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1. WSTĘP
Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Kędzierzynie-Koźlu jest publicznym zakładem opieki zdrowotnej, którego organem założycielskim jest Wojewoda Opolski. Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Kędzierzynie-Koźlu realizował zadania z zakresu zdrowia publicznego, określone  ustawą z dnia 14 marca 1985 r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (tekst jednolity Dz. U. 2011r. nr 212 poz. 1263 z późn. zm.). Działania te miały na celu ochronę zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wpływem szkodliwych czynników środowiskowych, zapobieganie powstawaniu i szerzeniu się  chorób zakaźnych i zawodowych. 

Oceny bezpieczeństwa sanitarnego powiatu dokonano na podstawie kontroli prowadzonych 
w ramach bieżącego i zapobiegawczego nadzoru sanitarnego w tym pobranych do badań laboratoryjnych próbek żywności i  wody, oraz na podstawie przeprowadzonych wywiadów epidemiologicznych, zarejestrowanych zgłoszeń chorób zakaźnych i zawodowych.

Poza działalnością kontrolną prowadzona była działalność z zakresu promocji zdrowia mająca na celu kształtowanie wśród mieszkańców powiatu odpowiednich postaw i zachowań prozdrowotnych. Ponadto realizowano współpracę z zakresu zarządzania kryzysowego 
na poziomie powiatu, poprzez czynny udział w działaniach antykryzysowych związanych                      z występującą sytuacją ewentualnego zagrożenia zdrowia mieszkańców powiatu. 

Pod nadzorem sanitarnym w 2014 roku znajdowało się 1854 obiektów, w których przeprowadzono 1747 kontroli sanitarnych, wydano 402 decyzje administracyjne i nałożono 64  mandaty karne na kwotę 11.880 złotych.

Niniejsza ocena zawiera najważniejsze informacje dotyczące stanu sanitarnego powiatu obejmującego swoim zakresem 6 gmin.
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2. SYTUACJA  EPIDEMIOLOGICZNA
Sytuacja epidemiologiczna w zakresie chorób zakaźnych w powiecie kędzierzyńsko- kozielskim w porównaniu do roku poprzedniego nie uległa zmianie. Nie obserwowano epidemicznego występowania chorób zakaźnych, zaś wzrost liczby zachorowań na niektóre choroby zakaźne miał, podobnie jak w latach ubiegłych, charakter sezonowy lub był kontynuacją obserwowanych wcześniej trendów wieloletnich.

Nie zanotowano na naszym terenie durów rzekomych A, B, C, błonicy, tężca, zatruć enterotoksyną gronkowcową, cholery, zimnicy, poliomyelitis, włośnicy, wąglika.
	Jednostka chorobowa
	powiat Kędzierzyn -Koźle
	woj. opolskie

	
	2013 rok
	2014 rok
	ogółem 2014 rok

	Płonica
	249,98
	117,88
	71,82

	Biegunki i wirusowe zakażenia jelitowe u dzieci do lat 2
	52,53
	
33,52
	94,76

	Bakteryjne zapalenie opon m.-rdz.
	1,64
	1,08
	

	Wirusowe zapalenie opon m.-rdz.
	4,92
	2,16
	6,78

	Ospa wietrzna
	540,15
	600,24
	630,68

	Różyczka
	392,38
	62,72
	26,53

	Wzw typu C
	0,00
	9,73
	6,48

	Wzw typu B ostre
	0,00
	0,00
	0,00

	Wzw typu B przewlekłe
	8,20
	10,81
	5,09

	Wzw typu A
	0,00
	1,08
	0,10

	Jad kiełbasiany
	0,00
	0
	0,00

	Styczność i narażenie na wściekliznę (potrzeba szczepień)
	3,28
	16,22
	11,97

	Dur brzuszny
	0,00
	0
	0,00

	Czerwonka
	0,00
	0
	0,00

	Krztusiec
	0,00
	0
	7,48

	Odra
	0,00
	0
	0,10

	Świnka
	9,85
	8,65
	8,78

	Salmonelozy-zatrucia pokarmowe
	13,13
	16,22
	17,16

	Borelioza
	105,07
	67,05
	41,59

	Choroba meningokokowa-ogółem
	0,00
	0,00
	0,30

	Grypa
	5826,57
	3288,91
	3326,53


Powyższa tabela przedstawia współczynnik zapadalności na poszczególne jednostki chorobowe liczony na 100 tys. mieszkańców powiatu kędzierzyńsko - kozielskiego 
w odniesieniu do województwa opolskiego.

Biegunki i zatrucia pokarmowe nadal są istotną przyczyną zachorowania  dzieci do lat 2.                   W większości były one spowodowane zakażeniami wirusowymi, zwłaszcza rotawirusowymi. Należy zauważyć, że do zakażeń i zatruć pokarmowych u dzieci w wieku do lat 2 dochodzi niemal wyłącznie w środowisku domowym. Pewien wpływ może odgrywać oświata zdrowotna poprzez kształtowanie zachowań prozdrowotnych na rzecz zwiększania higieny osobistej, otoczenia oraz higieny przygotowania posiłków, a także propagowania szczepień ochronnych przeciw rotawirusom  małych dzieci.

Przyczyną zatruć pokarmowych nadal jest zakażenie wywołane odzwierzęcymi pałeczkami jelitowymi Salmonella. W 2014r. niewielki wzrost zachorowań spowodowany był wystąpieniem ogniska zatrucia pokarmowego w jednej z restauracji, na terenie działalności Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Strzelcach Opolskich, w której miało miejsce przyjęcie, którego uczestnikami byli mieszkańcy Kędzierzyna-Koźla.

W większości zakażeń HBV i HCV przebiega w sposób przewlekły i zwykle w pierwszym okresie, który może trwać od kilku do kilkudziesięciu lat, zakażenie to przebiega bezobjawowo.

Do zakażeń wirusem HBV, HCV w Polsce (ok. 80%) dochodzi w wyniku naruszenia ciągłości tkanek, w szczególności w trakcie drobnych zabiegów medycznych (iniekcji, pobrań krwi, usuwania znamion, zabiegów stomatologicznych) oraz zabiegów upiększających, wykonywanych  z naruszeniem procedur higieniczno-sanitarnych.

Przy poprawie w zakresie przestrzegania standardów higieniczno-sanitarnych udzielania świadczeń zdrowotnych w podmiotach leczniczych, w ostatnich latach coraz częściej do zakażeń HBV, HCV dochodzi w wyniku naruszenia ciągłości tkanek ludzkich w trakcie tatuowania, kolczykowania, zabiegów w obrębie paznokci, wałów paznokciowych, czy inwazyjnych zabiegów modelujących ciało i twarz. 

Wysokie ryzyko zakażenia HBV i  HCV dotyczy również domowników osób zakażonych (najczęściej nieświadomych zakażenia) w wyniku używania wspólnych szczoteczek do zębów, cążków  do paznokci, maszynek do strzyżenia lub golenia itp.

Przyczyny wzrostu zachorowalności na boreliozę należy upatrywać w stale zmieniającym się zasięgu geograficznym bytowania kleszczy oraz wydłużaniu okresu ich żerowania, zmianach klimatu, zmianach ekonomicznych i społecznych w otoczeniu ludzi, a także zmianie sposobu spędzania czasu wolnego np. częstsze podróże. Istotną rolę odgrywają też migrujące ptaki przenoszące zakażone kleszcze na obszary, na których krętki borrelia burgdorferi dotychczas nie występowały. Wzrastająca liczba rejestrowanych potwierdzonych przypadków boreliozy może świadczyć także o poprawiającej się diagnostyce tej choroby, na poziomie wywiadu lekarskiego oraz diagnostyki laboratoryjnej.

Przeciwko chorobie nie ma szczepionki, co potęguje problem i skutecznie uniemożliwia szybkie jego opanowanie. Ważne jest tym bardziej wczesne rozpoznanie i skuteczne leczenie                 w początkowej fazie choroby oraz edukacja społeczeństwa na temat metod zapobiegania zakażeniom.

W 2014r. zgłoszono 9 nowych przypadków zachorowania na gruźlicę. Czynnikami ryzyka szerzenia się gruźlicy jest:

· przerywanie leczenia gruźlicy przed jej wyleczeniem u chorego;

· prowadzenie leczenia gruźlicy bez mikrobiologicznej weryfikacji lekooporności prątków gruźliczych;

· stosowanie leczenia przeciwprątkowego niezgodnie z rekomendacjami dot. zalecanych schematów leczenia i wielkości dawek leków przeciwprątkowych

Swoistą metodą zapobiegania gruźlicy są stosowane od 80 lat szczepienia BCG, obowiązkowe            w Polsce, wykonywane zgodnie z Programem Szczepień Ochronnych u noworodków w ciągu 24 godz. od urodzenia. 

Przepisy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi nakładają na osoby chore na gruźlicę obowiązek jej leczenia oraz przewidują obowiązek leczenia szpitalnego osób chorych na gruźlicę w okresie wydalania prątków gruźliczych (prątkowania) lub z uzasadnionym podejrzeniem o prątkowanie.

Coroczna szczegółowa analiza wykonania szczepień ochronnych w Polsce jest przeprowadzana na podstawie danych uzyskanych z przeprowadzanego co roku sprawozdania z wykonania szczepień ochronnych, którego wzór i terminy sporządzania określają przepisy o statystyce publicznej (druk MZ-54).

Analiza ta uwzględnia m.in. stan zaszczepienia przeciwko chorobom zakaźnym dzieci                      z poszczególnych roczników oraz osób z określonych grup zawodowych i grup ryzyka podlegających obowiązkowi szczepieni.
Poniższa tabela  przedstawia analizę uodpornienia dzieci i młodzieży w zakładach opieki zdrowotnej na terenie działalności Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Kędzierzynie-Koźlu w rocznikach podlegających szczepieniom według kalendarza  szczepień w porównaniu  z  rokiem 2013

	Rocznik


	Rodzaj szczepienia
	2013 rok
	2014 rok

	 3-latki
	p/błonicy, tężcowi,

krztuścowi, polimyelitis

HiB

p/wzw typu B

p/odrze
	95,8%

95,8%

95,8%

99,5%

98,9%
	98,5%

98,5%

98,5%

99,9%

99,7%

	  6-latki
	p/błonicy, tężcowi

poliomyelitis
	98,%
	98,5%

	10-latki


	p/odrze, śwince,

różyczce
	96,2%
	98,2%

	13-latki
	p/różyczce
	99,8%
	100,0%

	14-latki
	p/błonicy i tężcowi


	97,5%
	98,2%

	19-latki
	p/błonicy i tężcowi
	93,4%
	96,2%


Dzieci urodzone w okresie od 31.12.1996 do 31.12.2003 mają uzupełniane szczepienia p/odrze, śwince, różyczce drugą dawką tej szczepionki.

Przeciw wzw typu B zaszczepiono 14 osób – pracowników służby zdrowia z grup tzw. ryzyka,        w trakcie szczepień pozostaje 6 osób. Szczepieniami objęte były osoby z otoczenia nosicieli antygenu HBs - uodporniono 10 osób, 6 osób  zakażonych  HCV.  

Zaszczepiono 398 osób przygotowywanych do planowych zabiegów operacyjnych. 
Uodporniono dawkami podstawowymi wzw typu B 654 noworodki, 717 noworodków                   w pierwszej dobie po urodzeniu zostało zaszczepionych szczepionką przeciw gruźlicy.

Ponadto ponadobowiązkowo zaszczepiono:

· p/ grypie –2580 osób, w tym 31 (0-4r.ż.), 159 osób(5-14r.ż.),1295 osób(15r.ż.-64 r.ż), 

1095 osób pow.65 r.ż.

· p/ kleszczowemu zapaleniu mózgu – 38 osób

· p/ meningokokom – 46 osób w wieku od 0 – 19 r.ż.

· p/brodawczakowi (HPV) – 177osób w wieku od 0 – 19 r.ż., 20 osoby pow.20 r.ż.

· p/biegunce rotawirusowej – 121 niemowląt w wieku od 0 – 6 m.ż.

· p/pneumokokom – ogółem zaszczepiono 299 osób (w wieku od 0 – 4 r.ż. – 280 dzieci), 

Uodpornieniem p/ospie wietrznej objęte są dzieci w wieku 0-11 lat, uczęszczające do żłobka, zaszczepiono 150 dzieci.

Szczepienia p/brodawczakowi były prowadzone w ramach programu profilaktyki, który finansowany był przez Urząd Miasta Kędzierzyn-Koźle. Szczepieniami objęto 386 dziewcząt           z rocznika 2002, z czego zaszczepiono 177 osoby, co stanowi 45,8% tej populacji.

Akcja szczepień p/ brodawczakowi nie jest w dalszym ciągu, w sposób dostateczny, nagłośniona przez media, stąd też małe zainteresowanie tym programem, a co za tym idzie niewielka ilość zaszczepionych dziewcząt.

Zaszczepiono 15 osób pokąsanych przez zwierzęta podejrzane o wściekliznę.

W Polsce pomimo, że szczepienia przeciw grypie są jedyną i bezpieczną, o udowodnionej skuteczności, metodą profilaktyki przeciw tej chorobie oraz jej powikłaniom, a także pomimo powszechnej dostępności na rynku szczepionek przeciwko grypie sezonowej w 2014r. zanotowano w dalszym ciągu spadek uodpornienia  ( w 2011 zaszczepiono 3510 osób,                   w 2012 – 3076, w 2013 – 3040, w 2014 - 2580 osób). Przyczyną takiego stanu rzeczy jest brak dostatecznej wiedzy społeczeństwa na temat powikłań pogrypowych . Problem grypy jako choroby oraz możliwości zaszczepienia jest zbyt rzadko poruszany przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej i miejscowe media.
W sezonie jesienno - zimowym w 2013/2014 kontynuowano nadzór epidemiologiczny 
i wirusologiczny nad grypą. Nadzór ten, w ramach programu nadzoru nad grypą „SENTINEL”, prowadzony obecnie jest w  6 - ciu placówkach. Współpraca z lekarzami, którzy zobowiązali się do udziału w tym nadzorze zapewnia bieżące informacje o ilości notowanych przypadków 
z objawami grypopodobnymi lub grypy. Pobierane są próby od osób z objawami grypy.                  Od 2013 r. przy Wojewódzkim Ośrodku Medycyny Pracy w Kędzierzynie-Koźlu ul. Reja 2a, działa Certyfikowane Centrum Medycyny Podróży, które zajmuje się profilaktyką osób wyjeżdżających do krajów tropikalnych.

Podobnie jak w latach ubiegłych prowadzony był nadzór nad terminowym zgłaszaniem podejrzeń i rozpoznania chorób zakaźnych. 

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna ściśle współpracuje z jednostkami zarządzania kryzysowego na poziomie powiatu i gminy Kędzierzyna-Koźla, bierze czynny udział                     w działaniach antykryzysowych związanych z występującą sytuacją ewentualnego zagrożenia zdrowia mieszkańców powiatu. 
3.  STAN SANITARNY PODMIOTÓW PROWADZĄCYCH
     DZIAŁALNOŚĆ LECZNICZĄ
Ocena stanu sanitarno-higienicznego i technicznego podmiotów leczniczych została dokonana 

w oparciu o przepisy rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegółowych wymagań, jakimi powinny odpowiadać pomieszczenia i urządzenia podmiotu wykonującego działalność leczniczą (Dz. U. z 2012, poz. 739).
Pod nadzorem Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Kędzierzynie-
Koźlu znajdowało się 227 podmiotów prowadzących działalność leczniczą: w tym 3 szpitale, 
45 przychodni,  21 innych podmiotów (Caritas, punkty pobrań krwi, krwiodawstwo itp.) oraz 
158 praktyk zawodowych (39 indywidualnych praktyk lekarskich, 110 indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich, 1 grupowa praktyka lekarska, 8 indywidualnych, specjalistycznych, grupowych praktyk pielęgniarskich), co obrazuje poniższy wykres. 
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Podmioty prowadzące działalność leczniczą na terenie powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego będące pod nadzorem Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Kędzierzynie-Koźlu
3.1. Szpitale
W roku 2014 pod nadzorem Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Kędzierzynie                                  - Koźlu znajdowały się 3 szpitale: NZOZ Helimed Centrum Urologii Zespół Chirurgii Jednego Dnia, Klinika Nova Sp. z o.o, Polsko Amerykańska Klinika Serca IV Oddział Kardiologii Inwazyjnej, Elektrostymulacji i Angiologii. 
Przeprowadzono 2 kontrole w dwóch  szpitalach; kontrola Kliniki Nova w Kędzierzynie-Koźlu nie została ujęta w harmonogramie kontroli.

