirusy. Zachorowania dotyczyły głównie małych dzieci i kończyły się 

hospitalizacją. 

Biegunka i zapalenie żołądkowo-jelitowe nadal są istotną przyczyną chorobowości      

u dzieci do lat 2. W 2014 roku w stosunku do roku 2013 zaobserwowano znaczący wzrost 

liczby zgłoszonych przypadków. Liczba ta wzrosła z 21 w roku 2013 do 59 w roku 2014.   

Należy zauważyć, że do zakażeń i zatruć pokarmowych u dzieci w wieku do lat 2 dochodzi 

niemal wyłącznie w środowisku domowym. Zachorowania te nie były powiązane 

epidemiologicznie, nie wystąpiły ogniska zatruć pokarmowych.  

 

1.2 Zachorowania na choroby zakaźne wieku dziecięcego 

 

Krztusiec, odra, świnka, różyczka, ospa wietrzna, płonica (szkarlatyna) to typowe 

choroby wieku dziecięcego. W przypadku tych chorób jest obserwowana cykliczna, 

występująca co kilka lat zmienność ilości zachorowań, więc poddawana jest ona ciągłej 

obserwacji. Dzięki wprowadzeniu do Programu Szczepień Ochronnych od końca 2003r. 

obowiązkowych szczepień p/odrze, śwince i różyczce, odnotowuje się z roku na rok spadek 

zapadalności na te choroby. W roku 2014 podobnie jak w 2013 nie odnotowano w powiecie 

żadnego zachorowania na odrę. Na świnkę w roku 2014 zachorowała tylko 1 osoba w roku 

2013 odnotowano 8 przypadków. W roku 2014 odnotowano znaczny spadek zachorowań na 

różyczkę z 122 w roku 2013 do 10 w roku 2014.  

Od roku 2013 stwierdza się również zwiększoną liczbę zachorowań na krztusiec.         

W roku 2012 stwierdzono 1 zachorowanie, w roku 2013 – 4 zachorowania natomiast w roku 

2014 - 5 zachorowań.. W przypadku krztuśca występuje stopniowy spadek odporności 

indywidualnej  u osób, które wcześniej ją już nabyły. Jest to zjawisko niezależne od sposobu 

uzyskania odporności i dotyczy zarówno osób, które nabyły odporność w wyniku przebycia 

krztuśca, jak też w drodze szczepień ochronnych. Istotne znaczenie w walce z krztuścem mają 

prowadzone od 2003 roku szczepienia przypominające p/krztuścowi u dzieci w 6 roku życia 

szczepionką DTaP (błoniczo-tężcową z bezkomórkowym komponentem krztuścowym). 

W przypadku zachorowania na płonicę (szkarlatyna) odnotowuje się cykliczną 

zmienność: w roku 2012 odnotowano 46 zachorowań, w roku 2013 liczba zachorowań 

wzrosła do 77 a w roku 2014 odnotowano 51 zachorowań. W przypadku zachorowań na 

płonicę nie możemy się uodpornić na drodze szczepień ochronnych. 

Na rys.1 przedstawiono liczbowy rozkład zachorowań na krztusiec, ospę wietrzną, 

płonicę i świnkę. Jak wynika z wykresu najwięcej osób w roku 2014 zachorowało na ospę 

wietrzną (liczba zachorowań wynosiła 229 przypadków), natomiast w roku 2013 odnotowano 

122 zachorowania, a w roku 2012 odnotowano 818 zachorowań. Pomimo dużego wzrostu 

zachorowań wzrasta również liczba osób zaszczepionych przeciwko ospie wietrznej: w roku 

2014 r. wyniosła 214, natomiast w roku 2013 zaszczepiło się jedynie 111 osób w powiecie 

krapkowickim i dotyczy to głownie dzieci w wieku 0-9 lat.  

Należy nadmienić, że ospa wietrzna jest chorobą zakaźną często kończącą się 

powikłaniami m.in. zapaleniem opon mózgowo – rdzeniowych, a najskuteczniejszą ochroną 

są szczepienia ochronne. 
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Liczbowy rozkład zachorowań na krztusiec, ospę wietrzną, 

płonicę, świnkę w 2014 roku.

różyczka 10

 ospa wietrzna 229

krztusiec 5 
świnka 1 

płonica 51

krztusiec

ospa wietrzna 

płonica

świnka

różyczka

Liczbowy rozkład zachorowań na krztusiec, ospę wietrzną, 

płonicę, świnkę, różyczkę w 2013 roku.

różyczka  117  

 ospa wietrzna 

122 

krztusiec 4 

świnka 8
płonica  77

krztusiec

ospa wietrzna 

płonica

świnka

różyczka 

Rys. 1 Liczbowy rozkład zachorowań na krztusiec, ospę wietrzną, płonicę, świnkę i różyczkę 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rys.2 Zapadalność na ospę wietrzną w latach 2010-2012 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rys. 1 Liczbowy rozkład zachorowań na krztusiec, ospę wietrzną, płonicę, świnkę i różyczkę w roku 2014 i 2013  
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Rys.2 Zapadalność na ospę wietrzną w latach 2010-2014 

 

 

 

Na rys.2 przedstawiono zapadalność na ospę wietrzną w powiecie krapkowickim       

w latach 2010 – 2014 i w porównywalnym okresie w woj. opolskim i w Polsce. Jak widać     

w powiecie krapkowickim wzrost zapadalności wystąpił w roku 2012 i wyniósł wtedy 

1274,7/100 000, w roku 2013 wyniósł zaledwie 191,6/100 000, a w roku 2014 ponownie 

odnotowaliśmy wzrost zapadalności, który wyniósł 362,6/100 000, który  i tak jest niższy niż 

w województwie opolskim i w Polsce..  

W Polsce rocznie rejestruje się około 200 000 zachorowań na ospę a średnia 

zapadalność wynosi ok. 570/100000. Obecnie jesteśmy w okresie, gdzie od kilku lat 

obserwujemy wzrost zachorowalności na ospę. Jesteśmy w okresie tzw. epidemii 

wyrównawczej - dochodzi do niej zawsze wtedy, gdy znaczna część populacji nie jest 

odporna na to zakażenie, co zdarza się co 2-3 lata. Polska jest właśnie w takim okresie.  

 

1.3 Zachorowania na grypę i schorzenia grypopodobne 

 

W powiecie krapkowickim, jako przypadki zachorowań i podejrzeń zachorowań na 

grypę rejestruje się zachorowania przebiegające pod postacią zespołów objawów klinicznych 

takich jak: zachorowania grypopodobne lub ostre zakażenia górnych dróg oddechowych.  

W roku 2014 podobnie jak w latach ubiegłych obok ospy wietrznej najwięcej mieszkańców 

powiatu krapkowickiego zachorowało na grypę i schorzenia grypopodobne. Corocznie okres 

występowania epidemicznych zachorowań na grypę przypada na miesiące od września do 

kwietnia. 

W roku 2014 odnotowano 12257 zachorowań i w porównaniu do roku 2013 nastąpił 

spadek liczby zachorowań o 3291. (tabela 1)  

Na poniższym wykresie (rys.3) przedstawiono zapadalność na grypę w Polsce, 

województwie opolskim oraz w powiecie krapkowickim w latach 2009 – 2014.  
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W powiecie krapkowickim odnotowano największą zapadalność w roku 2009, 2010, 2013       

i 2014. W roku 2009 wyniosła 6679,4. W roku 2010 w powiecie krapkowickim 

odnotowaliśmy bardzo wysoki wzrost zapadalności na grypę i schorzenia grypopodobne. 

Średnia zapadalność wynosiła wtedy 15331,3 i była aż 6-krotnie wyższa od średniej 

zapadalności w województwie opolskim i aż 10-krotnie wyższa od średniej zapadalności        

w Polsce. W roku 2011 współczynnik zapadalności na grypę zrównał się ze średnią 

zapadalnością w Polsce i w województwie i wyniósł średnio 3050 dla powiatu 

krapkowickiego, 3026,97 dla województwa opolskiego i 3026,73 dla Polski. W 2012 roku 

współczynnik zapadalności  w powiecie krapkowickim był najniższy i wyniósł już tylko 726, 

95, województwie opolskim wyniósł 2275,22, w Polsce 3781. Natomiast w 2013  i 2014 roku 

odnotowaliśmy kolejny wysoki wzrost zapadalności na grypę, który wyniósł 24425,4 w roku 

2013 i 19406, 0 w 2014r. i jest kilkakrotnie wyższy niż w województwie  i w Polsce   

Należy pamiętać, że najskuteczniejszą metodą zapobiegania zachorowaniom na grypę 

są szczepienia ochronne.  

 

 

Rys.3 Zapadalność n grypę w latach 2009 - 2013 

 

W ramach systemu nadzoru wybiórczego nad grypą SENTINEL odbywa się               

w powiecie monitorowanie grypy pod kątem epidemiologicznym i wirusologicznym. 

Uczestniczą w nim wybrani lekarze POZ, stacje sanitarno – epidemiologiczne oraz Krajowy 

Ośrodek ds. Grypy NIZP-PZH pełniący rolę koordynatora. Oznacza to, że lekarze biorący 

udział w nadzorze zobligowani są do przesyłania danych epidemiologicznych dotyczących 

zachorowań na grypę i infekcje grypopodobne oraz do wykonywania badań laboratoryjnych 

w ramach nadzoru. W powiecie krapkowickim w nadzorze SENTINEL od grudnia 2012 roku 

bierze udział NZOZ Omega w Krapkowicach. 
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1.4 Sytuacja epidemiologiczna gruźlicy 

 

Według WHO gruźlica obok zakażenia HIV i malarii należy do najczęstszych chorób 

zakaźnych na świecie i stanowi „globalne zagrożenie dla zdrowia”. Zgodnie z szacunkami 

WHO 1/3 ogólnej populacji świata (ok. 2 miliardy) jest zakażona prątkiem gruźlicy.  

Po 5 – letniej obserwacji należy zwrócić uwagę, że gruźlica do nas powróciła              

a wskaźniki nie napawają optymizmem. Największą zapadalność w powiecie krapkowickim 

odnotowaliśmy w roku 2011 i 2012, która wynosiła średnio 15,00/100 000 (rys.4). W roku 

2013 i 2014 zaobserwowano spadek zapadalności w powiecie krapkowickim, gdzie 

współczynnik wyniósł ok.10,00/100 000. Spadek zapadalności na gruźlicę obserwuje się 

również w Polsce i w województwie jak wynika z wykresu (rys.4). W roku 2014  w powiecie 

krapkowickim zachorowało 6 osób, w województwie opolskim 145 ze średnią zapadalnością 

14,6/100 000 (brak danych z całej Polski, gdyż dane epidemiologiczne dotyczące zachorowań 

na gruźlicę jeszcze spływają do Instytutu chorób Płuc i Gruźlicy w Warszawie).  

Analizując zachorowalność w poszczególnych gminach powiatu krapkowickiego 

najwięcej zachorowań odnotowuje się w gminie Zdzieszowice i w gminie Krapkowice 

(rys.5). W roku 2014 tak jak w roku ubiegłym nie odnotowano zachorowań w gminie 

Strzeleczki  i w gminie Walce (rys. 6).   

 

 
 

Rys.4 Zapadalność na gruźlicę w latach 2009 - 2013 
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Rys. 5 Liczba zachorowań na gruźlicę z podziałem na gminy w latach 2009-2014 

 

 

 
 

Rys. 6 Liczba zachorowań na gruźlicę z podziałem na gminy w roku 2014 

 

1.5 Sytuacja epidemiologiczna chorób odzwierzęcych 

 

Choroby odzwierzęce – zoonozy coraz częściej dotykają społeczeństwo. Przenoszeniu 

czynników chorobotwórczych sprzyja wciąż niewystarczająca świadomość ludzi, co do 

sposobów przenoszenia oraz możliwości uniknięcia zakażenia.  

Do najczęściej występujących chorób odzwierzęcych w Polsce należy zaliczyć: 

Brucelozę, Różycę, Jersiniozę, Listeriozę, Boreliozę, Kleszczowe Zapalenie Mózgu, 

Toksoplazmozę, Toksokarozę, Bąblowicę, Włośnicę i grzybice skóry, styczność i narażenie 

na Wściekliznę. 

Liczba zachorowań na gruźlicę z podziałem na gminy w latach 

od 2009 do 2013 roku
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Na terenie powiatu krapkowickiego nie odnotowano zachorowania na wściekliznę u ludzi. 

Prowadzony jest nadzór nad wszystkimi osobami, które zostały pokąsane przez zwierzęta.  

W powiecie krapkowickim w 2014 roku 100 osób zostało pokąsanych przez zwierzęta.            

Dzięki współpracy z Powiatowym Inspektorem Weterynarii nie kierowano osób pokąsanych 

do Poradni Chorób Zakaźnych celem szczepienia po narażeniu, tylko zwierzęta kierowano 

pod nadzór weterynaryjny celem obserwacji w kierunku wścieklizny.   

 

Rys.7 Liczba pogryzień w latach 2010 – 2013 w Powiecie Krapkowickim 

 

Jak wynika z rys. 7 od kilku lat obserwuje się wyraźny wzrost pogryzień przez 

zwierzęta w powiecie krapkowickim. W roku 2010 było to zaledwie 13 zgłoszonych 

przypadków, w roku 2013 już 91 a w roku 2014 odnotowano kolejne 100 przypadków. 

Szacuje się jednak, że liczba pokąsań przez zwierzęta może być wyższa gdyż nie wszystkie 

osoby poszkodowane mogły zgłosić się do lekarzy lub lekarze nie zgłosili faktu pogryzienia 

do Inspekcji Sanitarnej.  

Do najczęściej występujących chorób odzwierzęcych w powiecie należy Borelioza. 

która jest przenoszona przez kleszcze. 
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Rys. 8 Zapadalność na boreliozę w latach 2009 - 2013 

 

W roku 2014 zapadalność w powiecie krapkowickim nieznacznie spadła w stosunku 

do roku 2013 i wyniosła 82,3, ale jest i tak dwukrotnie wyższa niż w województwie                 

i w Polsce (rys.8). Średnia zapadalność w Polsce w roku 2014 utrzymuje się i wynosi 

podobnie jak w latach ubiegłych ok.36/100 000 mieszkańców. Średnia w województwie         

w roku 2014 jest powyżej średniej w kraju i wyniosła 41,59/100 000. 

Niestety nie jest obecnie na rynku dostępna szczepionka przeciwko boreliozie. Możemy 

się jednak zaszczepić przeciw innej chorobie przenoszonej przez kleszcze, jaką  jest wirusowe 

kleszczowe zapalnie mózgu.  

Inną z chorób odzwierzęcych, którą odnotowano w powiecie krapkowickim w roku 2014 jest 

jersinioza. Na tę chorobę zachorowały 3 osoby.  

 

  1.6 Wirusowe zapalenie wątroby 

 

Wirusowe zapalenia wątroby są chorobami wywołanymi przez hepatotropowe wirusy, 

które powodują stan zapalny wątroby.  

W zakresie sytuacji epidemiologicznej chorób zakaźnych, niepokoić może 

utrzymujący się od wielu lat trend wzrostowy zachorowań na WZW C, połączony z niską 

wykrywalnością tej choroby w populacji. Szacunkowe dane epidemiologiczne pozwalają 

sądzić, że liczba osób zakażonych wirusem HCV w Polsce sięga ponad 700 tysięcy, a 80% 

przypadków zakażeń ma związek z  naruszeniem ciągłości tkanek w trakcie drobnych 

zabiegów medycznych oraz zabiegów upiększających, wykonywanych z naruszeniem 

procedur higieniczno – sanitarnych..  