Szpitale zaopatrywane są w wodę z wodociągu Kędzierzyn-Koźle. Jakość wody spełnia wymagania obowiązującego rozporządzenia w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi. 
W czasie kontroli nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie bieżącego stanu sanitarno-higienicznego obiektów, prowadzonej dezynfekcji i sterylizacji,  przestrzegania reżimu sanitarnego,  postępowania z odpadami medycznymi. W placówkach, w których stosowany jest sprzęt wielokrotnego użytku prowadzona była sterylizacja narzędzi medycznych 
w sterylizatorach parowych (autoklawach). Do dezynfekcji powierzchni, narzędzi, sprzętu medycznego stosowane były środki dezynfekcyjne zgodnie z zaleceniem producenta, uwzględniając stopień zagrożenia, zgodnie  z opracowanymi procedurami mycia, dezynfekcji 
i sterylizacji. Odpady medyczne w miejscu wytwarzania składowane były  do odpowiednich pojemników, opisanych  oraz worków foliowych, oznakowanych; przechowywane do czasu odbioru magazynie odpadów medycznych lub w lodówce w wydzielonym pomieszczeniu, 
do którego są wejścia z zewnątrz budynku. Pomieszczenia zamknięte, zabezpieczone przed dostępem osób z zewnątrz. Obiekty posiadają umowy na odbiór odpadów ze specjalistycznymi firmami. Usługi pralnicze wykonują pralnie zewnętrzne, z którymi szpitale posiadają stosowne umowy. Zachowana jest jednokierunkowość przyjęcia bielizny brudnej i wydawania bielizny czystej na oddziały. Bieżący stan sanitarno-porządkowy pomieszczeń jest odpowiedni. Nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie składowania bielizny, rozdziału na poszczególnych oddziałach, jej magazynowania oraz transportu. Czynności porządkowe wykonywane są przez pracowników szpitali lub przez firmę zewnętrzną.  Bezpośredni nadzór nad stanem sanitarno-porządkowym pełnią pielęgniarki oddziałowe. 
Otoczenie obiektów uporządkowane. W ramach prowadzonego monitoringu jakości wody  ciepłej w kierunku wykrycia obecności pałeczek Legionella sp. pobrano 3 próbki ciepłej wody  w Polsko Amerykańskiej Klinice Serca w Kędzierzynie-Koźlu przy ul. Roosevelta. W dwóch próbach wykryto obecności bakterii Legionella. Po otrzymaniu zawiadomienia o wszczęciu postępowania administracyjnego strona poinformowała o podjęciu działań zmierzających do doprowadzenia jakości wody ciepłej do obowiązujących przepisów i zwróciła się z prośbą o kolejne pobranie próbek wody ciepłej do badań laboratoryjnych. Po przeprowadzeniu działań zmierzających          do poprawy jakości wody oraz na podstawie kolejnych sprawozdań z badań wody stwierdzono,  że jakość wody ciepłej spełniała wymagania określone w załączniku nr 1 część D „Wymagania mikrobiologiczne, jakim powinna odpowiadać ciepła woda” do rozporządzenia  Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz.U        z 2007r Nr 61, poz.417 z późn. zm.).
3.2.  Podmioty lecznicze wykonujące ambulatoryjne świadczenia zdrowotne

Na terenie powiatu działalność prowadziło 45 podmiotów świadczących ambulatoryjne świadczenia zdrowotne. Skontrolowano 38 obiektów (84 % ). We wszystkich przychodniach stan  sanitarno-higieniczny, funkcjonalność oraz wyposażenie w sprzęt był odpowiedni             do udzielanych świadczeń. Dezynfekcja narzędzi, powierzchni i sprzętu medycznego prowadzona była prawidłowo. W czasie kontroli nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie bieżącego stanu sanitarno-higienicznego obiektów, w zakresie prowadzonej dezynfekcji              i sterylizacji,  przestrzegania reżimu sanitarnego oraz postępowania z odpadami medycznymi. 
Wszystkie obiekty zaopatrywane są wodę z wodociągów publicznych, jakość wody spełnia  wymagania obowiązującego rozporządzenia.
3.3  Działalność lecznicza wykonywana przez praktykę zawodową

Skontrolowano 48 praktyk zawodowych (30%). Stan sanitarny obiektów jest odpowiedni,        nie stwierdzono uchybień w zakresie utrzymania pomieszczeń w odpowiednim stanie sanitarno-higienicznym. Wszystkie gabinety zabiegowe posiadają umowy na odbiór odpadów medycznych z zakładami specjalistycznymi. Nie stwierdzono nieprawidłowości w zakresie prowadzonej dezynfekcji i sterylizacji, przestrzegania reżimu sanitarnego,  postępowania z odpadami medycznymi.
3.4  Inne placówki ochrony zdrowia 
Stacje Caritas, gabinety rehabilitacyjne, Regionalne Centrum Krwiodawstwa, niepubliczne zakłady opieki zdrowotnej prowadzące długoterminową opiekę pielęgniarską przy łóżku pacjenta w miejscu zamieszkania chorego oraz laboratoria mikrobiologiczne. Stan sanitarno – higieniczny  obiektów odpowiedni, nie stwierdzono nieprawidłowości. 

3.5 Wnioski
Podmioty  wykonujące świadczenia medyczne dysponowały wystarczającą ilością sprzętu oraz materiałów jednorazowego użytku. Roztwory środków dezynfekcyjnych sporządzane były zgodnie z zaleceniami producenta. Asortyment preparatów dezynfekcyjnych uwzględniał specyfikę placówek oraz zapobieganie zakażeniom krwiopochodnym HB, HCV i HIV. Oceniona została pozytywnie znajomość zasad i sposobu wykonywania procesów dezynfekcji . Zastrzeżeń nie budzą także procesy dezynfekcji i sterylizacji narzędzi wielokrotnego użytku, postępowania 
z brudną bielizną, odpadami medycznymi  i odzieżą roboczą. Poziom świadczonych usług, wyposażenie oraz stan sanitarno – techniczny obiektów, w których wykonuje się świadczenia medyczne ulega systematycznej poprawie.

4. Nadzór nad zaopatrzeniem w wodę do spożycia

Nadzór nad jakością wody do spożycia przez ludzi sprawowany jest przez organy Inspekcji Sanitarnej na podstawie art. 4 pkt.1 Ustawy z dnia 14 marca 1985r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263 z późniejszymi zmianami) oraz art. 12 ustawy 
o zbiorowym zaopatrzeniu w wodę i zbiorowym odprowadzaniu ścieków z dnia 7 czerwca 2001 roku (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r., poz. 139) Jakość wody przeznaczonej do spożycia powinna odpowiadać wymaganiom określonym w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz. U.  z 2007 r. Nr 61, poz. 417, z póżn. zm). Zbiorowe zaopatrzenie w wodę i zbiorowe odprowadzanie ścieków jest zadaniem własnym gminy realizowanym przez przedsiębiorstwa wodociągowo-kanalizacyjne lub gminne jednostki organizacyjne. Ludność powiatu zaopatrywana jest w wodę  przez 13 wodociągów;  korzystających  z ujęć wód podziemnych, z utworów trzecio                    i czwartorzędowych. Wodociągi o produkcji wody od 100-1000 m3 na dobę , w tej grupie znajduje się 12 wodociągów, wodociągi o produkcji ponad 1000 m3 na dobę – w tej grupie znajduje się jeden wodociąg. Ich podział z uwzględnieniem wielkości produkcji wody przedstawia poniższy wykres. 
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Liczba wodociągów do zbiorowego zaopatrzenia ludności  z podziałem na dobową wielkość produkcji wody
Wszystkie gminy powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego są zwodociągowane. 

W ramach prowadzonego urzędowego monitoringu jakości wody przeznaczonej do spożycia 
pobrano 110 próbek wody do badań fizykochemicznych i 161 próbek  do badań mikrobiologicznych. Przeprowadzono ogółem 13 kontroli stanu sanitarnego urządzeń wodociągowych oraz stacji uzdatniania wody oraz 60 kontroli związanych z pobraniem próbek wody do badań laboratoryjnych. Zakwestionowano dwie próby mikrobiologiczne wody. 

Dotyczyły one krótkotrwałego zanieczyszczenia mikrobiologicznego wody w wodociągu Większyce, w którym stwierdzono zanieczyszczenie wody bakteriami grupy coli. Została wydana decyzja administracyjna  nakazująca  przeprowadzenie działań naprawczych  polegających  na doprowadzeniu jakości wody w wodociągu do wymagań mikrobiologicznych  określonych                 w załączniku nr 3A do rozporządzenia Ministra Zdrowia  z dnia 29 marca 2007r. w sprawie jakości wody do    spożycia  przez ludzi (Dz. U z 2007r.Nr 61 poz.417 z późn.zm.)  oraz poinformowaniu 
w skuteczny sposób mieszkańców miejscowości objętych zasięgiem  wodociągu publicznego Większyce o pogorszeniu się jakości wody do spożycia oraz o konieczności przegotowywania wody przeznaczonej do bezpośredniego spożycia. Po przeprowadzeniu działań naprawczych, na podstawie sprawozdań z badań wody przedstawionych przez przedsiębiorstwo wodociągowe jakość wody oceniono jako przydatną do spożycia.

Liczbę kwestionowanych próbek mikrobiologicznych wody w porównaniu do ogólnej liczby pobranych próbek mikrobiologicznych wody do spożycia przestawia poniższy wykres. 
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Liczba kwestionowanych próbek mikrobiologicznych wody w porównaniu do ogólnej liczby pobranych próbek mikrobiologicznych wody do spożycia
Nie wpłynęły żadne interwencje mieszkańców na jakość wody podawanej do sieci. Stan sanitarno-techniczny  stacji uzdatniania wody był odpowiedni.  Na podstawie kontroli sanitarnych oraz sprawozdań z badań wody pobranej przez inspekcję sanitarną i przez przedsiębiorstwo wodociągowe w ramach kontroli wewnętrznej, nie stwierdzono występowania stałych przekroczeń badanych parametrów. Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny             w Kędzierzynie – Koźlu stwierdza, że na koniec roku 2014 100% mieszkańców powiatu kędzierzyńsko–kozielskiego korzystających z wody dostarczanej przez  przedsiębiorstwa wodociągowe spożywało wodę dobrej jakości ocenioną jako przydatną do spożycia przez ludzi.
5. STAN SANITARNY OBIEKTÓW UŻYTECZNOŚCI PUBLICZNEJ
Kontrolę stanu sanitarnego w 2014  roku przeprowadzono w 141 obiektach użyteczności publicznej spośród  212 ujętych w ewidencji, co stanowi 66,5 %  Liczba ta nie obejmuje podmiotów świadczących usługi medyczne, basenów, kąpielisk, miejsc wykorzystywanych      do kąpieli i wodociągów. 

Kontrolą objęto: zakłady fryzjerskie, kosmetyczne, tatuażu, odnowy biologicznej, obiekty hotelarskie, i inne, w których świadczone są usługi hotelarskie, ustępy publiczne, domy pomocy społecznej,  placówki zapewniające całodobową opiekę, dworce autobusowe, kolejowe, stadiony, cmentarze, zakłady pogrzebowe, hale sportowe i inne. 
Stan sanitarno – higieniczny oraz sanitarno-techniczny w/w wymienionych obiektów jest prawidłowy tj:. bieżąca czystość zachowana, zapas środków czystości i dezynfekcyjnych odpowiedni, przestrzegane są procedury utrzymania czystości i porządku. Zakłady świadczące usługi (zakłady fryzjerskie, odnowy biologicznej, kosmetyczne itp.) posiadają procedury postępowanie ze sprzętem mogącym powodować przerwanie  ciągłości tkanek.
Powiększyła się baza noclegowa o trzy nowe skategoryzowane obiekty: Dworska Elektrownia Kędzierzyn-Koźle ul. Puszkina 1 (dwie gwiazdki)  oraz obiekty trzygwiazdkowe: Dworek KOMORNO Komorno, ul. Harcerska 85,  Kompleks Hotelowo Gastronomiczny HUGO Kędzierzyn-Koźle, ul. Orkana.
W dwóch obiektach użyteczności publicznej, w ramach prowadzonego monitoringu jakości wody ciepłej pobrano 6 próbek ciepłej wody do badania w kierunku wykrycia obecności pałeczek Legionella sp. Jakość wody ciepłej spełniała wymagania określone w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 marca 2007r. w sprawie jakości wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi (Dz. U.  z 2007 r. Nr 61, poz. 417, z póżn. zm).

5.1. Miejsca wykorzystywane do kąpieli  i baseny kąpielowe
W sezonie letnim na terenie powiatu funkcjonowało jedno miejsce wykorzystywane do kąpieli będące pod nadzorem tut. Stacji, oparte  na wodzie powierzchniowej w Dębowej, gmina Reńska Wieś.

W ramach prowadzonej kontroli urzędowej pracownicy Powiatowej  Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Kędzierzynie-Koźlu przeprowadzili  2 kontrole sanitarne  oraz pobrali 
1 próbkę wody do badań mikrobiologicznych. Organizator miejsca wykorzystywanego             do kąpieli pobrał w trakcie trwania sezonu letniego jedną próbkę wody do badań mikrobiologicznych. 
Na podstawie otrzymanych sprawozdań Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny wydał dwie bieżące oceny jakości wody-obie stwierdzały przydatność wody do kąpieli. Teren akwenu  oraz wokół kąpieliska utrzymany był czysto, sprzątany na bieżąco przez  pracowników WOPR. Przy akwenie ustawiona jest tablica z regulaminem obowiązującym na terenie akwenu. Nie wydano żadnych nakazów ani zaleceń. Nad bezpieczeństwem kąpiących się czuwa WOPR.
●  Baseny kąpielowe 
Na terenie powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego jest  jedna  kryta pływalnia, jeden basen kryty przy wielofunkcyjnym ośrodku sportowo-rekreacyjnym i jeden basen odkryty. Od maja 2014 trwa remont kapitalny krytej pływalni w Kędzierzynie-Koźlu. 
Źródłem zaopatrzenia w wodę wszystkich basenów są wodociągi publiczne. Do dezynfekcji wody stosowany jest podchloryn sodu. Obiekty posiadają regulaminy określające warunki korzystania z basenów. Stan sanitarno-techniczny basenów, zaplecza był odpowiedni, jakość wody nie odbiegała od wymagań sanitarnych.

5.2 Wnioski

Stanu techniczny, wyposażenie oraz jakość świadczonych usług w  nadzorowanych obiektach ulega ciągłej poprawie. Nie stwierdzono zaniedbań w utrzymaniu bieżącej czystości i porządku. Zwiększyła się świadomość personelu dotycząca zagrożeń epidemiologicznych związanych        z wykonywaniem usług, przestrzegane są procedury mycia i dezynfekcji sprzętu, narzędzi mogących powodować przerwanie ciągłości tkanek. 

Współpraca w zakresie nadzoru nad obiektami użyteczności publicznej ze Starostwem Powiatowym, Urzędem Miasta, Urzędami Gmin i innymi instytucjami przebiega sprawnie, problemy rozwiązywane są na bieżąco.
6. NADZÓR NAD HIGIENĄ ŻYWNOŚCI, ŻYWIENIA I PRZEDMIOTÓW
    UŻYTKU
W ramach sprawowanego nadzoru sanitarnego na bieżąco realizowano główne kierunki działania i zasadnicze zamierzenia, z których należy wymienić:
1. nadzór   nad bezpieczeństwem zdrowotnym żywności i żywienia na wszystkich etapach produkcji i obrotu,
2. nadzorowanie obiektów  pod względem realizacji zasad GHP, GMP, HACCP                 ze szczególnym uwzględnieniem ich dokumentowania dla potrzeb oceny ryzyka zagrożenia bezpieczeństwa żywności,
3. nadzór nad suplementami diety, środkami specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środkami spożywczymi wzbogacanymi witaminami lub składnikami mineralnymi,          w zakresie przestrzegania wymagań dotyczących znakowania, prezentacji i reklamy,      ze szczególnym  uwzględnieniem powiadomień otrzymywanych od Głównego Inspektora Sanitarnego skierowanych do przedsiębiorców działających na terenie powiatu  kędzierzyńsko-kozielskiego, 
4. doskonalenie i koordynowanie systemu RASFF (System Wczesnego Ostrzegania 
w Zakresie Żywności i Środków Żywienia Zwierząt), współpraca w tym zakresie 
z innymi jednostkami. 

System Wczesnego Ostrzegania o Niebezpiecznej Żywności i Paszach, jest wspólnotowym systemem służącym do wymiany informacji, pomiędzy organami urzędowej kontroli 
o żywności, paszy i materiałach do kontaktu z żywnością, potencjalnie niebezpiecznych dla zdrowia ludzi, zwierząt lub środowiska i działaniach następczych prowadzonych w wyniku zidentyfikowania takich produktów. Celem systemu jest szybkie reagowanie dot. ograniczenia wprowadzania na rynek lub  wycofania z rynku żywności i produktów ze względu na ochronę zdrowia ludzi.
             Zakres prowadzonego nadzoru sanitarnego przedstawia się następująco: 
	l.p.
	Rodzaj obiektów
	Liczba zakładów objętych nadzorem
	Liczba obiektów skontrolowanych
	Liczba obiektów niezgodnych z wymaganiami
	Liczba przeprowadzonych kontroli
	Liczba nałożonych mandatów
	Na kwotę zł
	Liczba wydanych decyzji administracyjnych
	Liczba pobranych próbek
	Liczba próbek zdyskwalifikowanych

	1
	Obiekty produkcji żywności
	46
	39
	2
	46
	7
	2000
	15
	23
	0

	2
	Obiekty obrotu żywnością
	582
	272
	5
	349
	34
	5280 
	158
	172
	1

	3
	Zakłady żywienia zbiorowego otwartego
	235
	154
	1
	181
	21
	4150 
	69
	13
	1

	4
	Zakłady żywienia zbiorowego typu zamkniętego
	96
	82
	1
	98
	2
	450 
	20
	0
	0

	5
	Miejsca produkcji i obrotu materiałami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu z żywnością
	15
	4
	0
	4
	0
	0
	0
	0
	0

	6
	Obiekty obrotu kosmetykami 
	5
	4
	0
	4
	0
	0
	0
	0
	0

	Ogółem
	979
	555
	9
	682
	64
	11880
	262
	208
	2


Nadzorem sanitarnym objętych było 979 obiektów żywnościowo-żywieniowych, w tym 92 środki transportu. Przeprowadzono 682 kontrole, w tym 92 interwencyjne:

- 49 kontroli w ramach interwencji konsumentów, 
- 43 kontrole w ramach powiadomień w systemie RASFF 

W roku 2014 w ramach funkcjonowania systemu RASFF otrzymano 40 powiadomień               o niebezpiecznych produktach żywnościowych i paszach oraz materiałach do kontaktu 
z żywnością,  w związku z którymi przeprowadzono 43 kontrole, dot. wprowadzania na rynek produktów spożywczych i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością,  takich jak: kakao, mięso drobiowe, przyprawy, owoce suszone, mąka kukurydziana, otręby pszenne, skrobia ziemniaczana, chrupki kukurydziane, kaszki dla dzieci, suplementy diety, olej kokosowy oraz wyroby z tworzyw sztucznych przeznaczone do kontaktu z żywnością.
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Wykres obrazujący  działalność kontrolną związaną z otrzymanymi powiadomieniami w ramach funkcjonowania systemu RASFF

Ogółem skontrolowano 555 zakładów. Oceny stanu sanitarnego na podstawie arkuszy oceny stanu sanitarnego  dokonano  ogółem  w 409 zakładach. Zakłady niezgodne z wymaganiami to: 

· 1 piekarnia 

· 1 zakład garmażeryjny
· 4 sklepy spożywcze

· 1 kiosk na targowisku sprzedający  inne środki spożywcze
· 1 zakład  żywienia zbiorowego otwartego 
· 1 zakład żywienia zbiorowego zamkniętego

Stan sanitarny nadzorowanych obiektów oceniany był przez zgodnie z jednolitymi procedurami urzędowej kontroli żywności oraz materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu 
z żywnością, uwzględniającymi przepisy w zakresie wymagań higieniczno – sanitarnych.
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Wykres przedstawia odsetek obiektów niezgodnych z wymaganiami
Wydano ogółem 262 decyzje  administracyjne, w tym:
· 109 dotyczących zatwierdzenia zakładów
· 69 dotyczących wykreślenia z rejestru zakładów
Przyjęto 50 wniosków o interwencje, w tym 16 anonimowych. Dotyczyły głównie niewłaściwego stanu sanitarno-higienicznego zakładów, higieny sprzedaży, nieprawidłowej jakości artykułów spożywczych, niewłaściwego przechowywania artykułów spożywczych łatwo psujących, znakowania pieczywa, obecności szkodników,  usuwania odpadów, itp. Kontrole sanitarne wykazały zasadność wniesionych interwencji w 19 przypadkach. Podjęto stosowne działania administracyjne, które doprowadziły do usunięcie nieprawidłowości. Nałożono 64 mandaty karne na kwotę 11880 zł. W ramach urzędowej kontroli żywności 
i monitoringu pobrano do badań laboratoryjnych ogółem 208 próbek. Kwestionowano 2 próbki.
Nadzorowano obiekty  pod względem realizacji zasad GHP, GMP, HACCP ze szczególnym uwzględnieniem ich dokumentowania dla potrzeb oceny ryzyka zagrożenia bezpieczeństwa żywności. System HACCP został opracowany i wdrożony w 259 obiektach spośród 979 znajdujących się pod nadzorem. W pozostałych obiektach wdrożono zasady GHP 
i GMP.
Korzystając z ułatwień przewidzianych przez Komisję Europejską we wdrażaniu procedur HACCP w małych przedsiębiorstwach, w części zakładów żywieniowych przestrzeganie zasad GHP i GMP uznano za wystarczające dla kontroli najważniejszych zagrożeń bezpieczeństwa żywności. Dotyczy to zwłaszcza punktów małej gastronomii prowadzących prosty proces przetwórczy, bazujący na półproduktach oraz punktów sprzedaży detalicznej, prowadzących obrót środkami spożywczymi trwałymi mikrobiologicznie. 
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Odsetek obiektów z wdrożonym system HACCP w stosunku do obiektów będących  pod nadzorem
6.1. Stan sanitarny w nadzorowanych zakładach
· Wytwórnie lodów

W sezonie letnim działały 2 wytwórnie lodów. W zakładach odbywała się produkcja lodów smakowych na bazie proszku lodowego do urządzeń zamrażających. Przeprowadzono                 2 kontrole sanitarne, zakłady zgodne z wymaganiami, posiadają system HACCP. Pobrano do badań laboratoryjnych 2 próbki środków spożywczych. 

· Automaty do lodów 

Nadzorem objęto 5 automatów do lodów. Wydano 2 decyzje dotyczące wykreślenia z rejestru zakładów. Zakłady zgodne z wymaganiami. Wdrożono zasady GHP/GMP. Pobrano 1 próbkę do badań laboratoryjnych.

· Piekarnie

Nadzorem objęto 23 zakłady. Przeprowadzono 28 kontroli, w tym 2  w związku z interwencją konsumentów. W 20 zakładach dokonano oceny stanu sanitarnego – 1 zakład niezgodny 
z wymaganiami. Wydano 7  decyzji administracyjnych. Nałożono 5 mandatów karnych na kwotę 
1200 zł. za stwierdzone uchybienia dotyczące: niewłaściwego stanu sanitarno-higienicznego sprzętu 
i pomieszczeń, obecności śladów gryzoni, niewłaściwego wykorzystanie stanowisk pracy. Pobrano do badań 11 próbek.

· Ciastkarnie

Nadzorowano 5 zakładów. Przeprowadzono 5 kontroli sanitarnych. Do badań laboratoryjnych pobrano 9 próbek środków spożywczych. Wydano 1 decyzję zatwierdzająca zakład.
· Zakłady garmażeryjne 
Nadzorem objęty był 1 zakład, niezgodny z wymaganiami. Przeprowadzono 3 kontrole sanitarne, wydano 2 decyzje administracyjne.

Nałożono 2 mandaty karne w wys. 800 zł. Stwierdzono uchybienia dotyczące:

· braku orzeczeń lekarskich,

· braku czystości i porządku w pomieszczeniach zakładu,

· niewłaściwego przechowywania surowców, półproduktów,  braku segregacji, 

· nieprawidłowego wykorzystania stanowisk pracy,

· nieprawidłowego gromadzenia odpadów poprodukcyjnych,

· obecności owadów na hali produkcyjnej,

· niewdrażania procedur opartych na zasadach HACCP,

Pobrano do badań 2 próbki środka spożywczego.
· Zakłady przemysłu zbożowo-młynarskiego 

Skontrolowano 2 zakłady zbożowo-młynarskie. Przeprowadzono 2 kontrole sanitarne, uchybień nie stwierdzono. Zakłady posiadają wdrożony system HACCP.
· Wytwórnie Substancji Dodatkowych

Nadzorem objęto 4 zakłady, przeprowadzono 2 kontrole sanitarne, uchybień nie stwierdzono. Zakłady posiadają wdrożony system HACCP. Wydano 3 decyzje administracyjne.
· Cukrownie

Nadzorem objęty był 1 zakład, zgodny z wymaganiami. Przeprowadzono 1 kontrolę sanitarną. Cukrownia posiada wdrożony system HACCP.
· Inne Wytwórnie Żywności
Nadzorem objętych było 6 zakładów:

· 1 punkt produkcji żywności: przetworów owocowych, warzywnych, wyrobów ciastkarskich 

· 5  zakładów wpisanych do rejestru zakładów w 2014r. w  zakresie produkcji pierwotnej produktów pochodzenia roślinnego oraz dostaw bezpośrednich.  

Przeprowadzono 1 kontrolę sanitarną.
· Sklepy Spożywcze

Nadzorowano 316 sklepów spożywczych, w tym 18 super i hipermarketów. Przeprowadzono 216 kontroli sanitarnych. 4 zakłady  niezgodne z wymaganiami. Wydano 87 decyzji administracyjnych. Nałożono 24  mandaty karne  na kwotę 3330 zł.

Najczęściej stwierdzane uchybienia : 

·  niewłaściwy stan sanitarno-techniczny ścian, sufitów,
·  niewłaściwy stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń, sprzętu stanowiącego wyposażenie

·  brak orzeczeń lekarskich pracowników,
·  niewłaściwa jakość żywności (artykuły po upływie terminu przydatności do spożycia)

·  niewłaściwe warunki przechowywania artykułów łatwo psujących się, 

·  brak środków dezynfekcyjnych,
·  brak identyfikacji artykułów spożywczych,
·  niewłaściwa higiena sprzedaży artykułów sprzedawanych luzem.
Pobrano do badań laboratoryjnych 158 próbek środków spożywczych, materiałów przeznaczonych do kontaktu z żywnością. 
· Markety i supermarkety

Nadzorem objętych było 18 obiektów. Przeprowadzono 45 kontroli sanitarnych. Nałożono                3 mandaty na kwotę 700 zł. za niewłaściwy stan sanitarno - higieniczny pomieszczeń i sprzętu. Wydano 11 decyzji administracyjnych. Pobrano 117 próbek środków spożywczych 
i materiałów przeznaczonych do kontaktu z żywnością. 1 próbkę kwestionowano.

· Kioski spożywcze 

Nadzorowano 73 obiekty, w tym : 

· 6 kiosków na targowiskach sprzedających mięso, 

· 19 kiosków na targowiskach sprzedających inne środki spożywcze 

Przeprowadzono 45 kontrole. Wydano 15 decyzji administracyjnych. Pobrano 3 próbki do badań laboratoryjnych.

· Kioski na targowiskach sprzedające mięso

Nadzorem objętych było 6 kiosków. Przeprowadzono 2  kontrole, pobrano 2 próbki do badań laboratoryjnych. 

· Kioski na targowiskach sprzedające inne środki spożywcze

Nadzorowano 19 placówek. Przeprowadzono 16 kontroli sanitarnych. 4 obiekty posiadają wdrożony system HACCP, pozostałe posiadają wdrożone zasady GHP . Nałożono1 mandat karny 
w wys. 100zł. 1 kiosk niezgodny z wymaganiami. Wydano 3 decyzje administracyjne.
· Magazyny hurtowe

Nadzorem objęto 20 obiektów. Przeprowadzono 19 kontroli sanitarnych. Wydano 7 decyzji administracyjnych. Nałożono 3 mandaty na kwotę 700 zł. za stwierdzone uchybienia dotyczące obecności szkodników, niewłaściwego stanu sanitarno-higieniczny w pomieszczeniach zakładów Pobrano do badań laboratoryjnych 6 próbek środków spożywczych.

· Obiekty ruchome i tymczasowe

Nadzorowano 27 obiektów, przeprowadzono 15 kontroli sanitarnych. Wydano 19 decyzji administracyjnych. Nałożono 4 mandaty na kwotę 850 zł. za stwierdzone uchybienia dotyczące: 

- nieprzestrzegania higieny sprzedaży artykułów spożywczych sprzedawanych luzem,

- niewłaściwego stanu sanitarno-higienicznego,

- braku identyfikacji artykułów spożywczych oferowanych do sprzedaży,

- przechowywania artykułów spożywczych niezgodnie z zaleceniami producenta.
· Środki transportu

Pod nadzorem znajduje się 92 środki transportu. Przeprowadzono 25 kontroli sanitarnych. Wydano 26 decyzji, w tym 20 zatwierdzających zakład, 6 wykreślających z rejestru zakładów.