Brak jest swoistych metod zapobiegania w drodze szczepień ochronnych zakażeniom 

HCV. 

  Jak wynika z rys. 9 w roku 2014 w powiecie krapkowickim nastąpił 4-krotny wzrost 

zapadalności na Wirusowe Zapalenie Wątroby typu C, który wyniósł 12,7/100 000.  W roku 

2013 współczynnik zapadalności wyniósł 3,1/100 000 . 
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 W przypadku zachorowań na Wirusowe Zapalenie Wątroby typu B to pomimo 

szczepień ochronnych nadal występują w powiecie zachorowania. W roku 2014 

współczynnik zapadalności wyniósł 8/100 000 i jest dwukrotnie wyższy niż w roku 2013.   

W Polsce w ostatnich latach zapadalność na Wirusowe Zapalenie Wątroby typu A 

wykazała trend spadkowy. Aktualnie zachorowania występują sporadycznie, średnio 

kilkadziesiąt przypadków rocznie, z czego znaczącą część stanowią zachorowania zawleczone 

z obszarów zagrożonych zachorowalnością. Polska od roku 1997 jest obszarem o niskiej 

endemiczności zachorowań a od roku 2003 zaczyna się obserwować okres endemiczności 

bardzo niskiej. Nie stwierdza się okresowości narastania liczby przypadków zachorowań na  

WZW typu A. Zapadalność w ostatnich kilku latach nie przekracza 1/100 000 (w roku 2014 

zapadalność w Polsce wyniosła 0,20/100 000).   

W powiecie krapkowickim od 2010 roku nie odnotowano żadnego zachorowania na 

Wirusowe Zapalenie Wątroby typu A i jednocześnie obserwujemy również niewielką 

wyszczepialność przeciwko tej chorobie (w roku 2012 zaszczepiły się 73 osoby, w roku 2013 

tylko 27, w roku 2014 - 63 osoby). 

 

 

Rys. 9 Zapadalność na Wirusowe Zapalenie Wątroby typu A, B, C w latach 2006-2013 

 

2. SZCZEPIENIA OCHRONNE  

 

Polska podobnie jak inne kraje posiada wypracowany przez wiele lat system 

powszechnych szczepień ochronnych, który skutecznie zapobiega szerzeniu się groźnych 

chorób zakaźnych. Jest on systematycznie modyfikowany i dostosowywany do zmieniającej 

się sytuacji epidemiologicznej chorób zakaźnych. Odporność zbiorowiskowa pojawiająca 

się przy zaszczepieniu dla poszczególnych chorób 95%-98% populacji skutecznie 

przecina możliwość epidemicznego szerzenia się zakażeń.  
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Program Szczepień Ochronnych (PSO) jest jednym z najważniejszym programów 

profilaktycznych mających wpływ na stan zdrowia publicznego, szczególnie w odniesieniu do 

stanu zdrowia dzieci i młodzieży. Program Szczepień Ochronnych  wydawany jest corocznie 

przez Głównego Inspektora Sanitarnego w formie komunikatu i składa się z następujących 

części: 

I. Szczepienia obowiązkowe dzieci i młodzieży według wieku oraz osób narażonych                    

w sposób szczególny na zakażenie (finansowane ze środków publicznych), 

II. Szczepienia zalecane – niefinansowane ze środków znajdujących się w budżecie ministra 

właściwego do spraw zdrowia. 

Program Szczepień Ochronnych uwzględnia choroby zakaźne objęte obowiązkiem 

szczepień ochronnych, osoby i grupy osób obowiązane do poddania się szczepieniom 

ochronnym. 

 W roku 2014 kontrolą objęto wszystkie punkty szczepień na terenie powiatu 

krapkowickiego.  

Tabela 2Stan zaszczepienia dzieci i młodzieży we wszystkich placówkach  

opieki zdrowotnej na terenie powiatu krapkowickiego 

 

Jednostka POZ 

Stan zaszczepienia dzieci i młodzieży w %  

wg MZ – 54   za 2013r.  

w poszczególnych POZ 
Ogółem  

średnia w POZ        

w % 

za 2013 

Ogółem  

średnia w POZ 

w % 

za 2012 

2008 – 

p/błonicy, 

tężcowi i 

krztuścowi (6-

latki) 

2000 – 

p/tężcowi  i 

błonicy 

(14-latki) 

1995 – 

p/tężcowi          

i błonicy 

(18-latki) 

2004 – p/odrze, śwince 

i różyczce 

 (10-latki)  

dotyczy dzieci 

zaszczepionych tylko 

II dawkami 

NZOZ SAMED 

Krapkowice 
87,7 92,4 87,8 86,6 88,63 78,82 

NZOZ PMR 

Zdzieszowice 
94,6 100 99,2 97,4 97,80 98,94 

NZOZ GPLR 

Zdzieszowice 
------- 100 100 100 100 100 

Nowa Przychodnia 
Gogolin 

94,7 97,6 96,1 94,7 95,78 90,53 

NZOZ OTMĘT 95,6 97,2 100 100 98,20 98,59 

GPL ARS 
MEDICA Żuzela 

100 100 100 100 100 92,08 

SNZOZ Omega 
Krapkowice 

94,2 100 97,8 96,2 97,05 97,89 

SPOZ Walce 87,5 100 97,4 100 96,23 88,44 

NZOZ Wilkosz 
MED 

Zdzieszowice 
95,0 100 95,1 100 97,53 97,12 

NZOZ Medica 

Krępna  
100 100 100 100 100 100 
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SPLR 

Kamień Śl. i 

Gogolin  
100 100 100 100 100 88,09 

GPL ARS 

MEDICA Rogów 
Op. 

100 100 100 100 100 100 

NZOZ Veritas 

krapkowice 
100 100 100 100 100 - 

NZOZ SAMED 
WOZ Strzeleczki 

100 100 75,0 100 93,75 - 

NZOZ SAMED 

WOZ Zielina 
100 100 100 100 100 - 

NZOZ SAMED 

WOZ Racławiczki 
93,8 100 94,1 92,3 95,05 - 

NZOZ SAMED 

WOZ Dobra 
----- 100 96,0 100 98,66  

Ogółem  

średnia w 

powiecie 

Krapkowickim        

w % 

za 2013 

96,21 99,25 96,38 98,07 97,56 - 

Średnia w %  za 
2012 

Rocznik  

2005 

89,1 

Rocznik 1999 

93,6 

Rocznik 

1994 

87,5 

Rocznik 
 2003 

100 

 (łącznie dzieci 

zaszczepione I i II dawką 

- 92,55 

 

 W roku 2014 procent wyszczepialności dla poszczególnych chorób osiągnął od 

88,71% do nawet 98,79% (tabela 2). Spadek dzieci uodpornionych widoczny jest szczególnie 

wśród 6-latków, gdzie % wyszczepialności wyniósł jedynie 88,71%. Ponad 11% dzieci z tego 

rocznika nie została uodporniona przeciwko takim chorobom jak błonica, tężec, krztusiec        

i polio, a liczba zachorowań na krztusiec w powiecie krapkowickim na przełomie roku 

wzrosła. 

W tabeli 3 oraz na wykresach (rys.10 i rys.11) pokazano ilość osób zaszczepionych na 

niektóre szczepienia zalecane, na terenie powiatu krapkowickiego w latach 2009-2014. 

 

Tabela 3 

Jednostka 

chorobowa, przeciw 

której wykonano 

szczepienie 

Liczba 

zaszczepionych        

w 2009 roku 

Liczba  

zaszczepionych             

w 2010 roku 

Liczba 

zaszczepionych 

w 2011 roku 

Liczba 

zaszczepionych 

w 2012 roku 

Liczba 

zaszczepionych 

w 2013 roku 

Zakażenia Neisseria 

meningitidis 
136 58 180 101 113 

Zakażenia 

Streptococcus 

pneumoniae 

133 156 295 480 411 

Biegunka 

rotawirusowa 
79 56 70 65 77 

Zakażenia wirusem 

brodawczaka 

ludzkiego (p/HPV) 

35 15 62 55 158 
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Grypa 3127 2741 2436 1867 1966 
Kleszczowe zapalenie 

mózgu 
70 23 14 36 15 

Wirusowe Zapalenie 

wątroby typu A 
25 25 31 73 27 

p/Ospie wietrznej 28 32 34 76 111 

 

Jak wskazuje poniższy wykres (rys.10 oraz tabela nr 3) liczba osób zaszczepionych 

przeciwko zakażeniom spowodowanym Neisseria meningitidis w stosunku do roku ubiegłego 

zwiększyła się o 100%. Uodpornionych w roku 2014 zostało kolejne 239 osób na ogólną 

liczbę społeczeństwa. Pomimo wzrostu wyszczepialności przeciwko inwazyjnej chorobie 

meningokokowej w roku 2014 odnotowaliśmy zgon z powodu ostrej posocznicy wywołanej 

przez ten drobnoustrój. 

  Szczepienia p/biegunce rotawirusowej wśród dzieci utrzymywały się na poziomie      

z lat ubiegłych i w roku 2014 liczba zaszczepionych dzieci wyniosła 91. 

Jak wskazuje wykres (rys. 10) z roku na rok zwiększa się liczba osób uodpornionych 

p/zakażeniom Streptococcus pneumoniae oraz p/ospie wietrznej. Związane jest to 

rozszerzeniem w Programie Szczepień Ochronnych, szczepień dzieci przeciwko zakażeniom 

Streptococcus pneumoniae oraz p/ospie wietrznej z grup ryzyka. Od 01.10.2011 r. wszystkie 

dzieci urodzone przedwcześnie (> 37 tygodnia ciąży) lub z niską masą urodzeniową              

(> 2500g) są szczepione przeciw pneumokokom w ramach kalendarza szczepień bezpłatnie. 

Tym samym dotychczasowa grupa dzieci wysokiego ryzyka ciężkich zakażeń 

pneumokokowych została znacznie poszerzona (wcześniaki stanowią ok. 10% noworodków). 

To ważny krok w redukcji zachorowań na ciężkie choroby pneumokokowe i nadzieja, że 

wkrótce wszystkie dzieci do 2 r.ż. objęte zostaną tymi szczepieniami (szczepienia p/ospie 

wietrznej i p/streptococcus pneumoniae są obowiązkowe,  bezpłatne dla dzieci z grup ryzyka). 

 Wykres (rys.11) wskazuje liczbę osób zaszczepionych p/WZW typu A, p/HPV oraz 

p/kleszczowemu zapaleniu mózgu. W roku 2014 odnotowano 53 osób, które zostały 

zaszczepione p/HPV (zakażenia wirusem brodawczaka ludzkiego). Z tego 90% zostało 

zaszczepionych w Gminnym Ośrodku Zdrowia w Gogolinie związanym z programem 

zdrowotnym wdrożonym przez GOZ Gogolin i skierowanym do dziewczynek  klas 3  

gimnazjalnych zameldowanych na terenie gminy. Pozostałe to kobiety zaszczepione               

w gabinetach ginekologicznych i w poradniach POZ.  

Przeciwko Wirusowemu Zapaleniu Wątroby typu A w roku 2014 zostało 

zaszczepionych zaledwie 63 osoby. Największy odsetek osób zaszczepionych to osoby 

dorosłe i dzieci do 9 roku życia.  

Średnią wyszczepialność p/grypie w latach 2008 – 2014 pokazuje wykres 12. Należy 

zwrócić uwagę, że populacja ludzi szczepiących się w danym sezonie epidemicznym jest 

niewielka i wynosi zaledwie 4% w Polsce, 3% w powiecie krapkowickim i nieco ponad 2%   

w województwie a populacja ludzi zapadająca na grypę lub schorzenia grypopodobne jest 

coraz wyższa. Najskuteczniejszą natomiast metodą zapobiegania zachorowaniom na grypę są 

profilaktyczne szczepienia ochronne. 
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Rys. 10  Liczba osób zaszczepionych w latach 2009 -2013 wg jednostek chorobowych 

 

Rys. 11  Liczba osób zaszczepionych w latach 2009 -2013 wg jednostek chorobowych 

 

Rys. 12  Wyszczepialność p/grypie w % w latach 2008 - 2014 
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W  ZAKRESIE   ODDZIAŁU  HIGIENY    ŻYWNOŚCI, ŻYWIENIA 

I   PRZEDMIOTÓW  UŻYTKU 

 

1. Zakres nadzoru sanitarnego 

Obiekty pod nadzorem 

W 2014 roku objęto nadzorem 532 obiektów żywności, żywienia i przedmiotów użytku, tj.: 

 30 zakładów produkcji żywności, w tym 16 piekarni, 4 ciastkarnie, 1 młyn zbożowy, 2 

pieczarkarnie,  

 1 zakład garmażeryjno - produkcyjny Krapkowice, 

 187 obiektów obrotu żywnością, w tym 13 supermarketów, 

 50 środków transportu żywności, 

 170 zakładów żywienia zbiorowego typu otwartego, w tym 103 zakładów małej 

gastronomii,  

 56 zakładów  żywienia zbiorowego typu zamkniętego, w tym 2 bufety przy zakładach 

pracy, 1 blok żywienia w szpitalach, 2 bloki żywienia w domach opieki społecznej, 5 

stołówek w żłobkach, 16 stołówek szkolnych, 23 stołówki  w przedszkolach, 

 2 wytwórnie i miejsca obrotu przedmiotami  użytku. 

Rodzaj obiektu Liczba obiektów 

2012 rok 2013 rok 

Sklepy 177 182 

Kioski spożywcze 26 22 

Piekarnie 19 17 

Ciastkarnie 3 3 

Automaty do lodów 5 4 

Zakład przemysłu zbożowo-młynarskiego 1 1 

Pieczarkarnie 2 2 

Magazyny hurtowe 5 5 

Inne obiekty obrotu żywnością 17 31 

Zakłady żywienia zbiorowego otwarte 

w tym: 

 - zakłady małej gastronomii 

172 

 

102 

174 

 

101 

Zakłady żywienia zbiorowego zamknięte 

w tym:  

- bufety przy zakładach pracy 

- bloki żywienia w szpitalach 

- domy opieki społecznej 

- żłobki 

- stołówki szkolne 

- stołówki na koloniach, 

  obozach, zimowiskach 

- stołówki przedszkolne 

46 

 

2 

1 
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11 
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23 

53 
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23 

Środki transportu 83 76 

OGÓŁEM 559 570 
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Działalność represyjna 

W roku 2014  poprawę stanu sanitarno-higienicznego egzekwowano poprzez wydawanie 

decyzji administracyjnych oraz nakładanie mandatów. 

 

 2013 rok 2014 rok 

Liczba przeprowadzonych kontroli i rekontroli 430 487 

Liczba wydanych decyzji  276 289 

Liczba nałożonych mandatów 16 8 

Kwota nałożonych mandatów w zł 1600 850 

 

W 2014 r. poza zadaniami ustawowymi realizowanymi w ramach bieżącego nadzoru 

szczególny nacisk położono na nasilenie prowadzenia skutecznych działań kontrolnych nad 

zakładami, które w 2013r wykazały niezgodny z wymaganiami stan sanitarny. 

 

Podczas przeprowadzanych kontroli szczególną uwagę zwracano na właściwą jakość 

surowców i wyrobów gotowych, warunki przechowywania żywności, zwłaszcza łatwo 

psującej się, prawidłowość procesów technologicznych, właściwy stan techniczny i sanitarny 

pomieszczeń i urządzeń, właściwe znakowanie środków spożywczych, w tym znakowanie 

suplementów diety oraz środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego, 

funkcjonowanie systemu traceability (śledzenie drogi środka spożywczego), pochodzenie 

mięsa i jego przetworów, postępowanie z odpadami pochodzenia zwierzęcego, przestrzeganie 

zasad dobrej praktyki higienicznej i dobrej praktyki produkcyjnej oraz funkcjonowanie 

systemu HACCP.  

 

Charakterystyka stanu sanitarnego zakładów żywności, żywienia i przedmiotów  użytku 

 

W 2014r. nadzorem sanitarnym objęto ogółem 532 obiekty żywnościowo-żywieniowych,           

w tym 50 środków transportu, 33 innych zakładów obrotu żywnością i przedmiotami użytku 

(7 aptek, punkty sprzedaży art. spożywczych: mięso i wędliny - 8, piekarnicze – 8, punkty 

sprzedaży artykułów spożywczych w salonikach prasowych - 2, punkty sprzedaży art. 

spożywczych  w opakowaniach jednostkowych - 4, punkt sprzedaży kawy, herbaty na wagę - 

1, punkt sprzedaży napojów energetycznych – 1, siłownia. Zaplanowano przeprowadzenie 

212 kontroli. Ogółem przeprowadzono 487 kontroli, w tym 106 interwencyjnych (w ramach 

interwencji konsumentów – 12 kontroli, w ramach powiadomień w systemie RASFF – 94 

kontrole). Skontrolowano ogółem 309 zakładów. Ponadto przeprowadzono 15 kontroli 34 

partii towaru z importu. 

Oceny stanu sanitarnego dokonano ogółem w 183 zakładach. Niezgodność z wymaganiami 

stwierdzono w 2 obiektach, co stanowi  1,1 % wszystkich obiektów, w których dokonano 

takiej oceny stanu, 0,3% wszystkich obiektów pod nadzorem i 1,5% wszystkich 

skontrolowanych zakładów.  Zakłady niezgodne z wymaganiami to 2 sklepy spożywcze,  

w których stwierdzono: 

- niewłaściwą jakość żywności – sprzedaż artykułów po upływie terminu przydatności do 

spożycia ,  
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– brak orzeczenia lekarskiego pracownika,  

 

W 2014r. przyjęto 12 wniosków o interwencje, w tym 7 anonimowych. Dotyczyły głównie   

higieny sprzedaży, nieprawidłowej jakości artykułów spożywczych, przeterminowanych art. 

spożywczych. Kontrole sanitarne wykazały zasadność wniesionych interwencji w 5 

przypadkach w stosunku do których podjęto stosowne działania administracyjne. W ramach 

urzędowej kontroli żywności i monitoringu pobrano do badań laboratoryjnych ogółem 163 

próbki. 

   

 
 

 

2. Ogólna ocena obiektów żywności i żywienia 

Stan sanitarno-higieniczny obiektów żywności i żywienia nadzorowanych przez Powiatową 

Stację Sanitarno-Epidemiologiczną w Krapkowicach jest bardzo zróżnicowany. Na terenie 

powiatu krapkowickiego funkcjonują zarówno obiekty nowoczesne, jak i obiekty o starej 

strukturze budowlanej. Stan sanitarny i techniczny obiektów z roku na rok poprawia się dzięki 

systematycznym kontrolom oraz konsekwentnym egzekwowaniu nakazów zawartych                   

w decyzjach. 

W 2014 roku zasady GHP/GMP wdrożyło 438 obiektów, co stanowi 82%  nadzorowanych 

obiektów żywności i żywienia. Pozostałe zakłady są w trakcie wdrażania i opracowywania 

stosownej dokumentacji. 

Natomiast system HACCP wprowadziło 134 nadzorowanych obiektów, co stanowi 25% 

wszystkich obiektów będących pod nadzorem (nie wszystkie obiekty w myśl obowiązujących 

przepisów obowiązuje wdrożenie systemu HACCP). 
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3. Stan sanitarny środków transportu żywności 

Zakłady produkujące żywość posiadają własne środki transportu, na który uzyskały 

pozytywną decyzję Państwowego Powiatowego Inspektora w Krapkowicach. 

W 2014 roku pod nadzorem tutejszego oddziału było 50 środków transportu. Pojazdy są        

w dobrym stanie technicznym i przeznaczone wyłącznie do przewozu artykułów 

spożywczych.  

 

4. Jakość zdrowotna środków spożywczych. 

W powiecie krapkowickim opracowując plan poboru próbek na rok 2014 zastosowano 

następujące kryteria: 

 ocena ryzyka zdrowotnego konsumenta  

 ocena dostępności na rynku lokalnym produktów pochodzących z importu, Unii 

Europejskiej, produktów  krajowych 

 sezonowość i pochodzenie produktu - pobór próbek artykułów łatwo psujących się 

uwzględniono w sezonie letnim, ze szczególnym uwzględnieniem producenta. 

Plan poboru próbek zharmonizowano z  harmonogramem kontroli i pionem laboratoryjnym. 

W 2014r. pobrano do badań laboratoryjnych w ramach urzędowej kontroli żywności  

i monitoringu 163 próbki środków spożywczych, 5 próbek wyrobów przeznaczonych do 

kontaktu z żywnością w zakresie: 

-     mikrobiologii -  74 próbki,  

  metali szkodliwych  dla zdrowia - 15 próbek, 

 pozostałości pestycydów – 11 próbek,  

 mikotoksyn - 3 próbki,    

 azotanów - 2 próbki,  

 zawartości substancji dodatkowych – 10 próbek,  

 substancji migrujących z materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu  

z żywnością - 5 próbek,  

 GMO - 2 próbki,   

 zawartości jodu w soli kuchennej - 1 próbka,  

 znakowania - 4 próbki,  

 akryloamidu- 1 próbka, 

 zawartości glutenu - 1 próbka, 

 pozostałych  parametrów -organoleptyka - 17 próbek,  

 WWA - 2 próbki,   

 zawartości furanu- 1 próbka, 

 napromieniania żywności- 2 próbki,  

 witamin i składników mineralnych - 6 próbek,  

 3MCPD – 1 próbka,  

 histaminy- 1 próbka,  

 kwasu erukowego - 1 próbka,  

 związków polarnych – 3 próbki  

 

Dodatkowo dokonano oceny znakowania w 83 próbkach. 

W 2014r. nie zakwestionowano jakości żadnej próbki. 
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5. Jakość zdrowotna materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością 

oraz kosmetyków 

W ramach kontroli sanitarnych w obiektach obrotu żywnością (sprzedających również art. 

przemysłowe i kosmetyki) kontrolowano zakłady w związku   z powiadomieniami w systemie 

RAPEX – 12 zakładów. 

Nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie wprowadzania do obrotu produktów będących 

przedmiotem powiadomień, oraz w zakresie znakowania.  

 

6. Ocena sposobu żywienia 

Obecnie brak jest przepisów narzucających normy żywieniowe w zakładach żywienia 

zbiorowego typu zamkniętego (szpitale, domy opieki społecznej, stołówki przedszkolne  oraz 

szkolne). Jeżeli dokonane oceny sposobu żywienia wzbudzają zastrzeżenia, są one 

przekazywane w formie pism intencyjnych do zakładów prowadzących żywienie oraz do 

wiadomości jednostkom nadrzędnym. W 2014 roku oceniono sposób żywienia w 46 

zakładach żywienia zbiorowego. Nie stwierdzono zestawienia jadłospisów budzących 

zastrzeżenia.  

Skontrolowano obiekty  żywienia w zakresie stanu sanitarnego:     

 bloki żywienia w szpitalach-  1 zakład żywienia prowadzonego w  systemie 

cateringowym. 

 Nie stwierdzono nieprawidłowości.  

 bloki żywienia w domach opieki społecznej-  2 zakłady opieki społecznej.  

Przeprowadzona ocena stanu sanitarnego żywienia zbiorowego nie wykazała 

nieprawidłowości. Zakłady posiadają wdrożony system HACCP.  

 stołówki w żłobkach - 5 placówek. Kontrole sanitarne wykazały: 

 prawidłowy stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń, sprzętu 

 przestrzeganie higieny osobistej 

 prawidłowe przechowywanie próbek pokarmowych. 

 przestrzega się zasad GHP/GMP 

 2 obiekty posiadają HACCP 

 stołówki w przedszkolach - 23 obiekty. Oceny stanu sanitarnego dokonano w 21 

obiektach.   

System HACCP wdrożono w 12 zakładach, w pozostałych   w trakcie opracowania. 

Przestrzega się zasad GHP/GMP. 

Stwierdzono uchybienia: 

 niewłaściwy stan sanitarno - techniczny ścian sufitów i podłóg w pomieszczeniach 

produkcyjnych, zmywalni. 

 stołówki szkolne- 16 obiektów, w tym 9 prowadzących pełną działalność 

gastronomiczną w zakresie produkcji i dystrybucji posiłków obiadowych,  7 placówek 

działających w systemie cateringowym.  

Dokonano oceny stanu sanitarnego w 11 obiektach - wszystkie obiekty zgodne  

z wymaganiami, 5 zakładów posiada wdrożony system HACCP, 16 obiektów stosuje 

instrukcje GMP/GHP . 

Stołówki szkolne - żywienie w systemie cateringowym 
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Nadzorem objętych jest 7 zakładów. Posiłki dowożone są z zakładów produkcyjnych 

specjalistycznym transportem. Stwierdzono nieprawidłowość- brak wyparzacza.  

 stołówki na zimowiskach i półkoloniach 

W 2014r. nadzorem objęto 7 placówek, w których odbywał się wypoczynek letni (6 kontroli) 

i zimowy (4 kontrole).   

W 2014 r. zorganizowano następujące formy wypoczynku dla dzieci:  

 obóz „Wakacje w siodle” w Mosznej, ul. Wiejska 30. 

 Międzynarodowy Obóz Strażacki w Dobrej ul. Szkolna 37 organizowany przez Urząd 

Gminy w Strzeleczkach. 

 Dębina Bud Sp. z o.o. Januszkowice ul. Wolności 64;  

 zimowisko w szkole podstawowej w Żywocicach.  

 zimowisko w Zespole Szkół Sportowych w Krapkowicach, Osiedle XXX-lecia 24: 

 zimowisko w Publicznej Szkole Podstawowej Nr 1 w Krapkowicach, ul. Szkolna 1:  

 zimowisko w Publicznej Szkole Podstawowej Nr 4 w Krapkowicach 

Dokonane teoretyczne oceny żywienia na podstawie jadłospisów – jadłospisy nie budziły 

zastrzeżeń. 

Stan higieniczno-sanitarny pomieszczeń nie budził zastrzeżeń. Zatrudniony w pionie 

kuchennym personel posiadał aktualne badania lekarskie oraz prawidłową odzież ochronną – 

fartuchy i nakrycia głowy.  

 

7. Obrót suplementami diety, środkami spożywczymi specjalnego przeznaczenia 

żywieniowego oraz środkami spożywczymi wzbogacanymi witaminami lub składnikami 

mineralnymi.  

Obrót  w/w środkami prowadzą  hiper i supermarkety oraz duże sklepy na wydzielonych 

stoiskach, natomiast  pozostałe sklepy ogólnospożywcze na wydzielonych regałach, półkach ( 

mniejsze ilości). 

W w/w obiektach prowadzona jest sprzedaż : 

- preparatów do początkowego żywienia niemowląt, w tym mleko początkowe oraz 

preparaty do dalszego żywienia niemowląt, w tym mleko następne( typu Bebiko, Bebilon, 

NAN, mleko sojowe), 

- środki spożywcze stosowane w dietach o obniżonej zawartości energii w celu redukcji 

masy ciała ( np. herbatki, słodziki), 

- środki spożywcze uzupełniające obejmujące produkty zbożowe przetworzone i inne 

środki spożywcze dla niemowląt i małych dzieci (np. kaszki, soki owocowe, konserwy 

warzywno- mięsne), 

- środki spożywcze dla osób z zaburzeniami metabolizmu węglowodanów (cukrzyca), 

- środki spożywcze bezglutenowe, 

- środki spożywcze zaspokajające zapotrzebowanie organizmu przy intensywnym wysiłku 

fizycznym, głównie  dla sportowców,  

- suplementy diety będące skoncentrowanym źródłem witamin lub składników mineralnych 

w postaci tabletek, kapsułek. 

W roku sprawozdawczym 2014 przeprowadzono kontrole w 53 obiektach. Przeprowadzono 

weryfikacje stanowiska Głównego Inspektora Sanitarnego  w odpowiedziach do producentów 
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lub przedsiębiorców, którzy przesłali powiadomienia o wprowadzeniu po raz pierwszy do 

obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej środków spożywczych (w trybie art.29, ust.1, 

pkt. 2 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (Dz.U. nr 171 

poz. 1225 z późniejszymi zmianami). Weryfikacji poddano 143 artykuły (dla 97 

przedsiębiorców), będących przyczyną powiadomienia.   

Do badań laboratoryjnych pobrano 12 próbek środków spożywczych specjalnego 

przeznaczenia żywieniowego w ramach urzędowej kontroli żywności oraz 8 próbek 

suplementów diety tj.: 

 środki spożywcze specjalnego przeznaczenia żywieniowego w kierunku: mikrobiologii, 

azotanów, metali, znakowania, substancji dodatkowych, pestycydów, mikotoksyn,  

 suplementy diety w kierunku: substancji dodatkowych, mikrobiologii, metali, 

znakowania, składników mineralnych.  

Zbadane próbki nie budziły zastrzeżeń. 

Dokonywano przeglądu stron internetowych celem sprawdzenia ich prezentacji i reklam              

w Internecie – ogółem sprawdzono 92 strony internetowe.                                                                    

W roku sprawozdawczym 2014 w obrocie nie stwierdzono przeterminowanych suplementów 

diety, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środków 

spożywczych wzbogaconych witaminami lub składnikami mineralnymi.  

 System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Żywności i Paszach – RASFF 

Informacje o żywności i paszach oraz materiałach i wyrobach do kontaktu z żywnością, które 

nie spełniają wymagań przepisów prawnych i stanowią równocześnie potencjalne zagrożenie 

dla zdrowia lub życia konsumentów są przesyłane w ramach Systemu Wczesnego 

Ostrzegania o Niebezpiecznej Żywności i Paszach – RASFF..  

Nadzór nad jakością zdrowotną partii produktów z importu  

W 2014 r. otrzymano 15  zgłoszeń partii produktów z importu. W toku postępowania 

przeprowadzono 15 granicznych kontroli sanitarnych. Wydano 15 świadectw spełnienia 

wymagań zdrowotnych przez środek spożywczy. Warunki składowania oraz oględziny 34 

partii ocenianych środków spożywczych nie budziły zastrzeżeń.  

 

8.  Kontrola środków zastępczych 

W 2014 r. na terenie działalności tutejszej stacji nie zidentyfikowano przypadków dystrybucji 

środków zastępczych lub produktów, co do których zachodzi podejrzenie, że są one środkami 

zastępczymi. W związku z powyższym nie podjęto żadnych działań i nie zgłaszano wniosków 

do Prokuratury i Policji na terenie powiatu. 