· Inne obiekty obrotu żywnością

Przeprowadzono 27 kontroli sanitarnych w 9 obiektach, w tym 17 w tym 17 interwencyjnych, 
w związku z powiadomieniami w systemie RASFF. Nałożono 1 mandat karny w wys. 200zł. za sprzedaż suplementów diety przez Internet bez powiadomienia Głównego Inspektora Sanitarnego o wprowadzeniu po raz pierwszy do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Wydano 4 decyzje administracyjne.
· Zakłady żywienia zbiorowego otwarte

Nadzorem objęto 235 zakładów. Przeprowadzono 181 kontroli sanitarnych 
Wydano 69 decyzji administracyjnych. Nałożono 21 mandatów karnych na kwotę 4150 zł. Stwierdzone uchybienia dotyczyły:

· niewłaściwego stanu sanitarno-higienicznego pomieszczeń i wyposażenia, 
· nieprawidłowego przechowywania środków spożywczych - niezgodnie z zaleceniami producenta, 
· braku segregacji,
· niewłaściwej jakości środków spożywczych,

· nieprzestrzegania higieny osobistej, 
· niewłaściwego wykorzystania stanowisk pracy,
Oceny stanu sanitarnego dokonano w 116 obiektach.  1 zakład niezgodny z wymaganiami. 
Do badań laboratoryjnych pobrano 13 próbek środków spożywczych, 1 kwestionowano.
· Zakłady żywienia zbiorowego zamknięte 

Nadzorem objęto 96 zakładów. Przeprowadzono 98 kontroli sanitarnych. Wydano 20 decyzji administracyjnych, w tym 9 decyzji z uwagi na nieprawidłowy stan sanitarny placówek.  
· stołówki pracownicze

Nadzorowano 1 zakład. Przeprowadzono 2 kontrole sanitarne. Wydano 1 decyzję administracyjną. 
· bloki żywienia w domach opieki społecznej

Pod nadzorem znajduje się 7 zakładów. Przeprowadzono 7 kontroli sanitarnych. 

Zakłady pracują w oparciu o zasady GHP i GMP oraz system HACCP. We wszystkich obiektach dokonano teoretycznej oceny zestawienia dekadowego jadłospisów.

· zakład usług cateringowych 

Nadzorem objęte były 2 zakłady. Przeprowadzono 9 kontroli sanitarnych, w tym 2 interwencyjne. Dokonano oceny stanu sanitarnego – 1 zakład niezgodny z wymaganiami. Wydano 7 decyzji administracyjnych. Nałożono 2 mandaty karne na kwotę 450 zł. za stwierdzone uchybienia dotyczące niewłaściwego mycia i dezynfekcji naczyń transportowych, braku monitoringu temperatur w urządzeniach chłodniczych, braku procedur systemu HACCP, obecności owadów w pomieszczeniu produkcyjnym. Ponadto stwierdzono uchybienia dotyczące niewłaściwego stanu techniczno-sanitarnego ścian, sufitów, posadzek 
w  pomieszczeniach zakładu, niewłaściwej temperatury wody wykorzystywanej w procesach mycia naczyń kuchennych, transportowych, niesprawnej maszyny myjąco-wyparzającej 
w pomieszczeniu mycia termosów.  

Zakłady prowadzą pełną działalność gastronomiczną. Usługi cateringowe świadczone są dla Zakładów Opieki Zdrowotnej.
Dokonano oceny jadłospisu dekadowego w 2 zakładach. W 1 zakładzie zwrócono uwagę na brak dodatków owocowo-warzywnych do śniadań i kolacji.
· Nadzór nad importem.

Prowadzono nadzór nad importem dozwolonych substancji dodatkowych. Przeprowadzono 25 kontroli sanitarnych,  na podstawie których Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny 
w Kędzierzynie – Koźlu wystawił 25 świadectw o braku zastrzeżeń do jakości zdrowotnej przywożonych z zagranicy dozwolonych substancji dodatkowych. Za sprawowany nadzór nad importem pobrano opłatę nałożoną w formie 7 decyzji.

· Nadzór nad kosmetykami.
Przeprowadzono 4 kontrole w 4 sklepach kosmetycznych. Ponadto w obiektach obrotu żywnością sprzedających art. przemysłowe i kosmetyki kontrolowano zakłady w związku 
z powiadomieniami w systemie RAPEX, skontrolowano 13 zakładów. 

· Nadzór nad materiałami i wyrobami przeznaczonymi do kontaktu 
z żywnością.

W trakcie nadzoru kontrolowano wykorzystywane w produkcji i obrocie środkami spożywczymi przedmioty użytku z tworzyw sztucznych pod kątem prawidłowości znakowania i posiadanych atestów. Pobrano do badań 7 próbek. 
· Jakość zdrowotna  środków spożywczych 

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 

Pobrano do badań laboratoryjnych w ramach urzędowej kontroli żywności i monitoringu 208 próbek środków spożywczych. 2 próbki kwestionowano. Kierunki badań: 

· mikrobiologia - 104 próbki, w tym: 61 próbek w ramach urzędowej kontroli żywności 
(w tym 1 próbka w związku z interwencją klienta), 41 w ramach urzędowej kontroli 
i monitoringu żywności, 2 próbki w ramach monitoringu żywności, 

· metale szkodliwe dla zdrowia - 15 próbek, w tym: 11 w ramach urzędowej kontroli żywności, 4 próbki w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności,  

· pozostałości pestycydów – 10 próbek w tym 6 w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności, 2 próbki w ramach urzędowej kontroli żywności, 2 próbki w ramach monitoringu żywności,

· mikotoksyny - 4 próbki w ramach urzędowej kontroli żywności, 

· azotany - 2 próbki, w tym: 1 w ramach urzędowej kontroli żywności oraz 1 próbka 

w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności,

· zawartość substancji dodatkowych – 11 próbek w ramach urzędowej kontroli żywności, 

· substancje migrujące z materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu 
z żywnością – 7 próbek, w tym 5 próbek w ramach urzędowej kontroli, 2 próbki 
w ramach monitoringu,
· GMO – 3 próbki w ramach urzędowej kontroli żywności i  monitoringu,

· zawartość jodu w soli kuchennej - 2 próbki w ramach urzędowej kontroli i monitoringu,

· furan- 1 próbka w ramach monitoringu żywności,
· znakowanie - 3 próbki w ramach  urzędowej kontroli i monitoringu żywności, 

· akryloamid- 2 próbki w ramach monitoringu żywności, 

· zawartość glutenu – 1 próbka w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności, 

· pozostałe parametry (organoleptyka) – 21 próbek w ramach urzędowej kontroli żywności,    w tym 4 w związku z interwencjami konsumentów,
· WWA - 3 próbki, w tym 2 próbki w ramach urzędowej kontroli żywności, 1 próbka 
w ramach monitoringu żywności,
· napromienianie żywności- 2 próbki w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności,
· oznaczanie zawartości związków polarnych w tłuszczach smażalniczych- 3 próbki 
w ramach urzędowej kontroli żywności,
· kontrola środków spożywczych wzbogacanych w witaminy, składniki mineralne, kwasy tłuszczowe omega-3- 4 próbki w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności (ocena znakowania- 2 próbki, oznaczanie składników mineralnych- 1 próbka, oznaczanie zawartości kwasów tłuszczowych Omega-3 - 1 próbka),

· składniki mineralne w suplementach diety - 3 próbki w ramach urzędowej kontroli 
i monitoringu żywności,

· oznaczanie zawartości tłuszczu- 1 próbka w ramach monitoringu żywności,

· oznaczanie zawartości innych substancji farmakologicznie czynnych w suplementach diety- 2 próbki w ramach urzędowej kontroli i monitoringu żywności,

· 4 próbki do badań aktywności promieniotwórczej w ramach systemu pomiarów skażeń promieniotwórczych oraz monitoringu skażeń promieniotwórczych w ramach bezpieczeństwa zdrowotnego żywności w Państwowej Inspekcji Sanitarnej 
woj. opolskiego.

Oceny znakowania dokonano w 33 próbkach, w tym w kierunku znakowania pobrano do badań 5 próbek.
W roku sprawozdawczym kwestionowano 2 próbki środków spożywczych:

1. próbka wyrobu pn. „Pierogi z kapustą i grzybami” - pobrano do badań organoleptycznych w związku z interwencją konsumenta. Badanie organoleptyczne wykazało obecność zanieczyszczeń mechanicznych. Wobec producenta  podjęto stosowne czynności administracyjne w celu doprowadzenia do usunięcia nieprawidłowości.

2. próbka produktu „Podgrzybek brunatny-suszony-krojony” pobrana do badań                       w kierunku oznaczania zawartości metali w ramach urzędowej kontroli żywności             i monitoringu. Badanie wykazało wysoką zawartość arsenu (As). Sprawę przekazano    do właściwego ze względu na siedzibę producenta Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego celem rozpatrzenia zgodnie z kompetencjami.
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    Odsetek kwestionowanych próbek  żywności, materiałów i wyrobów przeznaczonych do kontaktu z żywnością
Zgodnie z obowiązującym prawem żywnościowym obowiązek zapewnienia bezpieczeństwa produkowanej i wprowadzanej do obrotu żywności spoczywa na przedsiębiorcach branży spożywczej.

6.2. Obrót suplementami diety, środkami spożywczymi specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środkami spożywczymi wzbogacanymi witaminami lub składnikami mineralnymi. 
Obrót  suplementami diety, środkami spożywczymi specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz środkami spożywczymi wzbogacanymi witaminami lub składnikami mineralnymi 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 i dalszego żywienia niemowląt, 

· środki spożywcze stosowane w dietach o obniżonej zawartości energii w celu redukcji masy ciała, 

· środki spożywcze uzupełniające obejmujące produkty zbożowe przetworzone i inne środki spożywcze dla niemowląt i małych dzieci, 

· środki spożywcze dla osób z zaburzeniami metabolizmu węglowodanów,

· środki spożywcze bezglutenowe,

· środki spożywcze zaspokajające zapotrzebowanie organizmu przy intensywnym wysiłku fizycznym,

· suplementy diety będące skoncentrowanym źródłem witamin lub składników mineralnych 

Do badań laboratoryjnych pobrano następującą ilość próbek:

· suplementy diety - 6 próbek
· środki specjalnego przeznaczenia żywieniowego- 27 próbek

· środki spożywcze wzbogacane- 4 próbki

Próbki nie były kwestionowane.

Ponadto dokonano weryfikacji stanowiska Głównego Inspektora Sanitarnego przedstawionego 
w odpowiedziach do producentów bądź przedsiębiorców, którzy przesłali powiadomienie 
o wprowadzeniu po raz pierwszy do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego, suplementów diety, środków spożywczych wzbogacanych - w trakcie 32 przeprowadzonych kontroli sanitarnych weryfikacji poddano 77 produktów ujętych w 76  powiadomieniach skierowanych do 61 przedsiębiorców. W/w  produktów nie stwierdzono w obrocie.

Pod nadzorem jest 9 specjalistycznych punktów sprzedaży, w którym prowadzona jest sprzedaż suplementów diety - przeprowadzono 24  kontrole sanitarne, w tym 17 interwencyjnych. 
W 2014 roku skierowano 1 wniosek o nałożenie kary pieniężnej przez Opolskiego Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego w związku z prowadzeniem działalności w zakresie obrotu suplementami diety bez złożenia wniosku o wpis do rejestru zakładów. Nałożono  

1 mandat karny w wys. 200 zł., w związku ze sprzedażą suplementów diety przez Internet bez powiadomienia Głównego Inspektora Sanitarnego o wprowadzeniu po raz pierwszy do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.
6.3.  Współpraca z innymi jednostkami kontrolnymi
 Współpraca z Weterynaryjną Inspekcją Sanitarną dotyczyła:
· wymiany informacji  o negatywnych wynikach badań laboratoryjnych środków spożywczych pochodzenia zwierzęcego, postępowaniu z odpadami  kat. III w nadzorowanych obiektach,
· przekazywania zmian dotyczących list obiektów wspólnie nadzorowanych w m-cu czerwcu 
i grudniu 2014r,

· przekazywanie informacji w związku z działaniami w systemie RASFF do Powiatowych Inspektorów Weterynarii na terenie kraju 

· przekazywanie informacji w związku z misją inspektorów Urzędu d.s. Żywności 
i Weterynarii dotyczącej traceability - śledzenia składników, substancji dodatkowych, których produkcją lub dystrybucją zajmują się zakłady będące pod nadzorem PIS, użytych w produktach wyprodukowanych z zakładach będących pod nadzorem IW do:
- Powiatowego Lekarza Weterynarii w Pszczynie,

- Wojewódzkiego Lekarza Weterynarii z siedzibą w Siedlcach,

- Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Lublinie
W ramach współpracy odbyła się narada, w trakcie której poruszono zagadnienia dotyczące:

· przygotowania organów Państwowej Inspekcji Sanitarnej i Inspekcji Weterynaryjnej  do misji inspektorów Urzędu d.s. Żywności i Weterynarii dotyczącej traceability (13-24.10.2014r.) - śledzenia składników, substancji dodatkowych, których produkcją lub dystrybucją zajmują się zakłady będące pod nadzorem PIS, użytych w produktach wyprodukowanych z zakładach będących pod nadzorem IW.

· nowych wymagań dotyczących znakowania mięsa mielonego wynikających 
z Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1169/2011 z dnia 25 października 2011r. w sprawie przekazywania konsumentom informacji na temat żywności (…) (Dz. U. L 304 z 22.11.2011).
Ponadto współpracowano z Państwowymi Powiatowymi Inspektorami Sanitarnymi na terenie województwa i kraju, głównie w związku z działaniami podejmowanymi w ramach systemu RASFF.
6.4. Wnioski 

Stwierdza się stałą poprawę stanu technicznego, poprawę jakości usług i wyposażenia zakładów wprowadzających żywność do obrotu. Zwiększa się znajomość zasad bezpieczeństwa żywności, przestrzegane są procedury GHP, GMP, HACCP. Przypadki nieprzestrzegania przepisów sanitarnych są ujawniane w procesie kontroli, także dzięki zgłoszeniom interwencyjnym, problemy rozwiązywane są skutecznie. 

W celu zapewnienia właściwego poziomu bezpieczeństwa zdrowotnego żywności w dalszym ciągu będzie kontynuowany nadzór sanitarny szczególnie w zakresie:

· zachowania łańcucha chłodniczego na całej drodze od surowca do gotowego produktu wydawanego konsumentom,

· zachowania higieny osobistej i higieny miejsca pracy,

· wdrażania i skutecznego stosowania systemów kontroli wewnętrznej w obiektach żywności i żywienia – zasad dobrej praktyki higienicznej (GHP), dobrej praktyki produkcyjnej (GMP) oraz systemu HACCP (wraz z niezbędną dokumentacją),

· identyfikowalności surowców i produktów,

· stosowania prawidłowych procesów mycia i dezynfekcji,

· właściwego stosowania substancji dodatkowych.
*Stosowane skróty:

· GHP- Dobra Praktyka Higieniczna (ang. Good Hygienic Practice)

· GMP- Dobra Praktyka Produkcyjna (ang. Good Manufacturing Practice)

· GMO – Organizmy zmodyfikowane genetycznie (ang. genetically modified organisms)

· HACCP – System Analizy Zagrożeń i Krytycznych Punktów Kontroli (ang. Hazard Analysis and Critical Control Points)

· RASFF  -  System Wczesnego Ostrzegania w Zakresie Żywności i Środków Żywienia Zwierząt (ang. Rapid Alert System for Food and Feed)

· RAPEX – System szybkiego reagowania na niebezpieczne produkty konsumenckie pojawiające się na rynku Unii Europejskiej- z wyjątkiem żywności, lekarstw, urządzeń medycznych (ang. Rapid Alert System for Non –Food Consumer Products)

7.  NADZÓR NAD ŚRODKAMI ZASTĘPCZYMI
Przeprowadzono 4  kontrole, pobrano do badań laboratoryjnych 7 próbek środków zastępczych   ( jeszcze nie przekazanych do badań). Na podstawie ustawy z dnia 14 marca 1985 o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz.U. z 2011r. Nr 212 poz.1263 z późn. zm.) oraz ustawy 
z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz.U. z 2012r.poz.124)  wydano decyzje administracyjne dotyczące:

· wstrzymania wprowadzania do obrotu produktów, co do których istnieje podejrzenie,    że są środkami zastępczymi oraz zaprzestania prowadzenia działalności w obiekcie              w zakresie wprowadzania do obrotu tych produktów. Decyzje wydano wobec                         2 podmiotów.