Inne inicjatywy podejmowane przez PIS w Krapkowicach w ramach nadzoru nad 

środkami zastępczymi. 

Dystrybuowano ulotki pod nazwą „Biorąc nie jesteś sobą” oraz „Stop dopalaczom”, „Uwaga 

Rodzice” w  Szkołach podstawowych, Gimnazjach,  wśród uczestników  kolonii oraz 

obozów,   Gminnych  Ośrodkach Zdrowia i  Starostwie  powiatowym.  Zorganizowano 4 

pogadanki dla  uczestników wypoczynku dzieci i młodzieży.  

Współpraca z innymi jednostkami kontrolnymi. 

W omawianym okresie sprawozdawczym współpracowano z Weterynaryjną Inspekcją 

Sanitarną oraz z krajowymi Państwowymi Powiatowymi Inspektorami  Sanitarnymi.  
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W  ZAKRESIE ODDZIAŁU   HIGIENY PRACY 
 

Bieżący nadzór sanitarny sprawowany przez Oddział Higieny Pracy obejmował kontrolę 

przestrzegania przepisów określających wymagania higieniczne i zdrowotne dotyczące:  

 warunków zdrowotnych środowiska pracy, a zwłaszcza zapobiegania powstawaniu 

chorób zawodowych i innych chorób związanych z warunkami pracy,  

 przestrzegania  przepisów prawnych w zakresie chemikaliów, w tym produktów 

boiobójczych, detergentów oraz prekursorów narkotyków gr. 2 i 3.  

 

Ewidencja Oddziału Higieny Pracy w 2014r. obejmowała 182 zakłady pracy zatrudniające   

10316 pracowników.  

W 2014r. skontrolowano 54 zakłady pracy, które zatrudniały 4919 pracowników.  

Największą liczbę zatrudnionych odnotowano w działalności ujętej w:  

PKD 43 -roboty budowlane specjalistyczne 

 1814 zatrudnionych pracowników,  

PKD 19 - wytwarzanie i przetwarzanie koksu  

 1743 zatrudnionych pracowników, 

PKD  27 -produkcja urządzeń elektrycznych 

 1073  zatrudnionych pracowników,  

PKD 17  -produkcja masy włóknistej, papieru i tektury,  

 386  zatrudnionych pracowników,   

PKD 47 –handel detaliczny, z wyłączeniem handlu detalicznego pojazdami samochodowymi,  

 348  zatrudnionych pracowników.   

 

1)  Struktura podmiotów gospodarczych objętych ewidencją Oddziału higieny Pracy, wg 

zatrudnienia kształtowała się następująco: 

 78 zakładów zatrudnia do 9 pracowników,   

 71 zakładów zatrudnia od 10 do 49 pracowników,  

 28 zakładów zatrudnia od 50 do 249 pracowników,   

 5 zakładów  zatrudnia 251 i więcej pracowników.  

 

2) W 2014r. przeprowadzono 78 kontroli w 54 zakładach pracy, które zatrudniały 4919  

pracowników. 

Zakres przeprowadzonych kontroli obejmował ocenę narażenia zawodowego pracowników na 

szkodliwe i uciążliwe czynniki środowiska pracy oraz nadzór nad substancjami chemicznymi 

i ich mieszaninami, prekursorami narkotykowymi kategorii 2 i 3,  produktami biobójczymi 

oraz detergentami. 

 

3) W 6 skontrolowanych zakładach stwierdzono przekroczenia Najwyższych Dopuszczalnych 

Stężeń i Natężeń (NDS/NDN) czynników szkodliwych dla zdrowia występujących                 

w środowisku pracy.  

Przekroczenia stwierdzono w zakładach o profilu produkcji: 

 PKD- 10 (produkcja artykułów spożywczych) – 1 zakład   
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 PKD – 19 (wytwarzanie i przetwarzanie koksu) – 1 zakład  

 PKD – 22 (produkcja wyrobów z gumy/ tworzyw sztucznych) – 1 zakład 

 PKD – 23 (produkcja wyrobów z pozostałych mineralnych surowców niemetalicznych) –           

1 zakład  

PKD 25 (produkcja metalowych wyrobów gotowych, z wyłączeniem maszyn i urządzeń) –           

1 zakład  

PKD 91 (działalność związana z kulturą) - 1 zakład  

 

4) Ogółem przekroczenia najwyższych dopuszczalnych stężeń i natężeń czynników 

szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy występują w 20 zakładach w branżach:   

 PKD 02 leśnictwo i pozyskiwanie drewna - 3 pracowników,   

 PKD 10 produkcja artykułów spożywczych – 28 pracowników,    

 PKD 15 produkcja ze skór i wyrobów ze skór wyprawionych - 12 pracowników,     

 PKD 16 produkcja wyrobów z drewna oraz korka, z wyłączeniem mebli – 10 

pracowników,  

 PKD 17 produkcja papieru i wyrobów z papieru – 33 pracowników,  

 PKD 19 wytwarzanie i przetwarzanie koksu – 631 pracowników,  

 PKD 22 produkcja wyrobów z gumy/ tworzyw sztucznych –10 pracowników,  

 PKD 23 produkcja wyrobów z pozostałych mineralnych surowców niemetalicznych - 

23     pracowników,  

 PKD 25 produkcja metalowych wyrobów gotowych, z wyłączeniem maszyn i urządzeń) 

- 17 pracowników,  

 PKD 29 produkcja pojazdów samochodowych, przyczep i naczep, z wyłączeniem 

motocykli - 14 pracowników,  

 PKD 31 produkcja mebli - 12 pracowników,  

 PKD 38 działalność związana ze zbieraniem, przetwarzaniem i unieszkodliwianiem 

odpadów, odzysk surowców - 2 pracowników,  

 PKD 43 roboty budowlane specjalistyczne - 4 pracowników,   

 PKD 91 działalność związana z kulturą- 5 pracowników  

 

5) W warunkach narażenia na szkodliwe czynniki środowiska pracy pracowało 680   

pracowników. 

Narażenie na poszczególne czynniki szkodliwe: 

 10 pracowników pracowało w przekroczeniach NDS czynników chemicznych, 

 33 pracowników pracowało w przekroczeniach NDS zapylenia,  

 239 pracowników pracowało w przekroczeniach NDN hałasu,  

 1 pracownik pracował w przekroczeniach wibracji, 

 485 pracowników pracowało w przekroczeniach mikroklimatu gorącego.  

 

5a) W  środowisku pracy w 9 podległych zakładach występuje narażenie/kontakt  

pracowników na substancje chemiczne, ich mieszaniny,  czynniki lub procesy technologiczne 

o działaniu rakotwórczym lub mutagennym.  
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W 6 skontrolowanych zakładach w warunkach narażenia na te czynniki pracuje ogółem – 480  

osób, w tym 35 kobiet.   

Liczba osób narażonych na poszczególne czynniki rakotwórcze przedstawia się następująco:  

a) benzen – 416osób, w tym 19 kobiet,   

b) WWA – 416 osób, w tym 19 kobiet,  

c) azbest - 19 osób (sami mężczyźni),  

d) pył drewna twardego ( buk, dąb)- 45 osób, w tym 16 kobiet,   

e) procesy technologiczne:  

- proces technologiczny związany z narażeniem na działanie wielopierścieniowych 

węglowodorów aromatycznych (WWA) obecnych w sadzy węglowej, smołach węglowych        

i pakach węglowych - 416, w tym 19 kobiet.              

 

6)  Stwierdzone w 2014r. uchybienia dotyczyły:  

1. braku aktualnych badań środowiskowych na stanowiskach pracy,   

2. w zakresie czynników o działaniu  rakotwórczym  lub mutagennym:   

 nie przekazanie informacji o czynnikach rakotwórczych lub mutagennych OPWIS,  

 brak wymaganych danych w rejestrze pracowników narażonych na czynniki 

rakotwórcze lub mutagenne danych,  

 nieprawidłowe pakowanie odpadów zawierających  wyroby zawierające azbest,   

 brak rejestru prac, których wykonywanie powoduje konieczność pozostawania 

 w kontakcie z substancjami chemicznymi ich mieszaninami , czynnikami lub 

procesami technologicznymi o działaniu rakotwórczym lub mutagennym, 

 brak rejestru pracowników narażonych na działanie substancji chemicznych, ich  

mieszanin, czynników lub procesów technologicznych o działaniu rakotwórczym lub 

mutagennym, 

 brak planu usuwania wyrobów zawierających azbest,   

 brak zawiadomienia PPIS o zamiarze usuwania wyrobów zawierających azbest, 

3. w zakresie substancji chemicznych  i ich mieszanin:  

 niezgodności informacji dotyczących  klasyfikacji produktu i jego oznakowania, , 

 braku oznakowania etykiety produktu w języku polskim, 

 sprzecznych  informacji  na etykiecie w języku polskim odnośnie zastosowania 

 i stwarzanych zagrożeń, 

 niewystarczających informacji zamieszczonych  na etykiecie, nie spełniających  

wymogów prawnych chemicznego, 

 dostarczanie produktu chemicznego  w dwóch wersjach etykiet, które zawierały  

sprzeczne informacje dot. stwarzanych zagrożeń,  

4. w zakresie prawa detergentowego: 

 umieszczenia na etykiecie opakowania jednostkowego graficznych rysunków 

przedstawiających owoc grejpfrutowy,  

5. w zakresie  produktów biobójczych  

 niezgodności informacji  dotyczących składu produktu biobójczego zakresie danych 

zamieszczonych w: Rejestrze Produktów Biobójczych, karcie charakterystyki i na 

etykiecie opakowania, 



41 

 

 informacji dotyczącej  daty ważności,   

 brak  pozwolenia Ministra Zdrowia na obrót produktem biobójczym, 

 niezgodności informacje dotyczących  składu produktu biobójczego zamieszczonych                  

w karcie charakterystyki i na etykiecie opakowania, 

 informacje zamieszczone na naklejkach nie są wystarczające i nie spełniają wymogów 

prawa biobójczego, 

 braku na  etykiecie  numeru pozwolenia Ministra Zdrowia na obrót produktem 

biobójczym, 

 

7) W związku z prowadzonym postępowaniem administracyjnym wydano 13 decyzji 

merytorycznych, w tym: 

 9 decyzji z nakazami usunięcia stwierdzonych nieprawidłowości,  

 2 decyzje zmieniające termin wykonania obowiązków, 

 2 decyzje umarzające postępowanie administracyjne, 

 0 decyzji wygaszających, 

 0 decyzji uchylających, 

 0 innych decyzji.  

 Ponadto wydano 13 decyzji płatniczych w 13 zakładach pracy, w wyniku stwierdzenia 

naruszeń wymagań sanitarno – higienicznych wynikających z nieprzestrzegania 

obowiązujących przepisów prawnych. 

Nie wydano decyzji unieruchamiających zakład lub stanowisko pracy. 

W 2014 r. wydano  1 postanowienie o nałożeniu grzywny na kwotę 200,- zł.   

 

Choroby zawodowe   

W 2014r. do Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krapkowicach  wpłynęło 

6 zgłoszeń  podejrzeń chorób zawodowych. W wyniku przeprowadzonych postępowań 

wydana została 1 decyzja o stwierdzeniu choroby zawodowej i 3 decyzje o braku podstaw do 

stwierdzenia choroby zawodowej oraz  1 decyzja umarzająca postępowanie.  

W 2014r. została stwierdzona 1  choroba:  

- rak płuca, rak oskrzela – jako nowotwory złośliwe powstałe w następstwie działania 

czynników występujących w środowisku pracy uznanych za rakotwórcze u ludzi, 

zamieszczone w poz. 17.1 wykazu chorób zawodowych. 
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Wykres 2: Liczba stwierdzonych chorób zawodowych w województwie opolskim i powiecie krapkowickim w 

latach 2011-2014.  

 

Wydane decyzje o braku podstaw do stwierdzenia choroby zawodowej dotyczyły jednostek 

chorobowych: 

-boreliozy-  poz. 26 wykazu chorób zawodowych (choroby zakaźne i pasożytnicze albo ich 

następstwa),   

- nowotworów złośliwych  powstałych  w następstwie działania czynników występujących             

w środowisku pracy uznanych za rakotwórcze u ludzi, zamieszczone w poz. 17.1 wykazu 

chorób zawodowych. 

Umorzone  postępowanie w sprawie podejrzenia choroby dotyczyło – przewlekłego 

obturacyjnego zapalenia oskrzeli – poz. 5 wykazu chorób zawodowych.  

 

PODSUMOWANIE:  

 

1. Liczba zakładów pracy będąca w ewidencji Oddziału Higieny Pracy w 2014r. 

zwiększyła się  w stosunku do roku ubiegłego ze  165 do 182. 

2. Liczba osób zatrudnionych w podległych zakładach zwiększyła się  z  9983  w 2013r. 

do 10316 pracowników w 2014r.  

3. Struktura zakładów wg zatrudnienia nie ulega zmianie od wielu lat. Na terenie powiatu 

krapkowickiego nadal najwięcej jest małych przedsiębiorstw zatrudniających do 50 

pracowników . 

4. Liczba osób pracujących w warunkach narażenia na szkodliwe czynniki występujące             

w środowisku pracy zwiększyła się  z 593 w 2013r. do 680 w 2014r. z tego:  

 liczba narażonych na pyły zwiększyła się z 6 osób w 2013r.do 33 w 2014r.  

 liczba osób pracujących w narażeniu na hałas zmniejszyła się z  327 w 2013r. do 239                 

w 2014r.  
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 w warunkach mikroklimatu gorącego w 2014r. pracowało  485 osób, więcej  

w stosunku do 2013r.( 250 osób),  

 1 pracownik pracował w przekroczeniach wibracji, mniej w stosunku do 2013r.( 3 

osoby) 

 10 pracowników pracowało w przekroczeniu  czynnika chemicznego. Nastąpił 

wzrost, gdyż w  2013r.. nie stwierdzono osób pracujących w warunkach 

przekroczenia czynników chemicznych.    

6. Liczba stwierdzanych chorób zawodowych w powiecie krapkowickim utrzymuje się na 

tym samym poziomie od 0 do 2 przypadków w roku:  

 2006r. – 1 przypadek ( choroba narządu głosu), 

 2007r. – 0, 

 2008r. - 2 przypadki (rak płuc; choroba wibracyjna), 

 2009r. - 1 przypadek ( rak płuc), 

 2010r. - 2 przypadki ( rak płuc; choroba narządu głosu), 

 2011r. – 2 przypadki ( rak płuc), 

 2012r. – 1 przypadek ( rak płuc) 

 2013r. – 2 przypadki ( borelioza, rak płuca i oskrzela)  

 2014r. – 1 przypadek ( rak płuc).   
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W  ZAKRESIE SEKCJI HIGIENY DZIECI I MŁODZIEŻY 
 

Działalność Państwowej Inspekcji Sanitarnej w zakresie higieny dzieci i młodzieży ma na 

celu zapewnienie bezpiecznych warunków i odpowiedniego standardu higienicznego nauki, 

pobytu i wypoczynku dzieci i młodzieży w publicznych i niepublicznych szkołach  

i placówkach.   