· wobec 5 podmiotów prowadzących działalność w 2013r. wydano decyzje zakazujące wprowadzania do obrotu oraz wycofania z obrotu środków zastępczych, 
o nałożeniu  kar pieniężnych o łącznej wartości 320.000zł. oraz o  obciążeniu stron postępowania kosztami niezbędnymi do przeprowadzenia oceny i badań środków zastępczych.
Prowadzono działania profilaktyczne w formie rozdawnictwa ulotek skierowanych  

· do młodzieży  –  600 szt., 
· do rodziców   –  570 szt. 

Podczas podejmowanych działań kontrolnych współpracowano z Komendą Powiatową Policji  w Kędzierzynie-Koźlu. 

8. HIGIENA ZAKŁADÓW PRACY 

8.1.  Wprowadzenie
Realizowano wytyczne Głównego Inspektora Sanitarnego w zakresie prowadzonego nadzoru    w celu poprawy warunków pracy i ochrony zdrowia pracowników przed negatywnym oddziaływaniem szkodliwych i uciążliwych czynników występujących w miejscu pracy.

Bieżący nadzór sanitarny sprawowany przez Oddział Higieny Pracy obejmował:
· Kontrolę bezpieczeństwa i higieny pracy w zakładach.
· Ocenę realizacji wymogów w zakresie substancji chemicznych, ich mieszanin, czynników lub procesów technologicznych o działaniu rakotwórczym lub mutagennym  w środowisku pracy.
· Ocenę realizacji wymogów w zakresie wprowadzania do obrotu substancji chemicznych w ich postaci własnej, jako składników mieszanin lub w wyrobach. 

· Ocenę realizacji wymogów w zakresie stosowania substancji chemicznych i ich mieszanin.

· Prowadzenie nadzoru nad legalnym obrotem prekursorami narkotyków grupy 2 i 3 .

· Kontrolę przestrzegania przez pracodawców  przepisów i zasad bhp podczas prac związanych z usuwaniem bądź zabezpieczeniem wyrobów zawierających azbest,                w ramach realizacji rządowego “Programu Oczyszczania Kraju z azbestu na lata 2009-2032.
· Nadzór nad przestrzeganiem egzekwowania przepisów rozporządzenia REACH 
i CLP.
· Nadzór nad wypełnieniem przez pracodawców obowiązków wynikających z oceny ryzyka zawodowego  pracowników zatrudnionych w zakładach przemysłu drzewnego.
· Nadzór nad wypełnieniem przez pracodawców obowiązków wynikających z oceny ryzyka zawodowego pracowników zatrudnionych w zakładach produkujących żywność.
· Badanie środowiska pracy oraz ocenę narażenia pracowników pod kątem prowadzenia spraw dotyczących zgłoszenia podejrzeń chorób zawodowych.

Pod nadzorem znajdowało się 230 zakładów pracy zatrudniających 10861 osób. 
W porównaniu do 2013 roku, ilość zakładów objętych nadzorem praktycznie się nie zmieniła wzrosła o 1 zakład. 
Większość nadzorowanych przedsiębiorstw stanowią małe zakłady pracy :

· do 9 osób -     101 zakładów, 
· 10 - 49 osób -   68 zakładów

· 50 - 250 osób - 57 zakładów

·  >250 osób     –    4 zakłady
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8.2. Bieżący nadzór sanitarny 
W ramach bieżącego nadzoru nad zakładami  Oddział Higieny Pracy przeprowadził 162 kontrole w 58 zakładach pracy, zatrudniających 2713 osób.   

Bieżący nadzór sanitarny obejmował:

· ogólne warunki bezpieczeństwa i higieny pracy oraz narażenie na czynniki szkodliwe           i uciążliwe – 58 kontroli, 
· nadzór nad substancjami i preparatami chemicznymi – 28 kontroli,
· nadzór nad prekursorami kategorii 2 i 3 – 9 kontroli,
· nadzoru nad produktami biobójczymi – 26 kontroli,
· nadzór w zakresie substancji, preparatów, czynników lub procesów technologicznych                 

      o działaniu rakotwórczym lub mutagennym – 17 kontroli,
· nadzór pod kątem narażenia na czynniki biologiczne w środowisku pracy – 24 kontrole.

Kontrole wykazały , że w warunkach przekroczeń najwyższych dopuszczalnych stężeń 

(NDS) i natężeń (NDN) czynników szkodliwych dla zdrowia w 2014 r. zatrudnionych było 436 pracowników  z czego:

- przy wydobywaniu kamienia i piasku  -  5 osób

- produkcja artykułów spożywczych  -  13 osób

- produkcja chemikaliów i wyrobów chemicznych – 43 osoby

- produkcja tworzyw sztucznych – 1 osoba

- produkcja wyrobów z kamienia – 9

- produkcja metali – 73 osoby

- produkcja metalowych wyrobów gotowych – 44 osoby

- produkcja maszyn i urządzeń – 23 osoby

- produkcja statków i konstrukcji pływających – 156 osób

- budowa obiektów inżynierii lądowej -  45 osób

- transport drogowy towarów – 19 osób

- działalność usługowa wspomagająca transport drogowy – 5osób
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Czynnikami szkodliwymi występującymi w przekroczeniu  na stanowiskach pracy były:

· zapylenie – 56 osób narażonych 

· czynniki chemiczne – 40 osób narażonych 

· mikroklimat gorący -3 osoby narażone

· hałas – 436 osób narażonych 

Specyfika procesów produkcyjnych zakładów, w których stwierdzono największą liczbę przekroczeń, sprawia, że pracownicy eksponowani są na więcej niż jeden czynnik szkodliwy. Najpowszechniej występującym czynnikiem szkodliwym w  nadzorowanych zakładach pracy jest ponadnormatywny hałas, którego przekroczenie stwierdzono w 22 zakładach. Łączna liczba osób narażonych na jego oddziaływanie stanowi 4% ogółu zatrudnionych w różnych gałęziach gospodarki.
Działania Oddziału Higieny Pracy ukierunkowane były na wyegzekwowanie od pracodawców poprawy warunków pracy, m.in. poprzez podjęcie działań mających na celu obniżenie stężeń             i natężeń czynników szkodliwych na stanowiskach pracy. Pracodawcy zobligowani byli również do opracowania i następnie wdrażania w życie programów działań organizacyjno-technicznych zmierzających do obniżenia poziomu hałasu.
· Czynniki biologiczne w środowisku pracy
W ewidencji PSSE Kędzierzyn-Koźle są 82  zakłady pracy, w których występują szkodliwe czynniki biologiczne, należące do 2 i 3 grupy. Kontakt z czynnikami biologicznymi  

w środowisku pracy mają 922 osoby. Skontrolowano 23 zakłady pracy  i potwierdzono narażenie 171 osób na czynniki biologiczne grupy 2 oraz 101 osób  na czynniki biologiczne grupy3.  

W jednym zakładzie stwierdzono uchybienia i wydano nakaz usunięcia nieprawidłowości. 
Na czynniki biologiczne narażeni są przede wszystkim pracownicy służby zdrowia, zakładów produkujących żywność, zakładów metalowych oraz zajmujących się usuwaniem nieczystości płynnych i stałych.  Pracownicy ochrony zdrowia narażeni są głównie na przenoszone przez krew wirusy zapalenia wątroby typu B, C (HBV, HCV) oraz wirus HIV wywołujący AIDS.
Przeprowadzone kontrole w zakładach wykazały, że pracodawcy zastosowali różne środki eliminujące ryzyko zawodowe, między innymi:

· informowanie i szkolenie pracowników,

· zlecanie wykonywania badań lekarskich,

· odpowiednie wyposażenie stanowisk pracy, rękawice ochronne, ubrania robocze 
i ochronne,  odpowiednie środki higieny,  

· znaki ostrzegawcze o zagrożeniu biologicznym umieszczone w widocznych miejscach,

· prowadzony jest imienny rejestr pracowników narażonych na działanie szkodliwych czynników biologicznych zaliczanych do 3grupy zagrożenia,

· prowadzony jest rejestr czynności, podczas których pracownik jest lub może być narażony na działanie szkodliwych czynników biologicznych zaliczanych                      do 3 grupy zagrożenia. 

Pracownikom wykonującym prace związane z narażeniem na szkodliwy czynnik biologiczny zaproponowano uodpornienie przy użyciu dostępnej szczepionki (dotyczy szczepień przeciwko WZW). Nie stwierdzono chorób zawodowych związanych z narażeniem na czynnik biologiczny.
· Czynniki rakotwórcze
W  ewidencji znajduje  się  aktualnie 25 zakładów, w których występują czynniki rakotwórcze  

w tym 3 zakłady zajmujące się usuwaniem azbestu. 

Ogółem w 25 zakładach narażonych jest na czynniki rakotwórcze i mutagenne 410 osób,                     w tym 149 kobiet.

Czynniki rakotwórcze występujące   w zakładach pracy to przede wszystkim  benzen, frakcja styrenowo-ksylenowa, tlenek propylenu, epichlorohydryna ( występujące w procesach chemicznych )  oraz   w mniejszych ilościach : związki chromu ( VI), pirydyna, tioacetamid, sole hydrazyny, di chlorek kobaltu ( w laboratorium do analiz chemicznych) , promieniowanie X        i Gamma –jako czynnik przy badaniach ludzi oraz prześwietlaniu spawów w przemyśle.

Czynnikiem rakotwórczym występującym na stanowiskach pracy jest też azbest. Na azbest narażeni są pracownicy firm zajmujących się usuwaniem odpadów azbestowych – płyt cementowo - azbestowych , występujących jako poszycia dachów oraz płyt elewacyjnych.
Przeprowadzono 17 kontroli w 16 zakładach pracy. Stwierdzono uchybienia w czterech skontrolowanych zakładach pracy. Wydano decyzje nakazowe.
· Prekursory
W ewidencji znajdują  się 2 podmioty odpowiedzialne za wprowadzanie do obrotu prekursorów  narkotyków  kategorii 2 i 3 oraz  18 stosujących prekursory w działalności zawodowej  (ogółem 18 podmiotów w ewidencji). Zgodnie z Rozporządzeniem Rady (WE)  Nr 111/2005 z dnia 22 grudnia 2004 r. określającym zasady nadzorowania handlu prekursorami narkotyków pomiędzy Wspólnotą a państwami trzecimi i Rozporządzeniem Komisji (WE) NR 1277/2005 z dnia 27. 07.2005 r ustanawiającym przepisy wykonawcze, Oddział Higieny Pracy PSSE kontroluje gospodarkę prekursorami w zakładach pracy. Skontrolowano 9 zakładów pracy , kontrole dotyczyły wprowadzania do obrotu oraz stosowania następujących  prekursorów: bezwodnik octowy, nadmanganian potasu, kwas chlorowodorowy (chlorowodór),  kwas siarkowy(VI), toluen,  eter etylu (eter dietylowy), aceton, keton metylowo-etylowy (butanon).

Dla każdego stosowanego i wprowadzanego do obrotu  prekursora kategorii 2 i 3  opracowane były karty charakterystyki i prawidłowe oznakowanie. Substancje były zabezpieczone przed dostępem osób trzecich.  Nie stwierdzono uchybień.

· Produkty biobójcze
W ewidencji znajduje się 19 podmiotów odpowiedzialnych za wprowadzanie do obrotu produktów biobójczych, w tym 4 podmioty zobowiązane do uzyskania pozwolenia na obrót produktem biobójczym oraz 51 podmiotów stosujących produkty biobójcze w prowadzonej działalności zawodowej. Produkty biobójcze stosują w swojej działalności zawodowej zakłady produkujące żywność i zajmujące się usuwaniem odpadów stałych i płynnych. Skontrolowano 26 zakładów oraz 28 produktów biobójczych pod kątem prawidłowych kart charakterystyki              i etykiet. W jednym przypadku stwierdzono naruszenie przepisów – nieprawidłowa etykieta wprowadzanego do obrotu produktu. Zakład sporządził prawidłową etykietę.
· Substancje i mieszaniny chemiczne zaklasyfikowane, jako niebezpieczne.

Ze względu na specyfikę podmiotów gospodarczych, na terenie naszego powiatu                           w większości  zakładów stwierdzono występowanie chemikaliów. Dlatego tez realizując postanowienia rozporządzenia WE 1907/2006 Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie rejestracji, oceny, udzielania zezwoleń i stosowanych ograniczeń w zakresie chemikaliów (REACH) oraz Rozporządzenia Komisji UE nr 453/2010 zmieniającego rozporządzenie REACH.
Wśród 230 zakładów będących w ewidencji – 115 zakładów stosuje w działalności zawodowej substancję bądź mieszaniny chemiczne, 9 zakładów jest producentem  mieszanin chemicznych tzw. formulatorami, 22 zakłady  to dystrybutorzy chemikaliów, 9 to producenci substancji chemicznych  a 1 zakład importują substancje i mieszaniny chemiczne.

Przeprowadzono ogółem 28 kontroli w zakresie substancji chemicznych i ich mieszanin. Skontrolowano 38 produktów chemicznych pod kątem prawidłowej karty charakterystyki produktu oraz prawidłowej etykiety ( oznakowania) i stwierdzono, że w przypadku                        12 produktów  oznakowanie  było niezgodne z obowiązującymi przepisami. Wydano                      w związku  z tym 5 decyzji nakazowych.
W czasie kontroli informowano podmioty o obowiązkach wynikających z przepisów prawa wspólnotowego oraz krajowego. Podmiotom stosującym chemikalia w działalności zawodowej przekazywano informację o zmianach w zakresie klasyfikacji, oznakowani i pakowania substancji i mieszanin chemicznych (rozporządzenie CLP) i obowiązkach wynikających z tych przepisów.  We wszystkich kontrolowanych podmiotach nie stwierdzono braku kart charakterystyki.  Karty charakterystyki oraz oznakowania były kwestionowane ze względu na oczywiste błędy.
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8.3. Postępowanie administracyjne i egzekucyjne

W związku z prowadzonym postępowaniem administracyjno-egzekucyjnym wydano 5 decyzji finansowych oraz 12 decyzji merytorycznych  zawierających 36 nakazów w zakresie:
· oceny ryzyka zawodowego – 8 nakazów,
· poprawy warunków bezpieczeństwa i higieny pracy – 9 nakazów,
· badań i pomiarów czynników szkodliwych  - 3 nakazy,
· substancji, mieszanin, czynników lub procesów technologicznych o działaniu rakotwórczym lub  mutagennym w środowisku pracy – 7 nakazów,
· substancji chemicznych i ich mieszanin – 8 nakazów,
· czynników biologicznych w środowisku pracy – 1 nakaz.
Wydano też 1 upomnienie, ze względu na nie wykonanie przez zakład nakazu decyzji dotyczącego poprawy stanu higieniczno-sanitarnego  pomieszczeń zaplecza sanitarnego. 
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8.4. Choroby zawodowe
Oddział Higieny Pracy realizując zadania dotyczące nadzoru nad zdrowotnymi 

warunkami środowiska pracy, prowadził  również postępowanie administracyjne w zakresie występowania chorób zawodowych. 

Postępowanie w sprawie chorób zawodowych w 2014  r. prowadzone było w oparciu                       o rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie chorób zawodowych (Dz. U. z 2013 r., poz. 1367) oraz  rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 1 sierpnia 2002 r.                 w sprawie dokumentowania chorób zawodowych i skutków tych chorób (Dz. U. z 2013 r., poz. 1379).
W 2014 roku otrzymano dwa zgłoszenia podejrzenia choroby zawodowej z powiatu kędzierzyńsko - kozielskiego. Dotyczyły one  następujących chorób: 

· zespołu kanału de Guyona 

· uszkodzenia słuchu.
Wydano 4 decyzje  nie stwierdzające choroby zawodowej . Nie stwierdzono  żadnej choroby zawodowej. Wydano 1 postanowienie o zawieszeniu postępowania na prośbę strony.                               Łącznie przeprowadzono 9 wizytacji w zakładach pracy , sporządzono 8 kart oceny narażenia.  

[image: image12.png]Decyzje choréb zawodowych wydane w
latach
2012-2014

m 2012 decyzje
W 2013 decyzje
2014 decyzje





8.5. Wnioski
Liczba zakładów pracy objętych ewidencją od kilku lat utrzymuje się na stałym poziomie. Największy  odsetek stwierdzonych uchybień  22,5 % dotyczył substancji i mieszanin chemicznych oraz czynników rakotwórczych i mutagennych 19%. W ostatnich trzech latach spada ilość zgłoszonych podejrzeń chorób zawodowych , tym samym liczba wydanych decyzji dotyczących chorób zawodowych  w ciągu ostatnich trzech lat zmalała z 9 do 4 .

Stan sanitarno-techniczny zakładów pracy systematycznie z roku na rok ulega poprawie.

Działania Inspekcji Sanitarnej w zakresie pionu higieny pracy przyczyniły się do poprawy warunków pracy oraz zwiększenia poziomu bezpieczeństwa i ochrony zdrowia pracowników.
*Stosowane skróty:

· REACH -   system  bezpiecznego stosowania chemikaliów, poprzez ich rejestrację , ocenę oraz udzielanie zezwoleń i ograniczenie handlu i stosowania niektórych chemikaliów

· HCV, HBV - wirusy zapalenia wątroby 

· WWA- wielopierścieniowe węglowodory aromatyczne 

· CLP- rozporządzenie w sprawie klasyfikacji, oznakowania i pakowania   substancji 
 i mieszanin chemicznych.  
9. OCENA STANU SANITARNEGO PLACÓWEK NAUCZANIA  
    I  WYCHOWANIA 

Nadzór nad placówkami  oświatowo- wychowawczymi sprawowany jest na podstawie ustawy      z dnia 14 marca 1985r. o Państwowej Inspekcji Sanitarnej ( Dz. U. z 2011r. Nr 212, poz.1263 

z późniejszymi zmianami) oraz rozporządzenia  Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002r. w sprawie bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkołach      i placówkach( Dz.U. z 2003r. Nr 6, poz.69 z późniejszymi zmianami).

Do oceny stanu sanitarno – technicznego placówek oświatowo - wychowawczych zastosowano następujące kryteria:

· funkcjonalność budynków

· stan techniczny

· stan bieżący porządku i czystości

· warunki do utrzymania higieny osobistej

· ergonomia stanowisk pracy przedszkolaka/ucznia

· higienę pracy umysłowej

W placówkach przeprowadzono remonty: sal dydaktycznych, bloku sportowego, zaplecza sanitarnego, dachu na budynku szkoły, schodów wewnętrznych, zewnętrznych, klatki schodowej, nawierzchni wokół budynku, wejścia głównego, renowacja budynku, termomodernizacja budynku, malowanie sal dydaktycznych, ciągów komunikacyjnych, korytarzy ,pomieszczeń sanitarnych, pomieszczeń socjalnych dla uczniów, pomieszczeń bloku żywieniowego, ogrodzeń. Wymiana: nawierzchni podłogowych, położenie paneli, konserwacja parkietu olejowanego, ogrodzenia, stolarki drzwiowej, oświetlenia, położenie kabli do sieci internetowej, wymiana zestawów komputerowych, instalacji elektrycznej, kafli, żarówek, rolet, rynien i rur spustowych, wymiana chodnika na terenie szkoły.

W placówkach na terenie powiatu były zapewnione warunki do utrzymania higieny osobistej dzieci i młodzieży, dostęp do bieżącej ciepłej i zimnej wody przez cały rok szkolny, mydło 

w dozownikach, suszarki do rąk lub ręczniki jednorazowego użytku, papier toaletowy                w kabinach ustępowych lub w pojemnikach przed kabinami.17 placówek nie podłączone do kanalizacji gminnej, odprowadzały nieczystości płynne do bezodpływowych zbiorników             ( szambo).

Wszystkie placówki posiadają aktualne wyniki pomiarów natężenia oświetlenia sztucznego.

Pod nadzorem znajdowało się 201 obiektów oświatowo – wychowawczych (w tym 103   placówek sezonowych według wykazu elektronicznej bazy wypoczynku zima/lato). 

Wykonano 140 kontroli. W stosunku do roku 2013 nie zaobserwowano pogorszenia stanu technicznego obiektów oświatowo - wychowawczych. Przeprowadzanie w okresie wakacyjnym wielu mniejszych lub większych remontów wpłynęło na podniesienie standardu technicznego,    a tym samym poprawę warunków pobytu dzieci i uczniów w obiektach oświatowo- wychowawczych. Na podstawie przeprowadzonych kontroli stwierdza się zwiększenie liczby sprzętu i mebli edukacyjnych wyposażonych w niezbędne certyfikaty i atesty. Placówki wypoczynku zorganizowane prawidłowo nie budziły zastrzeżeń. Organizatorzy zapewniali  prawidłowe warunki zakwaterowania, utrzymania higieny osobistej oraz prowadzenia żywienia lub dożywiania. W roku 2014 nie wpłynęły interwencje dotyczące placówek z terenu powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego.
· Żłobki , kluby dziecięce
Według ewidencji - 6 (4 żłobki podległe gminie Kędzierzyn-Koźle, 1 prywatny żłobek, 1 klub dziecięcy prywatny) - wszystkie zostały skontrolowane.

Stan sanitarno - higieniczny pomieszczeń żłobka/klubu dziecięcego był prawidłowy. Zaopatrzenie w środki czystościowe, dezynfekujące  w dostatecznej ilości. Stan techniczny urządzeń i wyposażenia dobry. Stoliki, krzesełka, oraz zabawki czyste, nieuszkodzone 

w dobrym stanie technicznym. Pomieszczenia sanitarno- higieniczne czyste, zdezynfekowane. W zakresie obrotu żywnością warunki zgodne  z wymaganiami:

· prawidłowy stan sanitarno-higieniczny pomieszczeń, sprzętu

· przestrzeganie higieny osobistej

· prawidłowe przechowywanie próbek pokarmowych.

· przestrzega się zasad GHP/GMP

W obiektach dokonano teoretycznej oceny zestawienia dekadowego jadłospisu. Jadłospisy ułożone prawidłowo. 4 zakłady posiadają system HACCP.
· Przedszkola 

Pod nadzorem znajdowało się 31 przedszkoli w tym 1 Niepubliczny Punkt Przedszkolny ,, Klub przedszkolaka” prywatny nie skontrolowano zawieszona działalność.  

Pozostałe wszystkie zostały skontrolowane. W 2014 roku zlikwidowano Gminne Przedszkole    w Cisku oddział zamiejscowy Kobylice ul. Raciborska 27. Stan sanitarno - techniczny obiektów nie budził zastrzeżeń. Pomieszczenia sanitarne czyste, zaopatrzone w ręczniki indywidualne (oznakowane) oraz ręczniki papierowe, mydło w płynie. Stan techniczny urządzeń                       i wyposażenia prawidłowy. Zabawki i pomoce dydaktyczne urozmaicone, czyste, dostosowane do wieku dzieci.  Urządzenia terenowe na placu zabaw zapewniają bezpieczne użytkowanie. Teren przedszkoli ogrodzony. Stan techniczny przedszkoli ulega systematycznej poprawie. 

W blokach żywienia przeprowadzono 31 kontroli sanitarnych. Oceny stanu sanitarnego dokonano w 29 obiektach, były zgodne z wymaganiami. System HACCP wdrożony jest w 23 zakładach. W 31 obiektach dokonano teoretycznej oceny zestawienia dekadowego jadłospisów. Nie stwierdzono nieprawidłowości. Uwzględniono urozmaicenie posiłków pod względem barwy, smaku i zapachu, spożycia produktów będących źródłem białka, tłuszczów 
i węglowodanów. Głównie oceniono obecność w dekadzie mleka i przetworów mlecznych, ryb, roślin strączkowych, warzyw i owoców.
· Szkoły Podstawowe
Nadzorowano 16 szkół podstawowych. Wszystkie szkoły zostały skontrolowane zgodnie 
z harmonogramem kontroli.
Wyposażenie w środki czystości nie budzi zastrzeżeń. Pomieszczenia sanitarne ze sprawną armaturą, kabiny WC wyposażone w dostateczną ilość papieru toaletowego oraz kosze wyłożone workami foliowymi na odpady. Przy umywalkach  bieżąca ciepła woda, dostępne mydło            w płynie oraz ręczniki jednorazowego użytku lub suszarki do rąk.  

Stan sanitarno- techniczny pomieszczeń szkół ulega ciągłej poprawie. W ramach Rządowego programu ,, Radosna Szkoła”  w Publicznej Szkole Podstawowej w Starej Kuźni ul. Wieczorka 3 oddano do użytku plac zabaw. Renowacja  elewacji budynku szkoły i świetlicy w Publicznej Szkole Podstawowej nr 1 w Kędzierzynie- Koźlu. Modernizacja boiska szkolnego Społeczna Szkoła Podstawowa w Mechnicy. Remont schodów bocznych wejściowych w Publicznej Szkole Podstawowej nr 6 w Kędzierzynie- Koźlu.
· Gimnazja
Nadzorowanych było 5 gimnazjów. Wszystkie skontrolowano.

Posiadają własną infrastrukturę do prowadzenia zajęć wychowania fizycznego. Pomieszczenia sanitarne ze sprawną armaturą sanitarną, kabiny WC wyposażone w dostateczną ilość papieru toaletowego oraz kosze wyłożone workami foliowymi na odpady. Przy umywalkach bieżąca ciepła woda, dostępne mydło w płynie oraz ręczniki jednorazowego użytku lub suszarki do rąk. Termomodernizacja budynku szkolnego w Publicznym Gimnazjum 

nr 4 w Kędzierzynie- Koźlu.
· Zespoły Szkół ( w tym Zespól Niepublicznych Szkół - dla dzieci
      z autyzmem oraz Zespół Szkół w Komornie)
Pod nadzorem Sekcji Higieny Dzieci i Młodzieży znajdowało się 21 zespołów szkół.                      W nadzorowanych placówkach  szkolnych notuje się poprawę infrastruktury do prowadzenia zajęć wychowania  fizycznego. W 2014 roku oddano do użytku nową wybudowaną salę gimnastyczną przy Zespole Szkół Miejskich nr 3 w Kędzierzynie- Koźlu ul. Szkolna 3.  Modernizacja boisk szkolnych w Zespole Szkół Miejskich nr 1 w Kędzierzynie- Koźlu.     Pomieszczenia sanitarne ze sprawną armaturą, kabiny WC wyposażone w dostateczną ilość papieru toaletowego oraz wiadra wyłożone workami foliowymi na odpady. Przy umywalkach dostępne mydło w płynie oraz ręczniki jednorazowego użytku. Tereny obiektów ogrodzone, uporządkowane.  
Pod nadzorem znajduje się jedna szkoła specjalna dla dzieci z autyzmem mieszcząca się w 3-ch budynkach ( ul. Piastowska19, ul. Wyspiańskiego 38, ul. Konopnickiej 2) w  Kędzierzynie- Koźlu. Prowadzi edukację na poziomie przedszkolnym ( 1 dziecko), podstawowym, gimnazjalnym  i  ponadgimnazjalnym. Do szkoły uczęszcza 34 uczniów. Stan sanitarno - techniczny pomieszczeń placówki nie budził zastrzeżeń .

Skontrolowano również Zespół Szkół w Komornie. W skład zespołu wchodzi technikum  

i gimnazjum. Uczniowie mieli zapewnione prawidłowe warunki nauki oraz prawidłowe warunki do utrzymania higieny osobistej. Infrastrukturę  do zajęć wychowania -fizycznego stanowią: 

1 sala gimnastyczna oraz boisko. W placówce funkcjonował spełniający  standardy sanitarno-higieniczne gabinet profilaktyki zdrowotnej i pomocy przedlekarskiej. Pielęgniarka dostępna 

2 razy w tygodniu. Do placówki uczęszczało 177 uczniów (87 uczniów z technikum,                       4 oddziały, 90 uczniów z gimnazjum, 3 oddziały). 

Placówka nie prowadziła dożywiania uczniów.

· Inne placówki będące po nadzorem 
ogniska pracy pozaszkolnej - (15) do których zaliczyć należy świetlice socjoterapeutyczne, środowiskowe działające przy szkołach podstawowych   parafiach kościelnych, gminnym ośrodku kultury. Skontrolowano 13 ognisk pracy pozaszkolnej. 2 świetlice zawiesiły działalność( Świetlica środowiskowa przy GOK Cisek oraz Świetlica socjoterapeutyczna przy PSP Łany).

pozaszkolne placówki specjalistyczne (2) do których zalicza się szkoły muzyczne, 

 placówki rekreacyjne   (2) - dwie sale zabaw dla dzieci prywatne. 

Stan sanitarno-higieniczny w/w obiektów dobry. 

W kontrolowanych placówkach przestrzegany jest zakaz palenia  tytoniu, w widocznych miejscach umieszczone słowne i graficzne informacje o zakazie palenia wyrobów tytoniowych.
· Nadzór  nad  bezpieczeństwem w zakresie  stosowania niebezpiecznych substancji chemicznych i ich mieszanin w placówkach

W ramach bieżącego nadzoru sanitarnego oceniono sposób postępowania z substancjami chemicznymi i ich mieszaninami wykorzystywanymi w szkołach np.; do zajęć z uczniami.              13 placówek ( w większości gimnazja oraz 2 placówki ponadgimnazjalne) na swoim wyposażeniu posiadają substancje chemiczne i ich mieszaniny. W trakcie kontroli sprawdzono, czy placówki posiadają aktualny spis i karty charakterystyk  substancji chemicznych i ich mieszanin oraz właściwe oznakowanie i sposób przechowywania. W placówkach nie stwierdzono nieprawidłowości. 
· Ocena higieny i warunków pracy uczniów

Przeprowadzono kontrolę w zakresie dostosowania mebli szkolnych ( krzesła i stoły) do  ciała użytkownika w :

· 15 przedszkolach, 56 oddziałach - badaniem objęto  1044 dzieci, nie  stwierdzono         
niezgodności z wymaganiami ergonomii określonymi w normie,
· 3 szkołach podstawowych w 14 oddziałach - badaniem objęto 229 uczniów, 
nie stwierdzono niezgodności z wymaganiami ergonomii określonymi w normie. 

· 4 zespołach szkół w 11 oddziałach - badaniem objęto 192 uczniów,  nie stwierdzono niezgodności z wymaganiami ergonomii określonymi w normie.
Pomiary mebli w porównaniu z rokiem 2013 przedstawiają poniższe tabele  i wykresy
	Rodzaje placówek


	Liczba placówek/oddziałów 
w których przeprowadzono pomiary
	Liczba placówek/oddziałów, 
w których stwierdzono nieprawidłowości  

	
	2013
	2014


	          2013
	        2014 

	Przedszkola
	11/25
	15/56
	0/0
	0/0

	Szkoły podstawowe
	6/25
	3/14
	0/0
	0/0

	Zespoły szkół
	7/31
	4/11
	0/0
	0/0

	Razem
	24/81
	22/81
	0/0
	0/0

	Rodzaje placówek


	Liczba zbadanych dzieci / uczniów
	Liczba i procent dzieci / uczniów  korzystających z mebli niedostosowanych

	
	2013
	2014


	         2013
	        2014 

	Przedszkola
	407
	1044
	0/0 %
	0/0%

	Szkoły podstawowe
	447
	228
	          0/0%
	          0/0%

	Zespoły szkół
	422
	192
	          0/0%
	0/0%

	Razem
	1276
	1464
	   0/0 %
	0/0%     


	MEBLE - BADANIA 2013 rok

	 
	l. placówek
	l. oddziałów
	l. dzieci
	% l. badanych

	przedszkola
	11
	25
	407
	 

	szkoły
	6
	25
	447
	 

	zespoły
	7
	31
	422
	 

	l. dzieci i uczniów badanych
	 
	 
	1276
	 

	l. dzieci i uczniów 
	 
	 
	 
	 

	w placówkach i szkołach
	 
	 
	8558
	14,91%


	MEBLE - BADANIA 2014 rok

	 
	l. placówek
	l. oddziałów
	l. dzieci
	% l. badanych

	przedszkola
	15
	56
	1044
	 

	szkoły
	3
	14
	228
	 

	zespoły
	4
	11
	192
	 

	l. dzieci i uczniów badanych
	 
	 
	1464
	 

	l. dzieci i uczniów 
	 
	 
	 
	 

	w placówkach i szkołach
	 
	 
	8635
	16,95%


[image: image13.png]MEBLE - BADANIA 2013 r.

m udziat procentowy
dzieci/ucznidw nie objetych
badaniem

W udziat procentowy
dzieci/uczniéw objetych
badaniem




 [image: image14.png]MEBLE - BADANIA 2014 r.