W 2014r. pod nadzorem znajdowały się 122 placówki,  w tym 79 placówek stałych tj.:  

• 5 żłobków (5 skontrolowano), do których uczęszczało 158 maluchów, 

• 39 przedszkoli (26 skontrolowano), do których  uczęszczało 1322 przedszkolaków, 

• 25 szkół podstawowych (17 skontrolowano), do których uczęszczało 1899 uczniów, 

• 4 szkoły gimnazjalne ( 4 skontrolowano), do których  uczęszczało 1011 gimnazjalistów,  

• 5 zespołów szkół (4 skontrolowano), do których uczęszczało 1276 dzieci i młodzieży,  

• 1 inne pozaszkolne placówki specjalistyczne 

     oraz  43 sezonowe  (wypoczynek zimowy i letni).  

W skontrolowanych przedszkolach i szkołach łącznie przebywało 5508 osób,                           

(4995 w 2013r.). 

Przeprowadzono 71 kontroli w 56 placówkach stałych oraz 21 kontroli w placówkach 

sezonowych. Łącznie przeprowadzono 92 kontrole. 

 

Stan techniczno-sanitarny placówek.  

 

           Stan techniczno-sanitarny kontrolowanych placówek nauczania i wychowania na 

terenie powiatu był dobry. W obiektach znajdowały się odpowiednie zapasy środków 

czystościowych, dezynfekcyjnych i higienicznych. Sprzęt i wyposażenie placówek były                  

w dobrym stanie technicznym.  

Jednak w 7 placówkach stwierdzono nieprawidłowości związane z niewłaściwym stanem 

technicznym części pomieszczeń, a także stanem technicznym dróg i przejść do budynków.   

 

Warunki do utrzymania higieny, ciepła woda w sanitariatach. 

      

           Na terenie powiatu krapkowickiego we wszystkich placówkach zapewniono 

prawidłowe warunki do utrzymania higieny osobistej dzieci i młodzieży. W każdym   

sanitariacie  zapewniono dostęp do bieżącej ciepłej wody, mydła w płynie i ręczników 

jednorazowego użytku, sporadycznie zainstalowane są suszarki do rąk.  Papier toaletowy  

wyłożony był w kabinach ustępowych lub w bębnowych pojemnikach zamontowanych                  

w przedsionkach do WC.  

Nie funkcjonują placówki  z  ustępami zewnętrznymi. 

 

Ocena warunków środowiska szkolnego. 

  

Ergonomia w szkole. 

 Badania w kierunku dostosowania mebli do antropometrycznych wymiarów ciała 

wykonano w: 2 przedszkolach, 6 oddziałach, gdzie sprawdzono 147 stanowisk pracy 

przedszkolaka, w 1 szkole podstawowej (6 oddziałach), gdzie sprawdzono 77 stanowisk pracy  
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ucznia oraz w 1 zespole szkół (2 oddziałach przedszkolnych i 1 oddziale szkolnym), gdzie 

sprawdzono 70 stanowisk pracy przedszkolaka/ucznia. Łącznie oceniono 294 stanowisk  

pracy dzieci/uczniów.  

Nieprawidłowości w w/w zakresie nie stwierdzono.  

 

Rozkłady zajęć. 

         Nadzorowano higienę pracy umysłowej uczniów poprzez przeprowadzanie analiz 

rozkładów zajęć lekcyjnych w 15 szkołach podstawowych, w 4 szkołach gimnazjalnych,                       

w 4 zespołach szkół. Rozszerzoną analizę planu lekcji przeprowadzono w 3 szkołach 

podstawowych, w 24 oddziałach- nie stwierdzono nieprawidłowości. 

 

Oświetlenie w placówkach nauczania i wychowania. 

Pomiary w kierunku natężenia oświetlenia sztucznego wykonano w 1 placówce                     

(Zespół Szkolno-Przedszkolny) w 9 pomieszczeniach. W 8 pomieszczeniach stwierdzono 

nieprawidłowe natężenie oświetlenia elektrycznego, które było zaniżone w stosunku do 

obowiązującej PN. 

Wydano decyzję z nakazem dostosowania warunków oświetlenia sztucznego do zgodnych  

z wymaganiami normy.  

 

 Mikroklimat pomieszczeń.  

            Pomiary temperatury powietrza w pomieszczeniach w okresie grzewczym wykonano                         

w 29 placówkach, 244 pomieszczeniach. Nieprawidłowości nie stwierdzono.  

 

Możliwość pozostawienia podręczników  w szkole. 

              Na podstawie przeprowadzonych w 2014 r. kontroli można stwierdzić, że wszystkie 

placówki zapewniły uczniom możliwość pozostawienia w szkole części podręczników  

i przyborów szkolnych. Najczęściej w klasach młodszych zapewniono indywidualne szafki, 

szuflady lub półki, natomiast w klasach starszych udostępniono zbiorowe półki, szuflady bądź 

też szafki.   

 

Pomiary ciężaru tornistrów  wraz z zawartością w szkołach podstawowych. 

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krapkowicach, w ramach realizacji 

,,Programu przeciwdziałania wadom postawy ciała u dzieci i młodzieży  

w  województwie opolskim” oraz w związku z akcją ,,Październik miesiącem właściwie 

spakowanego tornistra” wytypował do badań 5 szkół podstawowych funkcjonujących na 

terenie powiatu krapkowickiego. 

Badania przeprowadzono w 2 szkołach miejskich i w 3 szkołach wiejskich. Łącznie 

badaniami objęto 421 uczniów z klas I-VI. Pomiary ciężarów tornistrów wraz                                  

z wyposażeniem wykonano w 29 oddziałach (klasach).  

             Zgodnie z zaleceniami Głównego Inspektora Sanitarnego  ciężar tornistra wraz                     

z zawartością nie powinien przekraczać 10 do 15% wagi ucznia. W wyniku 

przeprowadzonych badań tornistry o wadze przekraczającej 15% masy ciała ucznia 

stwierdzono w 5 szkołach, u 120 uczniów co stanowi 28,5 % ogółu badanych.    
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U 301 (tj. 71,5 %) badanych uczniów stosunek ciężaru tornistra do masy był prawidłowy, co 

przedstawia poniższy wykres. 

 

  

  

Największe przekroczenie stwierdzono u ucznia z klasy I ważącego 21 kg, gdzie jego 

ciężar tornistra wynosił 5,5 kg. W tym przypadku stosuneku ciężaru tornistra do masy ciała 

wyniósł 26,2 % (dop. max 15 %). Najcięższy tornister ważył 9,4 kg.  

Na podstawie przeprowadzonych badań można stwierdzić, że średnia waga tornistra               

w klasach I wynosiła 3,5 kg,( jednak waga tornistra wahała się od 2 kg do 5,5 kg),  w klasach 

II i III średnia waga to 3,75 kg ,a w klasach IV-VI- 5,2 kg. 

Wyniki pomiarów przeprowadzonych w wybranych szkołach opisano w protokołach 

kontroli i omówiono z Dyrektorami Szkół. Opracowane tabele pozostawiono                              

w skontrolowanych placówkach. Ponadto opracowanie z powyższej akcji zamieszczono na 

stronie internetowej Stacji, przekazano informację do urzędów, a także przygotowano artykuł 

do prasy.  

 

Warunki do prowadzenia zajęć z wychowania fizycznego.  

            Na podstawie przeprowadzonych kontroli można stwierdzić, że zaplecze sportowe 

szkół na terenie powiatu krapkowickiego z roku na rok ulega poprawie.   

Tzw. zespół sportowy, czyli zespół pomieszczeń, składający się z jednej lub więcej sal 

sportowych oraz pomieszczeń pomocniczych posiada 13 szkół. W niektórych  szkołach 

zajęcia wychowania fizycznego odbywają się w salach rekreacyjno-zastępczych lub w salach 

gimnastycznych, przy których nie ma zaplecza sportowego. W 23 szkołach uczniowie 

korzystają z boisk. 

Ze względu na brak czasu, uczniowie nie mają możliwości korzystania z natrysków                       

po każdych zajęciach WF. Prysznice po zajęciach WF używane są tylko sporadycznie,                         

a w  większości przypadków używane są tylko po dodatkowych zajęciach sportowych.  

Tylko niewielki odsetek szkół nie zapewnia wystarczających warunków do uprawiania sportu 

i rekreacji. W tych przypadkach uczniowie ćwiczą w korytarzu/holu, w sali lekcyjnej, lub też 

korzystają z  infrastruktury do WF poza placówką.           

Liczba uczniów objętych badaniem

301

120

l iczba uczniów o
prawidłowym ciężarze
tornistra ( do 15% masy
ciała )

l iczba uczniów o nie
prawidłowym ciężarze
tornistra ( powyżej 15%
masy ciała )
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Ochrona terenów rekreacyjnych i sportowych przed zanieczyszczeniami przez zwierzęta  

 Podczas przeprowadzanych kontroli stwierdzono, że tereny rekreacyjne i sportowe 

oraz place zabaw są zabezpieczone przed zanieczyszczeniami. 

 

Dożywianie dzieci i młodzieży w szkołach. 

Obiady bądź ciepłe posiłki wydawane były w 16 placówkach (na 25 skontrolowanych),                    

dla 1184 dzieci, co stanowi 28 % dzieci uczęszczających do skontrolowanych szkół. 

Liczbę korzystających z dożywiania uczniów przedstawia poniższy wykres: 

 

 
Śniadania oferowane były w 1 szkole podstawowej dla 27 uczniów. 

              Z posiłków dofinansowanych korzystało 234 uczniów na 1184 uczniów 

korzystających z dożywiania, co przedstawia poniższy wykres. 

 

 

       Napój w postaci mleka (sporadycznie herbaty) wydawany był w 20 szkołach, z którego 

korzystało 2109 uczniów (tj. 50% uczniów). 

Liczba uczniów korzystających z dożywiania 

3002

1184

 uczniowie nie
korzystający z
dożywiania w szkołach

 uczniowie  korzystający
z dożywiania w szkołach

Liczba uczniów korzystających z posiłków 

dofinansowanych 

234

950

 uczniowie korzystający z
posiłków
dofinansowanch

pozostali uczniowie
korzystający z obiadu
lub ciepłego posiłku
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Żłobki i kluby dziecięce. 

 W 2014 roku na terenie powiatu pod bieżącym nadzorem znajdowało się 5 żłobków,      

w których sprawowana była opieka nad 158 dziećmi.   

Żłobki posiadają pozytywną opinię Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego                

w Krapkowicach.  Stan techniczno-sanitarny pomieszczeń i otoczenia nie budził zastrzeżeń.  

 

 

Wypoczynek dzieci i młodzieży. 

        Na terenie powiatu zorganizowano ogółem 43 formy wypoczynku dzieci                             

i młodzieży, gdzie przebywało łącznie 1266 uczestników (w tym 664 osób w placówkach 

skontrolowanych). Przeprowadzono łącznie 21 kontroli  Wypoczynek został zorganizowany 

głównie w formie półkolonii jak również w formie wyjazdowej (wypoczynek letni). Placówki 

wypoczynku letniego i zimowego funkcjonowały bez zastrzeżeń. W wyniku 

przeprowadzonych kontroli nie stwierdzono naruszenia wymagań higieniczno-sanitarnych 

w zakresie utrzymania czystości oraz stanu sanitarno-technicznego obiektów.  

 

Najczęstsze uchybienia stanu sanitarnego. 

 Nieprawidłowy stan techniczno-sanitarny ciągów komunikacyjnych i szatni dla dzieci                      

( brudne, zakurzone  z ubytkami farby i tynku  ściany i sufity). 

 Nieprawidłowy stan techniczno-sanitarny sali gimnastycznej, pomieszczeń 

wchodzących w skład zaplecza sportowego, a także pomieszczeń sanitarnych (zły stan 

techniczny podłóg, ścian, sufitów, stolarki drzwiowej i in.),  

 Nieprawidłowy stan techniczno-sanitarny sal lekcyjnych (brudne, zakurzone                          

z ubytkami farby i tynku ściany i sufity, zniszczone, uszkodzone wykładziny 

podłogowe, niewłaściwy stan techniczny mebli szkolnych, jak również brak 

certyfikatów / atestów na meble i sprzęt ).   

 Nierówna nawierzchnia podwórka szkolnego. 

 Niewłaściwe natężenie oświetlenia elektrycznego w placówkach oświatowo- 

wychowawczych, zwłaszcza przedszkolnych. 

  

Działania pokontrolne. 

            W związku z nieprawidłowościami stwierdzonymi podczas kontroli w placówkach 

oświatowo-wychowawczych wydano 7 decyzji administracyjnych z nakazami usunięcia 

stwierdzonych nieprawidłowości,  w tym 2 dotyczące zmiany terminu wykonania decyzji.  

           Na przedszkole nałożono 1 decyzję, na szkoły podstawowe jak i na zespoły szkół 

nałożono po 3 decyzje administracyjne, nie nałożono mandatów karnych. 

 

Podsumowanie.  

1. W wielu placówkach systematycznie prowadzone są prace remontowe mające na celu 

polepszenie istniejącego stanu.  

2. Nie stwierdzono zaniedbań w utrzymaniu bieżącego porządku i czystości. 
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3.  Stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń oraz otoczenia w nadzorowanych placówkach nie 

budził zastrzeżeń. 

4. Zapewniono prawidłowe warunki do utrzymania higieny osobistej.  

5. Zapewnione były wystarczające warunki do prowadzenia zajęć WF. 

6. Zapewniono możliwość pozostawienia części podręczników i przyborów szkolnych. 

7. Żłobki na terenie powiatu działały bez zastrzeżeń.  

8. Wypoczynek na terenie powiatu został zorganizowany prawidłowo.   
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W ZAKRESIE PROMOCJI ZDROWIA I OŚWIATY ZDROWOTNEJ 
 

1. Profilaktyka nadwagi i otyłości. 

Na terenie powiatu krapkowickiego od 4 lat realizowany jest ogólnopolski program 

edukacyjny „Trzymaj Formę!”, zainicjowany przez Głównego Inspektora Sanitarnego  

i Polską Federację Producentów Żywności Związek Pracodawców, na zasadzie partnerstwa 

publiczno-prywatnego.  

Głównym celem programu jest edukacja w zakresie kształtowania prozdrowotnych 

nawyków wśród młodzieży szkolnej i ich rodzin poprzez promocję zasad aktywnego stylu 

życia i zbilansowanej diety, w oparciu o odpowiedzialność indywidualną i wolny wybór 

jednostki. 

W programie, w roku szkolnym 2013/2014 (edycja VIII) wzięło udział 20 szkół 

podstawowych (klasy V-VI) i 5 szkół gimnazjalnych z powiatu krapkowickiego. Odbiorcami 

programu było 763 uczniów klas V–VI szkół podstawowych i 893 uczniów I–III klas 

gimnazjalnych. Obecnie trwa IX edycja.  

 Podczas realizacji programu współpracowano m. in. z Urzędem Miasta i Gminy, M/G 

Ośrodkiem Pomocy Społecznej, Domem Kultury, 3 bibliotekami, 2 szkołami, 5 placówkami 

służby zdrowia, radą osiedla, PCK, LOP, 6 klubami sportowymi, 2 Orlikami, 1 miejsko-

gminnym ośrodkiem sportu i rekreacji, Kołem Przyrodniczym, parkiem krajobrazowym, 

nadleśnictwem, policją, strażą miejską, strażą pożarną, portalem internetowym, Agencją 

Rynku Rolnego, 2 pielęgniarkami, psychologiem oraz Mistrzem Polski 2012 Freestyle 

Football Danielem Mikołajkiem. 