W udziat procentowy
dzieci/ucznidw nie objetych
badaniem

W udziat procentowy
dzieci/uczniéw objetych
badaniem





Skontrolowano i przeanalizowano tygodniowy rozkład zajęć w:

· 34 szkołach podstawowych w 277 oddziałach - nie stwierdzono niezgodności z zasadami higieny,
· 17 gimnazjach  w 110 oddziałach - nie stwierdzono niezgodności z zasadami higieny, 

· 1 szkole ponadgimnazjalnej w 4 oddziałach - nie stwierdzono niezgodności z zasadami higieny,
Higieniczną ocenę planów lekcji w porównaniu z rokiem 2013 przedstawia poniższa tabela 
	Rodzaje placówek


	Tygodniowy plan lekcji

	
	Liczba skontrolowanych placówek/oddziałów
	Liczba placówek/oddziałów,

w których stwierdzono niezgodności z zasadami higieny

	
	2013
	2014
	2013
	2014

	Szkoły podstawowe


	34/267
	34/277
	0/0
	0/0

	Gimnazja


	17/117
	17/110
	0/0
	0/0

	Szkoły ponadgimnazjalne
	1/4
	1/4
	0/0
	           0/0

	Ogółem


	52/388
	52/391
	            0/0
	0/0


Racjonalne zaplanowanie rozkładów zajęć lekcyjnych w układzie dnia, tygodnia i roku szkolnego jest nieodzownym warunkiem higienicznej organizacji procesu dydaktyczno- wychowawczego w szkole. Z punktu widzenia  zasad higieny pracy umysłowej ucznia                 i zachowania rytmiczności trybu życia, rozłożenie obciążenia nauką powinno być równomiernie w ciągu tygodnia. Zajęcia z elementami ruchu stanowią przeciwwagę dla wysiłku umysłowego   i unieruchomienia uczniów w pozycji siedzącej na pozostałych lekcjach, dlatego powinny być one uwzględnione w każdym dniu zajęć lekcyjnych. Ma to korzystny wpływ na stan zdrowia ucznia, jego samopoczucie i wydajność pracy szkolnej.
· Stołówki szkolne

Nadzorem objęto 29 stołówek szkolnych. Przeprowadzono 18 kontroli sanitarnych. Mandatów karnych nie nałożono. Wszystkie obiekty są zgodne z wymaganiami, 
11 zakładów posiada wdrożony system HACCP. Wydano 1 decyzję administracyjną. 
W 14 obiektach dokonano teoretycznej oceny zestawienia dekadowego jadłospisów,
W 2 obiektach stwierdzono nieprawidłowości : brak dodatków owocowo-warzywnych, brak białka pełnowartościowego.  W pozostałych nie stwierdzono nieprawidłowości - uwzględniono białko pełnowartościowe, w tym pochodzące z ryb, dodatki warzywne i owocowe, kompoty. Ponadto zastosowano urozmaiconą technikę przyrządzania potraw, kolorystykę i różnorodność smakową.
· Dożywianie dzieci i młodzieży w tym dofinansowanie przedstawiono poniżej

	DOFINANSOWANIE -  2013 rok

	 
	obiady pełne
	obiady jednodaniowe
	l. dofinansowanych
	% l. dofinansowania

	szkoły
	1160
	132
	305
	 

	gimnazjum
	104
	2
	47
	 

	zespoły
	701
	189
	209
	 

	l. dzieci/uczniów badanych
	1965
	323
	561
	 

	RAZEM
	2288
	 
	         24,52%
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	DOFINANSOWANIE - 2014 rok

	 
	obiady pełne
	obiady jednodaniowe
	l. dofinansowanych
	% l. dofinansowania

	szkoły
	1333
	142
	321
	 

	gimnazjum
	108
	7
	55
	 

	zespoły
	896
	180
	285
	 

	l. dzieci/uczniów badanych
	2337
	329
	661
	 

	RAZEM
	2666
	 
	24,79%


Jak  wynika z danych z wykresu dofinansowanie do obiadów  jedno lub dwudaniowych  do roku 2013,  dofinansowanie zwiększyło się o 100 uczniów  tj: o 0,27% .

         > Program ,,Owoce i warzywa w szkole”

W ramach tego programu w szkołach podstawowych oraz w zespołach szkół warzywa i owoce otrzymało 2160 uczniów. 

Podawanie napoju ( mleko, ciepła herbata ) korzystało  4733 uczniów.
· Wypoczynek dzieci i młodzieży

Pod nadzorem znajdowało się

· 67   turnusów letnich: 

· 36   turnusów zimowych: 

 zgłoszonych w bazie MEN.
Przeprowadzono 36 kontroli wypoczynku zima/lato. Ogólna liczba uczestników wypoczynku zimowego wynosiła 426 oraz wypoczynku letniego  459.

W placówkach zachowane były prawidłowe warunki sanitarno-higieniczne pozwalające            na  prowadzenie wypoczynku dzieci i młodzieży.  Urządzenia sanitarne ze sprawną armaturą 
z dostateczną ilością środków do utrzymania higieny uczestników. Wszystkie placówki posiadały apteczki oraz instrukcje udzielania pierwszej pomocy. Zapewniono opiekę medyczną. Przestrzegany jest zakaz palenia tytoniu. W trakcie trwania wypoczynku zimowego i letniego  nie wpłynęły żadne interwencje.

W czasie kontroli prowadzono bezpośrednią edukację dzieci, młodzieży i wychowawców, tematyką której było m.in. przestrzeganie higieny osobistej oraz zasady racjonalnego żywienia. Przeprowadzono 15 kontroli bloków żywienia. Dokonano teoretycznej oceny zestawienia dekadowego jadłospisów. W 1 obiekcie stwierdzono nieprawidłowości dotyczące braku białka pełnowartościowego pochodzącego z ryb, braku dodatków warzywno-owocowych. 
W pozostałych placówkach nie stwierdzono nieprawidłowości. Zestawy obiadowe ułożone prawidłowo, uwzględniono białko pełnowartościowe w tym pochodzące z ryb, dodatki warzywne i owocowe, kompoty. Ponadto zastosowano urozmaicona technikę przyrządzania potraw, kolorystykę i różnorodność smakową.  
Pracownicy HDM przeprowadzili:

· 2 wspólne kontrole w zakresie oceny stanu sanitarnego placówek przeprowadzone we współpracy z podmiotami wykonującymi działalność leczniczą

· 11 wspólnych kontroli ( w tym 4 kontrole wypoczynku zimowego) w zakresie oceny stanu sanitarnego placówek przeprowadzone we współpracy z jednostkami samorządu terytorialnego

· udział w spotkaniu dotyczący bezpiecznych wakacji zorganizowany przez Wydział Oświaty w Kędzierzynie- Koźlu. Podczas kontroli omawiane były także sprawy bieżące dotyczące placówek oświatowo- wychowawczych.

Wnioski
W odniesieniu do lat poprzednich stwierdza się ciągłą poprawę  stanu sanitarno-technicznego higienicznego placówek oświatowo – wychowawczych. Warunki utrzymania czystości we wszystkich nadzorowanych obiektach są dobre, armatura sanitarna sprawna. Zaopatrzenie w środki czystościowe i dezynfekcyjne w ilościach wystarczających. Z zadowoleniem należy odnotować poprawę środowiska do prowadzenia zajęć wychowania fizycznego - przybywa przy szkołach sal gimnastycznych. Współpraca z jednostkami samorządu terytorialnego układała się dobrze. Placówki wypoczynku były zorganizowane prawidłowo, nie budziły zastrzeżeń. Organizatorzy zapewnili prawidłowe warunki zakwaterowania, utrzymania higieny osobistej oraz prowadzenia żywienia czy dożywiania.   
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Liczba osób pracujących w przekroczeniu NDS i NDN czynników 

szkodliwych  w zależności od PKD

10. PROMOCJA ZDROWIA I OŚWIATA ZDROWOTNA  

Realizacja programów edukacyjnych, kampanii i dni akcyjnych:

1. Program edukacyjny „Trzymaj Formę!” 
Program realizowany jest od 2006 r. Jego organizatorami są Główny Inspektorat Sanitarny          i Polska Federacja Producentów Żywności Związek Pracodawców. Program ma na celu dostarczenie wiedzy i zwiększenie świadomości dotyczącej wpływu prawidłowego odżywiania    i aktywności fizycznej na zdrowie. Program adresowany jest do uczniów szkół gimnazjalnych, uczniów klas V-VI szkoły podstawowej oraz rodziców uczniów. W roku szkolnym 2013/2014 program realizowany był w 28 szkołach, w tym w 10 gimnazjach 
i 18 szkołach podstawowych. Edukacją zostało objętych 2113 uczniów, w tym 
809 uczniów szkół podstawowych i 1304 uczniów szkół gimnazjalnych. 
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Liczba szkół realizujących program „Trzymaj Formę!” w poszczególnych latach.
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Liczba uczniów uczestniczących w programie „Trzymaj Formę!” 
w poszczególnych latach.

W ramach programu nawiązano współpracę z dietetykiem klinicznym, który przeprowadził prelekcję podczas szkolenia dla szkolnych koordynatorów programu 
oraz zorganizowano konkurs poetycki. W konkursie wzięło udział 8 szkół.
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2. Program Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu w Polsce
Program został przyjęty przez Radę Ministrów w dniu 8 lipca 2014 r. poprzez określenie celów i zadań na lata 2014-2018. Jego głównym celem jest ograniczenie ekspozycji na dym tytoniowy w odniesieniu do czynnego i biernego palenia tytoniu w społeczeństwie polskim.

W ramach Programu Ograniczania Zdrowotnych Następstw Palenia Tytoniu w Polsce
zostały podjęte następujące działania:

- Program przedszkolnej edukacji antytytoniowej ,,Czyste Powietrze Wokół Nas"

Jego celem 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. Adresatami programu są dzieci w wieku 5-6 lat oraz ich rodzice. W roku szkolnym 2013/2014 program realizowany był w 9 placówkach wychowania przedszkolnego. Uczestniczyło w nim 268 dzieci i 295 rodziców. W ramach programu ogłoszono konkurs plastyczny, w którym wzięło udział 6 przedszkoli.

- Program edukacji antytytoniowej „Nie pal przy mnie, proszę”

Zadaniem programu jest kształtowanie u dzieci postaw odpowiedzialności za własne zdrowie oraz umiejętności radzenia sobie w sytuacjach, kiedy inne osoby palą przy nich tytoń. Program skierowany jest do uczniów klas I-III szkoły podstawowej. W roku szkolnym 2013/2014  

w programie wzięło udział 1168 uczniów z 28 szkół. W związku z programem ogłoszono konkurs plastyczny, w którym uczestniczyło 16 szkół.

- Program profilaktyki palenia tytoniu „Znajdź właściwe rozwiązanie”

Głównym celem programu jest zapobieganie paleniu tytoniu wśród uczniów starszych klas szkoły podstawowej i gimnazjum. Do realizacji programu przystąpiło 14 szkół – 
9 szkół gimnazjalnych i 5 szkół podstawowych. Program objął swoim zasięgiem 1715 uczniów, w tym 270 uczniów szkół podstawowych i 1445 uczniów gimnazjów. W ramach programu przeprowadzono badania ankietowe skierowane do uczniów, w których 80% respondentów udzieliło odpowiedzi, że dzięki programowi poszerzyło wiedzę  nt. negatywnego wpływu palenia na zdrowie. Zorganizowano również szkolenie dla szkolnych koordynatorów programu „Znajdź właściwe rozwiązanie” i programu „Nie pal przy mnie, proszę”, podczas którego prelekcję wygłosiła posłanka na Sejm Rzeczypospolitej Polskiej – Janina Okrągły.

- Światowy Dzień bez Tytoniu
Akcja organizowana jest co roku w terminie 31 maja. Tematem obchodów w 2014 r. było znaczenie podnoszenia podatków od wyrobów tytoniowych jako jednej z najbardziej skutecznych metod ograniczania palenia tytoniu. W ramach Światowego Dnia bez Tytoniu zorganizowano 2 stoiska informacyjno-edukacyjne w 2 szkołach, podczas których przeprowadzono pomiary tlenku węgla w wydychanym powietrzu, dystrybucję materiałów edukacyjnych, informowano o negatywnych skutkach palenia tytoniu. 
Ze stoiska skorzystało 111 osób.

- Światowy Dzień Rzucania Palenia

Jego obchody odbywają się każdego roku w trzeci czwartek listopada i są zwieńczeniem całorocznej działalności programowej w zakresie ochrony zdrowia przed następstwami  używania tytoniu i wyrobów tytoniowych. Tego dnia przygotowano punkt informacyjno-edukacyjny w Galerii Odrzańskie Ogrody w Kędzierzynie-Koźlu. Stoisko odwiedziły 
132 osoby, które miały możliwość skorzystania m.in. z pomiarów tlenku węgla 
w wydychanym powietrzu, pomiarów ciśnienia krwi, instruktażu udzielania pierwszej pomocy. Przedsięwzięcie zrealizowano we współpracy z Zespołem Szkół Medycznych 
w Kędzierzynie-Koźlu.

W ramach Światowego Dnia bez Tytoniu i Światowego Dnia Rzucania Palenia nawiązano współpracę z Miejskim Zakładem Komunikacyjnym w Kędzierzynie-Koźlu, dzięki której przeprowadzono emisję spotów antytytoniowych w autobusach. Podczas obu akcji prowadzono dystrybucję materiałów antytytoniowych do placówek oświatowo-wychowawczych, które  

w ramach realizacji programów antytytoniowych prowadziły pogadanki, prelekcje, przygotowały wystawy, gazetki ścienne, konkursy.