 Poniższy wykres przedstawia liczbę uczniów szkół podstawowych oraz gimnazjalnych 

biorących udział w programie” Trzymaj Formę!” w poszczególnych edycjach, 

przeprowadzonych na terenie powiatu krapkowickiego. 
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  Wprowadzenie projektu przyczyniło się niewątpliwie do wzrostu świadomości 

uczniów         w zakresie znaczenia zbilansowanej diety i aktywności fizycznej dla organizmu 

człowieka. Promowanie zdrowego odżywiania oraz aktywności ruchowej uczniów odbywało 

się zarówno poprzez przekazywanie wiedzy, zawody sportowe, gry i zabawy, jak i naukę 

przyrządzania zdrowych potraw, sałatek, surówek, kanapek. Dzięki prowadzonym zajęciom 

dzieci potrafią samodzielnie obliczyć wskaźnik BMI oraz na tej podstawie dopasować 

odpowiedni jadłospis. Działania związane z projektem przyczyniały się również do większej 

integracji uczniów. 

 

2. Profilaktyka palenia tytoniu. 

  Zgodnie z danymi WHO znaczna część przewlekłych chorób niezakaźnych, takich 

jak: choroby serca i naczyń krwionośnych, nowotwory układu oddechowego, 

nienowotworowe choroby układu oddechowego, są bezpośrednio uwarunkowane narażeniem 

na dym tytoniowy, który inhaluje codziennie w Polsce ponad 9 mln dorosłych osób palących 

tytoń i ponad 14 mln osób niepalących, a narażonych na dym tytoniowy w środowisku 

domowym. 

  W ramach Programu Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu 

 w Polsce na lata 2014–2018  realizowane zostały zadania z obszaru profilaktyki palenia 

tytoniu w ramach Światowego Dnia Bez Tytoniu i Światowego Dnia Rzucania Palenia: 

 Światowy Dzień Bez Tytoniu – hasło obchodów w roku 2014: „Podnoszenie podatków 

od tytoniu”, które odbyły się 31 maja 2014 roku. Badania pokazują, że podnoszenie podatku 

na wyroby tytoniowe jest szczególnie skuteczne w ograniczaniu używania tytoniu wśród grup                      

o niskich dochodach oraz w zapobieganiu rozpoczynaniu palenia wśród młodych ludzi. 

Wzrost podatku, który zwiększy ceny wyrobów tytoniowych o 10% powoduje zmniejszenie 

konsumpcji tytoniu o około 4% w krajach o wysokich dochodach, a nawet o 8% w większości 

krajów o niskich i średnich dochodach. W ramach obchodów „Światowego Dnia Bez 

Tytoniu” w powiecie krapkowickim w dniu 14 czerwca 2014 roku  podczas obchodów 15-

lecia Powiatu Krapkowickiego Powiatowa Stacja Sanitarno - Epidemiologiczna  

w Krapkowicach zorganizowała akcję oświatowo- zdrowotną, w trakcie której informowano  

o szkodliwości palenia tytoniu, dystrybuowano materiały edukacyjne z zakresu profilaktyki 

palenia tytoniu. Ponadto pracownik OPZ wykonał pomiary tlenku węgla w wydychanym 

powietrzu dla chętnych uczestników festynu.  

 Światowy Dzień Rzucania Palenia – w ramach obchodów tego dnia na terenie powiatu 

krapkowickiego w dniu 20 listopada 2014 roku Sekcja Promocji Zdrowia i Oświaty 

Zdrowotnej PSSE w Krapkowicach przeprowadziła akcję pomiaru stężenia tlenku węgla w 

wydychanym powietrzu wśród pacjentów Gminnego Ośrodka Zdrowia w Gogolinie, 

pracowników Urzędu Miejskiego w Gogolinie, pracowników Gminnego Ośrodka Kultury 

oraz seniorów zrzeszonych     w Akademii Trzeciego Wieku. Osobom, u których pomiar 

wskazał zawartość tlenku węgla                     w wydychanym powietrzu, wręczano materiały 

edukacyjne oraz udzielano porad dot. skutków zdrowotnych ekspozycji na tlenek węgla (CO) 

oraz sposobów rzucenia palenia. Ponadto w dniach 19 listopada – 20 listopada 2014 roku 

Sekcja Promocji Zdrowia i Oświaty Zdrowotnej PSSE                   w Krapkowicach 

zorganizowała dystrybucję materiałów oraz wyświetlanie spotu edukacyjnego             
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 w zakładzie ArcelorMittal Poland S.A. Oddział w Zdzieszowicach. Materiały edukacyjne w 

tych dniach dystrybuowano także w Urzędzie Miejskim w Gogolinie, Gminnym Ośrodku 

Zdrowia.              

 

W ramach Programu Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu w Polsce na lata 

2014–2018 na terenie powiatu krapkowickiego realizowano następujące programy 

edukacyjne dla dzieci i młodzieży: 

1. Krajowy program edukacyjny dla dzieci w wieku przedszkolnym, ich rodziców 

i opiekunów pt. „Czyste Powietrze Wokół Nas” – głównym celem programu jest 

zwiększenie wiedzy rodziców w zakresie ochrony dzieci przed narażeniem na działanie dymu 

tytoniowego oraz 

kształtowanie świadomych, asertywnych postaw wśród dzieci dotyczących ochrony własnego 

zdrowia w przypadku bezpośredniego kontaktu z osobami palącymi. 

W VIII edycji (rok szkolny 2013/2014) programem edukacyjnym na terenie powiatu 

krapkowickiego objęto 27 przedszkoli, co stanowi 64,3 % tych placówek w całym powiecie. 

Ponadto w realizacji programu wzięło udział 713 dzieci i 586 rodziców. 

2. Krajowy program edukacyjny dla dzieci uczących się w klasach I-III szkół 

podstawowych, ich rodziców i opiekunów „Nie pal przy mnie, proszę” –edukacja 

antytytoniowa odnosi się do problemu biernego palenia wśród dzieci. Kształtuje u 

najmłodszych postawy odpowiedzialności za własne zdrowie i umiejętności radzenia sobie w 

sytuacjach, gdy inni ludzie przy nich palą papierosy. Do V edycji (rok szkolny 2013/2014) 

programu przystąpiło 25 szkół podstawowych, co stanowi 81% wszystkich szkół 

podstawowych w powiecie krapkowickim. Udział w programie wzięło 685 uczniów oraz 53 

rodziców i opiekunów dzieci. 

3. Krajowy program edukacyjny dla dzieci uczących się w starszych klasach szkół 

podstawowych oraz szkołach gimnazjalnych, ich rodziców i opiekunów „Znajdź 

właściwe rozwiązanie” – celem programu jest zwiększanie odpowiedzialności za własne 

zdrowie wśród uczniów oraz kształtowanie postawy wspierania ludzi, którzy pragną zerwać  

z nałogiem. Konstrukcja programu uwzględnia zajęcia, podczas których młodzież uczy się 

także asertywności. Do realizacji IV edycji (rok szkolny 2013/2014) programu przystąpiło 18 

szkół podstawowych (55%) oraz 5 gimnazjów (63%). Łącznie w programie udział wzięło 

1007 uczniów szkół podstawowych i uczniów szkół gimnazjalnych. 

 

Kontrole w zakresie przestrzegania zakazu palenia w miejscach użyteczności publicznej 

realizowane były na bieżąco . Łącznie skontrolowano 434 obiekty. 

 

3. Profilaktyka chorób zakaźnych. 

  W powiecie krapkowickim, w roku 2014, podobnie jak w latach ubiegłych, był 

realizowany Krajowy Program Zwalczania AIDS i Zapobiegania Zakażeniom HIV. 

Głównym celem programu jest ograniczenie rozprzestrzeniania się zakażeń HIV/AIDS  

w kraju poprzez m.in. podniesienie poziomu wiedzy w zakresie zapobiegania zakażeniom 

HIV oraz promowanie odpowiedzialnych postaw i unikania ryzykownych zachowań 

seksualnych. 
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Odbiorcą programu był ogół społeczeństwa, w szczególności osoby aktywne seksualnie, 

dorosłe, młodzież szkolna gimnazjalna i ponadgimnazjalna, rodzice, nauczyciele, pacjenci 

 i personel podmiotów leczniczych oraz kobiety planujące macierzyństwo i oczekujące 

dziecka. 

W ramach realizacji w/w programu na terenie powiatu krapkowickiego: 

 zorganizowano coroczne obchody Światowego Dnia Walki z AIDS. W ramach 

współpracy ze Starostwem Powiatowym w Krapkowicach 01.12.2014 roku zorganizowano 

XI Powiatową Olimpiadę Wiedzy o HIV/AIDS. W Olimpiadzie wzięło udział 26 uczniów, 

w tym 18 uczniów ze szkół gimnazjalnych i 8 uczniów ze szkół ponadgimnazjalnych 

powiatu krapkowickiego. Nagrody ufundowane przez Starostwo Powiatowe  

w Krapkowicach wręczono zwycięzcom 12 grudnia 2014 roku. Ponadto w ramach 

współpracy z Gminnym Ośrodkiem Zdrowia w Gogolinie, Starostwem Powiatowym w 

Krapkowicach, NZOZ Praktyką Lekarza Rodzinnego, NZOZ Poradnią Medycyny 

Rodzinnej, Specjalistycznym Zakładem Opieki Zdrowotnej                     

 w Krapkowicach, NZOZ ”Wilkosz-Med.” w Zdzieszowicach, SPOZ w Walcach, NZOZ 

„Na pocztowej” w Krapkowicach, NZOZ „Samed” w Krapkowicach, Krapkowickim 

Centrum Zdrowia, N ZOZ Przychodnia Lekarską „Otmęt” w Krapkowicach, 

Specjalistyczną Praktyką Lekarza Rodzinnego w Kamieniu Śląskim, Grupową Praktyką 

Lekarską „Nowa Przychodnia”    w Gogolinie, Krapkowickim Domem Kultury, ZSZ   

w Krapkowicach, ZS  w Zdzieszowicach, ZS w Gogolinie, REBĄ S.A. , dystrybuowano 

materiały edukacyjne dot. profilaktyki HIV/AIDS.  

 realizowano działania, polegające na dystrybucji materiałów edukacyjnych, w ramach 

kampanii społecznej „Jeden test Dwa Życia”, skierowane głównie do środowisk 

medycznych. Dystrybuowano materiały dot. profilaktyki HIV/AIDS tj. ulotki skierowane 

do ginekologów oraz do przyszłych mam „Jeden test dwa życia”,  plakaty - Doktorze nie 

daj szansy AIDS,  pomyśl             o HIV!”  

 

4. Profilaktyka uzależnień od alkoholu, tytoniu i innych środków psychoaktywnych. 

  Na terenie powiatu krapkowickiego w roku 2014 kontynuowano realizację 

„Profilaktycznego programu w zakresie przeciwdziałania uzależnieniu od alkoholu, 

tytoniu i innych środków psychoaktywnych”, współfinansowanego w ramach Szwajcarsko-

Polskiego Programu Współpracy. Głównym celem pięcioletniego Projektu jest ograniczenie 

używania substancji psychoaktywnych przez kobiety w wieku prokreacyjnym. 

W ramach projektu w 2014 roku na terenie powiatu krapkowickiego przeprowadzono 8 akcji 

pomiaru stężenia tlenku węgla w wydychanym powietrzu. Na bieżąco zamieszczano ważne 

informacje na stronie internetowej Stacji i współpracowano z Tygodnikiem Krapkowickim. 

Ponadto pozyskano 3 szkoły ponadgimnazjalne do programu edukacyjnego pt. „ARS, czyli 

jak dbać o miłość?”, którego realizacja w szkołach rozpoczęła się w II półroczu szkolnym 

2013/2014.  

Celem programu edukacyjnego jest dostarczenie uczestnikom wiedzy pomocnej  

w kształtowaniu zdrowego stylu życia, kształtowaniu umiejętności, kompetencji i postaw 

pomocnych w unikaniu używania substancji psychoaktywnych. 
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W programie, w roku szkolnym 2013/2014 wzięły udział 3 szkoły ponadgimnazjalne (w tym 

jeden Zespół Szkół) z powiatu krapkowickiego. Odbiorcami programu było 30 uczniów klas 

I, 231 uczniów klas II oraz 23 uczniów klas IV. 

5. Podsumowanie. 

Oprócz prowadzonych w 2014 roku w/w działań prozdrowotnych, podejmowane były  

również dodatkowe działania edukacyjno-informacyjne w ramach programów i  kampanii 

w zakresie profilaktyki: nowotworów,  chorób wywołanych przez kleszcze,  zatruć 

pokarmowych, w tym zatruć grzybami, niekorzystnych skutków promieniowania 

ultrafioletowego (UV), używania środków zastępczych tzw. „dopalaczy” oraz w zakresie 

kształtowania prawidłowych nawyków i umiejętności wśród dzieci rozpoczynających naukę 

w szkole – poprzez koordynację programu „Moje dziecko idzie do szkoły”, a także 

zorganizowano obchody  Światowego Dnia Zdrowia, który w 2014 roku obchodzony był 

pod hasłem „Choroby wektorowe- małe ukąszenie ,a duże zagrożenie”. Działania prowadzone 

w ramach obchodów Światowego Dnia Zdrowia koncentrowały się głównie na podniesieniu 

świadomości społeczeństwa, pracowników służby zdrowia, władz rządowych  

i samorządowych na temat przenoszenia groźnych chorób przez małe organizmy tj. komary, 

kleszcze, muchówki i inne. Zorganizowano stoisko informacyjne w Urzędzie Miejskim           

w Gogolinie, oraz zreferowano kwestię nt. chorób wektorowych oraz  sytuacji 

epidemiologicznej powiatu krapkowickiego. 
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W ZAKRESIE  ZAPOBIEGAWCZEGO  NADZORU  SANITARNEGO 

 

Odgrywa znaczącą rolę w ochronie zdrowia publicznego podejmując szereg zadań                         

o charakterze profilaktycznym i prozdrowotnym mających na celu ograniczenie 

niekorzystnego wpływu działań inwestycyjnych na zdrowie i życie człowieka.   

Sprawowanie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego ma na celu zapewnienie, na etapie 

planowania zagospodarowania przestrzennego oraz planowania i realizacji inwestycji, 

właściwego stanu sanitarno-zdrowotnego w obiektach, w taki sposób, aby w trakcie 

eksploatacji obiektów nie powodowały one zagrożeń dla zdrowia i  życia ludzi.    

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krapkowicach w ramach zapobiegawczego 

nadzoru sanitarnego wydał w 2014 roku: 

- 7 decyzji dotyczących spełnienia wymagań, jakim powinny odpowiadać pomieszczenia 

i urządzenia podmiotu wykonującego działalność leczniczą, 

- 41 opinii dotyczących strategicznej oceny oddziaływania na środowisko,                                        

- 35 opinii dotyczących ocen oddziaływania przedsięwzięcia na środowisko,                                           

- 19 opinii uzgadniających dokumentację projektową pod względem wymagań 

higienicznych i zdrowotnych,  

- 42 opinie w sprawie uczestniczenia w dopuszczeniu do użytkowania obiektów 

budowlanych,  

- 17 opinii w sprawie spełnienia wymagań higienicznych i zdrowotnych w obiektach 

budowlanych. 

 

W związku z działalnością kontrolną przeprowadzono ogółem 66 kontroli i wizji lokalnych 

oraz wydano 85 decyzji dotyczących opłat za wykonane czynności związane                                   

z zapobiegawczym nadzorem sanitarnym. 

W 2014 roku kontynuowano współpracę z Wydziałem Budownictwa i Środowiska Starostwa 

Powiatowego w Krapkowicach, Powiatowym Inspektorem Nadzoru Budowlanego                              

w powiecie krapkowickim oraz Urzędem Miasta i Gminy w Krapkowicach , Zdzieszowicach, 

Gogolinie, Urzędami Gmin w Strzeleczkach oraz w Walcach, w celu prawidłowego 

załatwiania spraw  i obiegu dokumentów. 

Prowadzono konsultacje z petentami, w tym z projektantami na każdym etapie realizacji 

inwestycji, począwszy od planowania, poprzez projekt, do jej odbioru końcowego oraz 

udzielano informacji odnośnie wymagań higieniczno-sanitarnych dla poszczególnych 

obiektów. 
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Działalność Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego w latach 2012-2014 

 

W 2014 roku wydano ogółem: 161 opinii i stanowisk, podobnie jak w 2013 r. 

 Stanowiska Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krapkowicach  

w zakresie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego zajmowane są wyłącznie na wniosek 

zainteresowanych podmiotów lub w związku z wystąpieniami organów prowadzących 

postępowanie główne i dotyczą planowanych inwestycji lub zagospodarowania terenu. 

Działalność w ramach zapobiegawczego nadzoru sanitarnego jest ściśle związana  

z liczbą, 
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DZIAŁANIA WŁASNE PAŃSTWOWEGO POWIATOWEGO 

INSPEKTORA SANITARNEGO  w KRAPKOWICACH  W ZAKRESIE 

PROMOCJI I PROFILAKTYKI ZDROWOTNEJ 

  

Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Krapkowicach  w 2014r. kontynuował 

prowadzenie akcji informacyjnych i edukacyjnych skierowanych do  społeczeństwa. 

Podejmowane  dodatkowe działania własne  objęły:  

 

► Na portalu internetowym Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej                               

w Krapkowicach: 

 rozszerzono istniejący  Elektroniczny Poradnik Zdrowia i Profilaktyki,  

o  informacje  dotyczące wskazówek  po ukąszeniu przez kleszcza (Zabierz kleszcza 

do lekarza).  

 Utworzono nowy blok tematyczny - „ Zielona linia” dot. chorób nowotworowych.   

  zamieszczono Serwis kąpieliskowy.   

 zmieszczono darmową  aplikację przedstawiającą w sposób graficzny i tekstowy 

zasady udzielania I pomocy w sytuacjach zagrażających życiu wraz z „mini 

instrukcją” jej instalowania na smartphony.  

 

► Przekazano do  lokalnej prasy powyższe zagadnienia   oraz przekazano   dodatkowe  

informacje dotyczące:    

 bezpieczeństwa nad wodą,   

 zanieczyszczenia mikrobiologicznego wody,  

 celowości szczepień ochronnych,   

 kleszczy i zachorowań  na boreliozę,   

 bezpiecznych  i higienicznych wakacji-  miejsca wypoczynku dzieci i młodzieży na 

terenie powiatu krapkowickiego,  

 akcji ważenia tornistrów uczniów, 

 problemów  zdrowotnych związanych ze stresem w pracy,  

 uzależnieniem  kobiet od alkoholu, papierosów, substancji psychotropowych,  

 profilaktyki raka piersi. 

 

► Udzielano wypowiedzi do  mediów na  powyższe  tematy   oraz  na inne tematy związane  

z bezpieczeństwem, higieną, zachowaniami prozdrowymi m.in.:   

 wzrostu  pogryzień – zagrożenie wścieklizną,   

 zachorowań  na boreliozę - akcja  „zabierz kleszcza do lekarza” 

  

►Uczestniczono w:  

 Targach pracy –urządzono  stanowiska PSSE  i mierzono  poziomu CO w 

wydychanym powietrzu,  

 obchodach Światowego Dnia Czystych rąk w Gogolinie,   
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 Światowym Dniu Rzucania palenia-wykonywano  pomiar stężenia tlenku węgla  

w wydychanym powietrzu,   

 rozdaniu nagród w konkursie  dotyczącym HIV i AIDS.  

 

► PSSE w Krapkowicach zdobyła tytuł „Lider Promocji Zdrowia” w ogólnopolskim 

konkursie powiatowych stacji sanitarno-epidemiologicznych.  

    

 

PODSUMOWANIE  
 

1. Sytuacja epidemiologiczna chorób zakaźnych na terenie powiatu krapkowickiego w 2014 

była pomyślna. Obserwowany w roku 2014 wzrost zachorowań na niektóre choroby 

zakaźne, podobnie jak w roku ubiegłym miał charakter sezonowy.  

2. Ogółem w 2014 roku zarejestrowano 604 przypadki chorób zakaźnych., natomiast  

w roku 2013  zarejestrowano 571 przypadków chorób zakaźnych.  Zachorowań na grypę 

roku 2014 zarejestrowano 12 257,  w roku poprzednim tj. 2013 zanotowano  15 548 

przypadków.  

Spadła zachorowalność na różyczkę (ze 117 przypadków do 10), lecz  zwiększyła się 

liczba zachorowań  na ospę wietrzną  (ze 122 do 229 przypadków). 

3. Ogółem odnotowano:  

spadek liczby zachorowań na jednostki chorobowe:  

 inne bakteryjne zakażenia jelitowe-ogółem , 

 boreliozę (Choroba z Lyme),  

 płonicę , 

 styczność i narażenie na wściekliznę (potrzeba szczepień), 

 różyczkę , 

 świnkę (nagminne zapalenie przyusznic), 

 zapalenie mózgu (ogółem) , 

 wirusowe zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych , 

 grypę . 

 wzrost zachorowań na jednostki chorobowe: 

 salmonelozy - zatrucia pokarmowe, 

 salmonelozy -zakażenia pozajelitowe, 

 lambliozę, 

 wirusowe zakażenia jelitowe (ogółem), 

 biegunkę i zapalenie żołądkowo –jelitowe (ogółem), 

 krztusiec, 

 ospę wietrzną , 

 chorobę meningokokowi (ogółem), 

 różę, 

 wzw typu”B”-przewlekłe , 

 wzw typu”C”.  



59 

 

4. Dzięki wprowadzeniu do Programu Szczepień Ochronnych od końca 2003r. 

obowiązkowych szczepień p/odrze, śwince i różyczce, odnotowuje się z roku na rok 

spadek zapadalności na te choroby 

5. Liczba stwierdzanych chorób zawodowych w powiecie krapkowickim utrzymuje się na 

tym samym poziomie - od 0 do 2 przypadków w roku ( w 2014r. – 1 przypadek).   

6. W 2014 r.(tak jaki i w 2013r.) na terenie powiatu krapkowickiego nie zidentyfikowano 

przypadków dystrybucji środków zastępczych lub produktów, co do których zachodzi 

podejrzenie, że są one środkami zastępczymi. 

7. W obrocie nie stwierdzono przeterminowanych suplementów diety, środków 

spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środków spożywczych 

wzbogaconych witaminami lub składnikami mineralnymi.  

8. W placówkach oświatowo-wychowawczych nie stwierdzono zaniedbań w utrzymaniu 

bieżącego porządku i czystości. Stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń oraz otoczenia                

w placówkach nie budził zastrzeżeń. Zapewniono:  prawidłowe warunki do utrzymania 

higieny osobistej, wystarczające warunki do prowadzenia zajęć WF, możliwość 

pozostawienia części podręczników i przyborów szkolnych. 

9.  Żłobki na terenie powiatu działały bez zastrzeżeń.  

10. Wypoczynek dzieci i młodzieży na terenie powiatu został zorganizowany prawidłowo.   

11. Obiekty użyteczności publicznej i tereny rekreacyjne wykazywały zadowalający stan 

sanitarno – porządkowy  

12. Działalność w zakresie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego przyczyniła się do 

powstawania obiektów budowlanych o właściwych warunkach technicznych                                 

i zdrowotnych.  

Jednak: 

 W wyniku przeprowadzonych badań tornistrów uczniów stwierdzono, że ich waga 

przekraczała  15% masy ciała ucznia w 5 szkołach u 120 uczniów co stanowi 28,5 % 

ogółu badanych.  Średnia waga tornistra w klasach I wynosiła 3,5 kg,( jednak waga 

tornistra wahała się od 2 kg do 5,5 kg),  w klasach II i III średnia waga to 3,75 kg ,a w 

klasach IV-VI- 5,2 kg. U 301 (tj. 71,5 %) badanych uczniów stosunek ciężaru tornistra do 

masy był prawidłowy.   

 W roku 2012 około 98,7 % konsumentom dostarczano wodę o właściwych parametrach,              

a 1,3 % mieszkańcom dostarczano wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia.  

W roku 2013 sytuacja uległa zmianie na niekorzyść konsumentów, ponieważ tylko 87% 

korzystało z wody o niekwestionowanej jakości. Do 13% wzrosła natomiast liczba 

mieszkańców powiatu korzystających z wody warunkowo dopuszczonej do spożycia. 

W roku 2014 to sytuacja pozostała bez  zmian w stosunku do roku ubiegłego: 87% 

konsumentów pije wodę o niekwestionowanej jakości, natomiast 13% odbiorców ma 

dostarczaną wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia (ponadnormatywne parametry 

fizykochemiczne: mangan, żelazo, mętność). 

 Dworce kolejowe od lat charakteryzują się zaledwie dostatecznym stanem sanitarnym. 

Nie zapewniają podróżnym odpowiednich warunków w trakcie podróży.   
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INFORMACJE DOTYCZĄCE OBIEKTÓW ZNAJDUJĄCYCH SIĘ NA 

TERENIE POWIATU, PRZEKAZANYCH POD NADZÓR OPOLSKIEGO 

PAŃSTWOWEGO WOJEWÓDZKIEGO INSPEKTORA 

SANITARNEGO. 
 

Sytuacja epidemiologiczna chorób zakaźnych na terenie powiatu krapkowickiego w 2014 

była pomyślna. Obserwowany w roku 2014 wzrost zachorowań na niektóre choroby zakaźne, 

podobnie jak w roku ubiegłym miał charakter sezonowy.  

 

Ogółem w 2014 roku zarejestrowano 604 przypadki chorób zakaźnych., natomiast w roku 

2013  zarejestrowano 571 przypadków chorób zakaźnych.  Zachorowań na grypę roku 2014 

zarejestrowano 12 257,  w roku poprzednim tj. 2013 zanotowano  15 548 przypadków.  

Spadła zachorowalność na różyczkę (ze 117 przypadków do 10), lecz  zwiększyła się liczba 

zachorowań  na ospę wietrzną  (ze 122 do 229 przypadków). 

 

Ogółem odnotowano:  

spadek liczby zachorowań na jednostki chorobowe:  

1. inne bakteryjne zakażenia jelitowe-ogółem , 

2. boreliozę (Choroba z Lyme),  

3. płonicę , 

4. styczność i narażenie na wściekliznę (potrzeba szczepień), 

5. różyczkę , 

6. świnkę (nagminne zapalenie przyusznic), 

7. zapalenie mózgu (ogółem) , 

8. wirusowe zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych , 

9. grypę . 

 wzrost zachorowań na jednostki chorobowe: 

 salmonelozy - zatrucia pokarmowe, 

 salmonelozy -zakażenia pozajelitowe, 

 lambliozę, 

 wirusowe zakażenia jelitowe (ogółem), 

 biegunkę i zapalenie żołądkowo –jelitowe (ogółem), 

 krztusiec, 

 ospę wietrzną , 

 chorobę meningokokowi (ogółem), 

 różę, 

 wzw typu”B”-przewlekłe , 

 wzw typu”C”.  

 

Dzięki wprowadzeniu do Programu Szczepień Ochronnych od końca 2003r. obowiązkowych 

szczepień p/odrze, śwince i różyczce, odnotowuje się z roku na rok spadek zapadalności na te 

choroby 

 

Liczba stwierdzanych chorób zawodowych w powiecie krapkowickim utrzymuje się na tym 

samym poziomie - od 0 do 2 przypadków w roku ( w 2014r. – 1 przypadek).   
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W 2014 r.(tak jaki i w 2013r.) na terenie powiatu krapkowickiego nie zidentyfikowano 

przypadków dystrybucji środków zastępczych lub produktów, co do których zachodzi 

podejrzenie, że są one środkami zastępczymi. 

W obrocie nie stwierdzono przeterminowanych suplementów diety, środków spożywczych 

specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środków spożywczych wzbogaconych 

witaminami lub składnikami mineralnymi.  

 

W placówkach oświatowo-wychowawczych nie stwierdzono zaniedbań w utrzymaniu 

bieżącego porządku i czystości. Stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń oraz otoczenia                

w placówkach nie budził zastrzeżeń. Zapewniono:  prawidłowe warunki do utrzymania 

higieny osobistej, wystarczające warunki do prowadzenia zajęć WF, możliwość 

pozostawienia części podręczników i przyborów szkolnych. 

 

Żłobki na terenie powiatu działały bez zastrzeżeń.  

 

Wypoczynek dzieci i młodzieży na terenie powiatu został zorganizowany prawidłowo.   

 

Obiekty użyteczności publicznej i tereny rekreacyjne wykazywały zadowalający stan 

sanitarno – porządkowy  

 

Działalność w zakresie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego przyczyniła się do 

powstawania obiektów budowlanych o właściwych warunkach technicznych                                 

i zdrowotnych.  

 

Jednak: 

 Pomimo wzrostu wyszczepialności przeciwko inwazyjnej chorobie meningokokowej                    

w roku 2014 odnotowano  zgon z powodu ostrej posocznicy wywołanej przez ten 

drobnoustrój. 

 W wyniku przeprowadzonych badań tornistrów uczniów stwierdzono, że ich waga 

przekraczała  15% masy ciała ucznia w 5 szkołach u 120 uczniów co stanowi 28,5 % 

ogółu badanych.  Średnia waga tornistra w klasach I wynosiła 3,5 kg,( jednak waga 

tornistra wahała się od 2 kg do 5,5 kg),  w klasach II i III średnia waga to 3,75 kg ,a w 

klasach IV-VI- 5,2 kg. U 301 (tj. 71,5 %) badanych uczniów stosunek ciężaru tornistra 

do masy był prawidłowy.   

 W roku 2012 około 98,7 % konsumentom dostarczano wodę o właściwych parametrach,              

a 1,3 % mieszkańcom dostarczano wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia.  

W roku 2013 sytuacja uległa zmianie na niekorzyść konsumentów, ponieważ tylko 87% 

korzystało z wody o niekwestionowanej jakości. Do 13% wzrosła natomiast liczba 

mieszkańców powiatu korzystających z wody warunkowo dopuszczonej do spożycia. 

W roku 2014 to sytuacja pozostała bez  zmian w stosunku do roku ubiegłego: 87% 

konsumentów pije wodę o niekwestionowanej jakości, natomiast 13% odbiorców ma 

dostarczaną wodę warunkowo dopuszczoną do spożycia (ponadnormatywne parametry 

fizykochemiczne: mangan, żelazo, mętność). 
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 Dworce kolejowe od lat charakteryzują się zaledwie dostatecznym stanem sanitarnym. 

Nie zapewniają podróżnym odpowiednich warunków w trakcie podróży.   

 

Oddział Epidemiologii 

 

 placówki pod nadzorem WSSE w Opolu: Krapkowickie Centrum Zdrowia  Spółka z o.o. 

Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej, os. XXX lecia 21,  47-300 Krapkowice. 

 w 2014r. w ramach sprawowanego nadzoru nad placówkami przeprowadzono kontrole 

Poradni Chirurgii Urazowo – Ortopedycznej, Poradni Alergologicznej oraz Oddziału 

Chirurgicznego Szpitala w Krapkowicach, będących w strukturach Krapkowickiego 

Centrum Zdrowia. 

 

 
Poradnia Chirurgii Urazowo – Ortopedycznej i Poradnia Alergologiczna 

 

Świadczenia w ramach Poradni Chirurgii Urazowo – Ortopedycznej i Alergologicznej 

udzielane są z rozdziałem czasowym w 2 gabinetach (lekarskim i zabiegowym), w których 

funkcjonuje w godzinach popołudniowych i w dniach świątecznych Nocna i Świąteczna 

Pomoc Medyczna POZ. Ww. poradnie mieszczą się w budynku Szpitala na os. XXX-lecia. 

 

W kontrolowanych Poradniach stwierdzono następujące nieprawidłowości: 

 brak pomieszczenia porządkowego spełniającego obowiązujące wymagania, 

 brak wieszaków na ubrania wierzchnie w poczekalni, 

 przed wejściem do gabinetów brak pełnej informacji dot. godzin pracy 

funkcjonujących w nich  Poradni, w tym przyjmowania dzieci, 

 niewłaściwy sposób postępowania w przypadku skażenia powierzchni materiałem 

biologicznym, 

 przechowywanie w gabinecie lekarskim szpatułek w otwartym pojemniku, 

 w gabinecie zabiegowym zlew dwukomorowy do mycia sprzętu medycznego 

wyposażony w zbyt krótką wylewkę, 

 brak pojemnika na mydło i ręczników papierowych w WC dla pacjentów i osób 

odwiedzających, 

 brak procedury / instrukcji dotyczącej kontroli wewnętrznej, 

 brak kontroli wewnętrznej w zakresie zapobiegania oraz zwalczania zakażeń. 

 

W związku ze stwierdzonymi nieprawidłowościami wydano decyzję nakazową oraz 

zalecenia dotyczące usunięcia ww. nieprawidłowości. 

 

Oddział Chirurgiczny 

 
Kontrola Oddziału Chirurgicznego przeprowadzona została pod kątem stanu sanitarno – 

technicznego i higienicznego pomieszczeń, postępowania ze sprzętem jednorazowym 

i wielokrotnego użytku, postępowania z bielizną szpitalną i odpadami, dezynfekcji 

powierzchni i sprzętu, wprowadzania i stosowania procedur sanitarnych. 
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W czasie kontroli stwierdzono następujące nieprawidłowości: 

 Drewniane łóżko zabiegowe z materacem pokrytym dermą w gabinecie zabiegowym 

dezynfekowane metodą spryskiwania. 

 Brak uszczelnienia między  ścianą a miską umywalkową w gabinecie zabiegowym. 

 Zapas cewników przechowywany w sposób narażający je na uszkodzenie (załamane, 

związane gumką). 

 Brak podajnika papieru toaletowego w łazience i WC dla personelu. 

 Instrukcja postępowania z narzędziami po użyciu nie uwzględnia środka Viruton 

Powder (w instrukcji jest Sekusept Plus). Instrukcja dezynfekcji ssaka nie określa 

miejsca wykonywania kolejnych czynności, procedura postępowania z powierzchnią 

zanieczyszczoną materiałem biologicznym nie precyzuje rodzaju środka do 

dezynfekcji, mało zrozumiale opracowany plan higieny. 

 Brak  pojemników do dezynfekcji ssaka elektrycznego. 

 Nieprawidłową sterylizację narzędzi medycznych. Narzędzia zawiasowe poddawane 

sterylizacji w stanie zamkniętym, źle ułożone w stosunku do kierunku otwierania 

pakietu 

 Stosowanie jednorazowych rurek ustno-gardłowch opakowanych w zastępcze 

nieoznakowane opakowania sterylizacyjne. Brak informacji z jakiego powodu zostało 

usunięte opakowanie oryginalne. 

 Brak w gabinecie zabiegowym sterylnych nożyczek i penset. 

 Brak sprzętu i ochron osobistych dla personelu przeprowadzającego dezynfekcję 

zbiorczych pojemników na odpady komunalne i brudną bieliznę. 

 Brak szczegółowych informacji dot. częstości wymiany mopów w zależności od 

wielkości dezynfekowanej powierzchni w Planie Higieny. 

 Uszkodzoną tapicerkę wózków do przewożenia pacjentów. 

 Mały niefunkcjonalny zlew do mycia sprzętu w pomieszczeniu porządkowym. 

 Za regałem w pomieszczeniu porządkowym znajduje się niedostępna przestrzeń 

magazynowa do przechowywania niepotrzebnych lub nieużywanych sprzętów (aby 

dostać się do tej części pomieszczenia należy przesunąć regał) – ogranicza to 

w sposób znaczny powierzchnię i funkcjonalność pomieszczenia porządkowego. 

 Brak wentylacji mechanicznej w brudowniku. 

 Brak punktu pielęgniarskiego z pokojem przygotowawczym. 

 

W kontrolowanych placówkach do dezynfekcji używano właściwe, dopuszczone  

do stosowania środki, dezynfekcyjne.  

Dysponowano dostateczną ilością i asortymentem sprzętu jednorazowego użytku oraz 

środków dezynfekcyjnych i czystościowych. 

 

W związku ze stwierdzonymi nieprawidłowościami wydano zalecenia dotyczące 

usunięcia ww. nieprawidłowości. 
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Oddział Higieny Komunalnej 

 

Nadzór nad jakością wody 

  

 Krapkowickie Centrum Zdrowia Spółka z o.o. – w dniu 08.10.2014 r. w ramach 

prowadzonego monitoringu jakości wody pobrano próbki wody ciepłej do badania                  

w kierunku wykrycia obecności pałeczek Legionella sp. Jakość ciepłej wody spełnia 

wymagania sanitarne. 

 

 Krapkowickie Centrum Zdrowia Spółka z o.o. NZOZ – ZOL Górażdże - w dniu 

08.10.2014 r. w ramach prowadzonego monitoringu jakości wody pobrano próbki wody 

ciepłej do badania w kierunku wykrycia obecności pałeczek Legionella sp. Jakość ciepłej 

wody spełnia wymagania sanitarne. 

 

Domy Pomocy Społecznej 

 

Pod nadzorem Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Opolu w 2014 r. 

znajdował się 1 obiekt, tj.: 

 Dom Pomocy Społecznej „Anna” w Krapkowicach., ul. Ogrodowa 5 – przeprowadzono 

kontrolę stanu sanitarno – higienicznego obiektu, w tym postępowania z bielizną i odpadami 

w obiekcie. W trakcie kontroli stwierdzono brak rozdziału bielizny czystej i brudnej w pralni 

DPS. Nieprawidłowość usunięto. 

 

Nadzór nad zakładami opieki zdrowotnej 

 

 Krapkowickie Centrum Zdrowia Spółka z o.o. os. XXX - lecia 21  

w Krapkowicach  

 

W 2014 r. nie przeprowadzono kontroli obiektu. Nadal trwa realizacja nakazów decyzji 

wydanej w 2013 r. m. in. w zakresie poprawy stanu sanitarno – technicznego oraz 

funkcjonalności pomieszczeń Oddziału: Dziecięcego, Chirurgii Ogólnej, Ginekologiczno – 

Położniczego, Wewnętrznego, Noworodkowego oraz Zespołu Porodowego.  

 

 Krapkowickie Centrum Zdrowia Zakład Opiekuńczo - Leczniczy ul. Główna 23 

Górażdże 

 

W 2014 r. obiekt nie został skontrolowany. 

 

 Krapkowickie Centrum Zdrowia Spółka z o.o. os. XXX - lecia 21  

w Krapkowicach – Poradnia Chirurgii Urazowo – Ortopedycznej, Poradnia 

Chirurgiczna i Alergologiczna 

 

W wyniku kontroli obiektu wszczęto postępowanie administracyjne w zakresie 

zapewnienia pomieszczenia porządkowego na potrzeby Poradni mieszczących się w budynku 

szpitala, przy Osiedlu XXX – lecia 21 w Krapkowicach.  
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Oddział Higieny Żywności, Żywienia i Przedmiotów Użytku 

 

Pod nadzorem z terenu powiatu krapkowickiego znajdowały się następujące obiekty żywienia 

zbiorowego: 

1. Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z o. o. NZOZ Szpital  os. XXX- lecia 21. 

2. Dom Pomocy Społecznej „ANNA”, 47-303 Krapkowice, ul. Ogrodowa 5.  

3. Zakład Opiekuńczo-Leczniczy w Górażdżach – Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. 

z o.o ul. 47-316 Górażdże ul. Główna 23. 

  

W roku 2014 przeprowadzono kontrole sanitarne w następujących zakładach: 

 

Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z o. o. NZOZ Szpital  os. XXX- lecia 21. 

Kontrola interwencyjna w związku z interwencją zgłoszoną telefonicznie Opolskiemu 

Państwowemu Wojewódzkiemu Inspektorowi Sanitarnemu. Interwencja dotyczyła 

niewłaściwego żywienia w Szpitalu w Krapkowicach.  

Posiłki dla pacjentów szpitala oraz ZOL-u w Górażdżach (śniadania, obiady, kolacje) w ilości 

ok. 100 na dzień produkowane i dostarczane były przez firmę cateringową. Posiłki dla 

szpitala produkuje firma P.P.H.U. – „JOL-MARK” ul. Kamienna 7, 34-350 Węgierska Górka. 

Produkcja posiłków odbywa się w zakładzie w Kędzierzynie Koźlu. 

Wartość brutto całodobowego wyżywienia dla jednego pacjenta wynosi 8,80 zł. Posiłki do 

szpitala dostarczane były przez pracowników firmy cateringowej i transportowane na 

oddziały szpitalne (do kuchenek oddziałowych) w pojemnikach ze stali nierdzewnej 

umieszczonych w pojemnikach termoizolacyjnych dwa razy w ciągu dnia, tj.: śniadanie godz. 7
30 

- 

8
00  

obiad wraz z kolacją godz. 12
00 

- 13
00

. 

W zapisach nie uwzględniono oceny jakości dostarczanych posiłków przez firmę 

cateringową. W związku z tym zwrócono uwagę na uzupełnienie procedury dot. 

przyjmowania posiłków o ocenę organoleptyczną tj.: smak, zapach, barwa, konsystencja oraz 

prowadzenie zapisów w tym zakresie. W zapisach dot. odbieranych posiłków odnotowywana 

była tylko temperatura. Zwrócono uwagę, aby na bieżąco przeprowadzana była ocena 

dostarczanych posiłków zgodnie z zawartą umową z firmą cateringową w zakresie 

temperatury potraw oraz jakości organoleptycznej. 

Dokonano teoretycznej oceny jadłospisów za okres 10 dni sporządzonych dla diety 

podstawowej, w wyniku  której wniesiono następujące uwagi: 

 brak dodatków do pieczywa w posiłkach  śniadaniowych w dni w których podano 

zupę mleczną, 

 brak dodatku warzyw do posiłków śniadaniowych i  kolacyjnych, 

 brak zachowania przemienności smakowej zup, 

 brak udziału ryb i przetworów rybnych w posiłkach śniadaniowych i kolacyjnych, 

 brak określenia w jadłospisach: asortymentu wędlin i pieczywa oraz rodzaju owocu  

z którego przygotowano kompot, 

 brak dodatków do pieczywa w posiłkach kolacyjnych w dniach: 28.07.14r., 04.08.14r., 

05.08.14r., 06.08.14r. (tylko  tłuszcze – masło roślinne), 

 brak urozmaicenia napojów w posiłkach kolacyjnych. 
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W kuchence oddziałowej na Oddziale Wewnętrznym skontrolowano dostarczony 

posiłek obiadowy. Nie wniesiono uwag do jakości dostarczonego posiłku obiadowego. 

Dokonano pomiaru temperatury: zupa - 68ºC, filet drobiowy duszony - 40ºC, sos – 

61,7ºC, ziemniaki – 55,5ºC. Należy zwrócić uwagę na właściwą temperaturę sosu oraz 

mięsa.  

 

Oddział Higieny Dzieci i Młodzieży  

W 2014 r. Oddział Higieny Dzieci i Młodzieży Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-

Epidemiologicznej w Opolu na terenie powiatu krapkowickiego nadzorował 4 zespoły szkół 

(w tym 1 specjalny). Zespoły szkół tworzone były przez: 1 gimnazjum, 2 licea 

ogólnokształcące, 3 ponadgimnazjalne szkoły zawodowe, 1 szkołę policealną oraz 3 szkoły 

specjalne. Ponadto w powiecie odnotowano 1 placówkę sezonową (turnus wypoczynkowy)  

podlegający nadzorowi OPWIS. 

 

W minionym roku pracownicy Oddziału Higieny Dzieci i Młodzieży przeprowadzili 

na terenie powiatu krapkowickiego 2 kontrole, w tym 1 kontrolę turnusu wypoczynkowego 

oraz 1 kontrolę stałej placówki nauczania i wychowania. 

Skontrolowany placówka będąca pod stałym nadzorem 1 zespołu szkół.   

 

 Turnus wypoczynkowy zorganizowany przez Starostwo Powiatowe  

w Krapkowicach w  Ośrodku Wypoczynkowym „RUEDA” w Januszkowicach. 

Wypoczynek zorganizowany jako forma wyjazdowa dla 34 uczestników w wieku 

13-14 lat. Podczas kontroli stwierdzono, że w stosunku do placówki tj. Ośrodka 

Wypoczynkowego „RUEDA” w Januszkowicach wszczęte zostało przez PPIS  

w Krapkowicach postępowanie administracyjne. Natomiast kontrola warunków 

sanitarno-higienicznych zapewnionych przez ww. organizatora wypoczynku  

dla wypoczywających dzieci i młodzieży nie wykazała nieprawidłowości.  

  

 Zespół Szkół w Krapkowicach.  

Do placówki uczęszczało 305 uczniów. W czasie kontroli stwierdzono właściwy 

stan sanitarno-higieniczny placówki. Uczniowie mieli zapewnione prawidłowe 

warunki nauki oraz właściwe warunki do utrzymania higieny osobistej.  

W placówce dla uczniów dostępna pielęgniarka 2 x w tygodniu. Szkoła nie 

prowadziła dożywiania dla uczniów. Przeprowadzona kontrola wykazała 

natomiast uchybienia dotyczące stanu sanitarno-higienicznego ścian  

w natryskowni szkolnej. W związku ze stwierdzeniem naruszenia wymagań 

sanitarno-higienicznych OPWIS wdrożył postępowanie administracyjne i została 

wydana decyzja finansowa i merytoryczna z terminem wykonania nakazu do dnia 

31.08.2015 r.  

 

Liczba placówek, w których odnotowano nieprawidłowości – 1 

Liczba decyzji merytorycznych – 1 

Liczba decyzji finansowych – 1 
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Liczba decyzji prolongujących - 0 

Liczba mandatów karnych – 0  

W roku 2014 nie wpłynęły interwencje dotyczące placówek z terenu powiatu 

krapkowickiego. Nie stwierdzono łamania zakazu palenia tytoniu. 

 

Na terenie powiatu krapkowickiego w 2014 r. nie utworzono nowych placówek 

podlegających nadzorowi OPWIS, nie zlikwidowano także żadnej z istniejących dotąd 

jednostek.  

 

 