Ponadto Państwowa Inspekcja Sanitarna w ramach sprawowania bieżącego nadzoru 
w zakresie warunków i wymogów higieniczno-sanitarnych prowadziła kontrole 
w zakresie przestrzegania ustawy z dnia 9 listopada 1995 r. o ochronie zdrowia przed następstwami używania tytoniu i wyrobów tytoniowych (Dz. U. z 1996 r., Nr 10, poz. 55 
z późn. zm.). Przeprowadzono kontrole w 570 obiektach użyteczności publicznej, 
w wyniku których stwierdzono, że tylko w jednym zakładzie ustawa nie była przestrzegana.     W związku z tym wszczęte zostało postępowanie administracyjne.
3. Krajowy Program Zapobiegania Zakażeniom HIV i Zwalczania AIDS 
Głównym celem programu jest ograniczenie rozprzestrzeniania się zakażeń HIV/AIDS poprzez m.in. podniesienie poziomu wiedzy w zakresie zapobiegania zakażeniom HIV oraz promowanie odpowiedzialnych postaw i unikania ryzykownych zachowań seksualnych. Działania informacyjno-edukacyjne adresowane są w szczególności do osób dorosłych, młodzieży szkół ponadgimnazjalnych, nauczycieli, pacjentów i personelu podmiotów leczniczych oraz kobiet planujących macierzyństwo i oczekujących dziecka. W ramach programu w roku 2014 zorganizowano warsztaty edukacyjne w szkole ponadgimnazjalnej. W zajęciach uczestniczyło 20 liderów młodzieżowych, których zadaniem było przeprowadzenie zajęć i przekazanie zdobytej wiedzy kolegom ze swoich klas. Realizowano kampanię społeczno-informacyjną „Znam rekomendacje PTN AIDS. Zalecam test na HIV”, skierowaną w szczególności do lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, lekarzy ginekologów oraz pielęgniarek i położnych. Przeprowadzono również kampanię „Mój Walenty jest the best, idzie ze mną zrobić test”, która miała zachęcić przede wszystkim młode, ale pełnoletnie osoby do wykonania testu. W ramach obu kampanii prowadzona była dystrybucja materiałów wydanych przez Krajowe Centrum 
ds. AIDS. 

4. Projekt „Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziałania uzależnieniu 
od alkoholu, tytoniu i innych środków psychoaktywnych”
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Projekt realizowany jest przez Państwową Inspekcję Sanitarną w partnerstwie 
z: Instytutem Medycyny Wsi im. W. Chodźki w Lublinie, Instytutem Medycyny Pracy 
im. Prof. J. Nofera w Łodzi, Państwową Agencją Rozwiązywania Problemów Alkoholowych oraz Krajowym Biurem do Spraw Przeciwdziałania Narkomanii. Jego współfinansowanie zapewniają fundusze szwajcarskie w ramach Szwajcarsko-Polskiego Programu Współpracy. Całkowity budżet Projektu wynosi 4 045 519 CHF (12 456 154 PLN), z czego 3 438 691 CHF (10 587 730 PLN) - 85% finansowane jest przez stronę szwajcarską, pozostałe 606 828 CHF (1 868 424 PLN) - 15% stanowi wkład krajowy, zapewniony przez Ministra Zdrowia. Głównym celem Projektu jest ograniczenie używania substancji psychoaktywnych przez kobiety w wieku prokreacyjnym.

W związku z Projektem zorganizowano 5 stoisk informacyjno-edukacyjnych, podczas których przeprowadzono pomiary tlenku węgla w wydychanym powietrzu, dystrybucję materiałów edukacyjnych, prowadzono rozmowy dotyczące środków psychoaktywnych. Stoiska odwiedziły 302 osoby.

W ramach Projektu „Profilaktyczny program w zakresie  przeciwdziałania uzależnieniu od alkoholu, tytoniu i innych środków psychoaktywnych” powstał program edukacyjny „ARS, czyli jak dbać o miłość?”. Celem programu jest dotarcie z przekazem edukacyjnym do uczniów szkół ponadgimnazjalnych i ograniczenie używania substancji psychoaktywnych przez młodzież. Do realizacji I edycji programu przystąpiły 2 szkoły ponadgimnazjalne, które przeprowadziły zajęcia warsztatowe wśród 52 uczniów.

5. Program edukacyjny „Moje dziecko idzie do szkoły” 
Program ma na celu ukształtowanie 
prawidłowych 
1. nawyków i umiejętności 
prozdrowotnych      u dzieci w wieku 
2. przedszkolnym i wczesnoszkolnym 
3. oraz ich rodziców i opiekunów
. Treści programowe dotyczą: właściwego odżywiania dzieci w wieku szkolnym, zapobiegania nadwadze i otyłości, higieny wzroku i jamy ustnej, prawidłowego rozwoju mowy, zdrowia psychicznego, prawidłowej postawy, środowiska szkolnego (miejsca pracy ucznia, doboru plecaka, rozkładu zajęć lekcyjnych), czystego powietrza w otoczeniu dziecka i bezpieczeństwa. Program został zainicjowany przez Wojewódzką Stację Sanitarno-Epidemiologiczną w Poznaniu. Od roku 2011/2012 realizowany jest w województwie opolskim. W roku szkolnym 2013/2014 w programie wzięło udział 19 przedszkoli i 3 szkoły podstawowe. Edukacją zostało objętych 463 dzieci i 413 rodziców. 

6. Wojewódzka kampania „Bezpieczne wakacje” 
Celem głównym prowadzonych działań jest podniesienie poziomu bezpieczeństwa zdrowotnego dzieci i młodzieży przebywających w placówkach wypoczynku letniego.
W ramach akcji przeprowadzono 5 pokazów udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej,      w których wzięło udział 118 uczestników półkolonii.  
Wnioski
Zasadnicze działania realizowane w 2014 r. dotyczyły wdrażania, koordynowania 
i monitorowania programów edukacyjnych oraz prowadzenia akcji nieprogramowych. 
W programach edukacyjnych brały udział placówki oświatowo-wychowawcze w powiecie, które zgłosiły chęć uczestnictwa w projektach. Programy objęły swoim zasięgiem 5779 dzieci,          co stanowiło 46,5% ogólnej liczby wychowanków placówek oświatowych 
w powiecie. Organizowane przedsięwzięcia prozdrowotne adresowano do: uczniów, nauczycieli, pacjentów i personelu podmiotów leczniczych, pracowników zakładów pracy, społeczności lokalnej.
11.  ZAPOBIEGAWCZY NADZÓR SANITARNY 

Działalność Inspekcji Sanitarnej w zakresie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego   związana jest z procesem inwestycyjnym oraz planowaniem przestrzennym i ma na celu zapobieganie nieprawidłowościom związanym ze stanem sanitarnym oraz uciążliwym oddziaływaniem na środowisko projektowanych przedsięwzięć odpowiednio wcześniej, na poszczególnych etapach procesu inwestycyjnego, a tym samym przyczynia się do realizacji obiektów o wyższym standardzie sanitarnym,  mniej uciążliwych dla środowiska.

Zagadnienia, którymi zajmował się w 2014 r. Zapobiegawczy Nadzór Sanitarny, obejmowały:

· opiniowanie wniosków o określenie potrzeby przeprowadzenia oceny oddziaływania przedsięwzięć na środowisko względnie zakresu raportów dla przedsięwzięć zaliczanych     do mogących potencjalnie znacząco oddziaływać na środowisko,

· opiniowanie wniosków o określenie zakresu raportów dla przedsięwzięć zaliczanych do mogących zawsze znacząco oddziaływać na środowisko,

· opiniowanie wniosków dotyczących strategicznych ocen oddziaływania na środowisko na etapie sporządzania projektów miejscowych planów zagospodarowania przestrzennego oraz studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego gmin,

· opiniowanie decyzji o środowiskowych uwarunkowaniach realizacji przedsięwzięć,

· opiniowanie dokumentacji projektowej,

· uczestniczenie w dopuszczeniu  obiektów do użytkowania, 

· kontrole budów w trakcie realizacji,

· opiniowanie miejscowych planów zagospodarowania przestrzennego,

· opiniowanie studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego gmin,

· udzielanie zgód na zastosowanie materiałów do budowy wodociągów.

Głównymi kierunkami działania Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego były:

a/ realizacja w działalności PIS postanowień obowiązujących aktów prawnych, 
w szczególności:

· ustawy z dnia 7 lipca 1994 r prawo budowlane (jednolity tekst – Dz. U. Nr 243 z 2010 r poz. 1623 ze zmianami),

· ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r kodeks postępowania administracyjnego (jednolity tekst – Dz. U. Nr 267 z 2013 r),

· ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 roku prawo ochrony środowiska (Dz. U. Nr 62 poz. 627 ze zmianami),

· ustawy z dnia 03.10.2008 r o udostępnianiu informacji o środowisku i jego ochronie, udziale społeczeństwa w ochronie środowiska oraz o ocenach oddziaływania na środowisko /tekst jednolity - Dz.U. z 2013 r, poz. 1235 ze zmianami/,

· ustawy z dnia 27.03.2003 r o planowaniu i zagospodarowaniu przestrzennym (Dz.U. nr 80 poz. 717 ze zmianami),

b/ wykonywanie zadań zapobiegawczego nadzoru sanitarnego stosownie do zapisów art. 3 
i art. 23 ustawy o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (tekst jednolity – Dz.U. z 2011 r, nr 212, poz. 1263),

c/ współpraca z organami administracji publicznej i inspekcjami.
W okresie sprawozdawczym zajęto 178 stanowisk w formie decyzji, oświadczeń, opinii oraz              w innej, niż w/w, formie, w tym:

· 1 opinię sanitarną, pozytywną, dotyczącą odstąpienia od przeprowadzenia strategicznej oceny oddziaływania na środowisko,

· 5 opinii sanitarnych w sprawach dotyczących uzgodnienia zakresu i stopnia szczegółowości informacji wymaganych w prognozie oddziaływania na środowisko dla strategicznych ocen oddziaływania na środowisko,

· 1 opinię sanitarną, pozytywną, dotyczącą zaopiniowania strategicznej oceny oddziaływania na środowisko wraz z projektem dokumentu,

· 49 opinii sanitarnych w sprawach dotyczących potrzeby przeprowadzenia potrzeby oceny oddziaływania przedsięwzięcia na środowisko, a w przypadku stwierdzenia takiej potrzeby – co do zakresu raportu, 

· 18 opinii sanitarnych, pozytywnych, przed wydaniem decyzji o środowiskowych uwarunkowaniach zgody na realizację przedsięwzięć,

· 4  opinie sanitarne, w tym 1 negatywną, dotyczące dokumentacji projektowych,

· 61 stanowisk w sprawie zgodności wykonania obiektu budowlanego zgodnie z projektem budowlanym, w tym 32 w formie oświadczeń oraz 29 w formie milczącej akceptacji, wszystkie bez zastrzeżeń i uwag,

· 1 opinię dotyczącą lokalizacji inwestycji,

· 5 stanowisk dotyczących wniosków do opracowywanych miejscowych planów  zagospodarowania przestrzennego,

· 1 decyzję dotyczącą udzielenia zgody na zastosowanie materiałów do budowy wodociągów,

· 32 decyzje płatnicze.
W porównaniu z rokiem ubiegłym zaobserwowano wzrost: z 35 do 49 wydanych opinii sanitarnych w sprawach dotyczących potrzeby przeprowadzenia potrzeby oceny oddziaływania przedsięwzięcia na środowisko, a w przypadku stwierdzenia takiej potrzeby – co do zakresu raportu, z 15 do 18 wydanych opinii sanitarnych przed wydaniem decyzji o środowiskowych uwarunkowaniach zgody na realizację przedsięwzięć, z 45 do 61 stanowisk w sprawie zgodności wykonania obiektu budowlanego zgodnie z projektem budowlanym. Natomiast zmniejszyła sie ilość zajętych stanowisk dotyczących wniosków do opracowywanych miejscowych planów  zagospodarowania przestrzennego z 8 do 5.

Na bieżąco współpracowano z działami nadzoru bieżącego PSSE w Kędzierzynie – Koźlu oraz Oddziałem Zapobiegawczego Nadzoru Sanitarnego WSSE w Opolu. Bez zastrzeżeń przebiegała współpraca z Weterynaryjną Inspekcją Sanitarną oraz organami administracji samorządowej 
i państwowej.
Opiniując wnioski określające zakresy raportów o oddziaływaniu na środowisko oraz uzgadniając decyzje o środowiskowych uwarunkowaniach zgody na realizację przedsięwzięć szczególną uwagę zwracano na zagadnienia związane z ochroną warunków sanitarnych 
i zdrowotnych. W procesie opiniowania dokumentacji projektowej szczególną uwagę zwracano na zagadnienia higieny pracy oraz uciążliwego oddziaływania obiektów na środowisko. 

W ramach czynności kontrolnych przeprowadzono 32 kontrole budów w trakcie realizacji.     
W protokołach z kontroli ujmowano zastrzeżenia wynikające z niezgodności realizacji przedsięwzięć z zatwierdzoną dokumentacją projektową.

Na wydane w 2014 roku opinie, postanowienia i decyzje  nie wpłynęły zażalenia stron biorących udział w postępowaniach.

12. OBIEKTY POD NADZOREM WOJEWÓDZKIEJ STACJI
       SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNEJ W OPOLU
Poniższa informacja została opracowana przez Opolskiego Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego.
Oddział Epidemiologii

· placówki pod nadzorem WSSE w Opolu: Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej 
w Kędzierzynie - Koźlu ul. 24 Kwietnia 5, 

· w 2014r. w ramach sprawowanego nadzoru nad placówkami przeprowadzono kontrolę

Oddziału Pulmonologii SP ZOZ w Kędzierzynie – Koźlu, mieszczącego się w budynku przy ul. Judyma 4. Kontrola dotyczyła realizacji nakazów decyzji Opolskiego Państwowego Wojewódzkiego Inspektora Sanitarnego z dnia 21.08.2013r. nr EP.9020.3.1.2013.WR,  zaleceń wydanych po kontroli przeprowadzonej w dniu 15.10.2014r. oraz oceny bieżącego stanu sanitarno – higienicznego Oddziału. 

Oddział Pulmonologii

Kontrola nakazów decyzji – Wydanej w 2013r.
W czasie kontroli stwierdzono wykonanie  wszystkich nakazów decyzji

1. We wszystkich salach chorych odmalowano uszkodzone szafki przyłóżkowe. 

2. Miski do higieny pacjentów oraz kaczki i baseny myte i dezynfekowane były 
w oddzielnych, oznakowanych pojemnikach.
3. Pracownię bronchoskopii oraz myjnię endoskopów przeniesiono (w maju 2014r.)
do nowych pomieszczeń. Pracownia składa się z dwóch pomieszczeń: pokoju badań      
 i bezpośrednio z nim połączonego pomieszczenia mycia endoskopów. W związku z tym nie było potrzebne wyposażenie Pracowni w urządzenia do mycia i dezynfekcji  pojemników transportowych do przenoszenia sprzętu do pomieszczenia jego mycia
i dezynfekcji. 
4. Wymieniono uszkodzone kafle w toaletach dla pacjentów i personelu.
Kontrola wykonania zaleceń - wydanych w 2013r.

W czasie kontroli stwierdzono wykonanie  wszystkich zaleceń

1. Pomieszczenie porządkowe (dla Oddziału Pulmonologii i Izby Przyjęć) znajdujące się do tej pory w piwnicy przeniesiono do nowego pomieszczenia (uprzednio przeznaczonego do ręcznego mycia endoskopów). Pomieszczenie z oknem o dużej powierzchni, funkcjonalne, wyposażone w duży metalowy zlew przystosowany do mycia sprzętu do utrzymania czystości, regał, szafkę lekarską oraz automatyczne dozowniki (firmy Ekolab) środków myjących i środka do dezynfekcji (Viruton), umywalkę z dozownikami mydła i środka do dezynfekcji rąk oraz podajnik ręczników papierowych. Pomieszczenie posiada wentylację grawitacyjną. 

2. Wszystkie toalety wyposażono w podajniki papieru toaletowego.

3. Odmalowano skorodowane pochwyty w łazience dla pacjentów.

4. Sprzęt jałowy przechowywano prawidłowo tj. w sposób uniemożliwiający jego zanieczyszczenie lub uszkodzenie.

5. Prowadzona jest ewidencja pacjentów izolowanych na oddziałach z powodu podejrzenia choroby zakaźnej.
Podczas kontroli stwierdzono ponadto:

1. Do płukania endoskopów po dezynfekcji stosowano wodę bieżącą zamiast wody 
zdemineralizowanej wolnej od mikroorganizmów.

2. Pracownia bronchoskopii nie posiada urządzenia do ręcznego suszenia endoskopów za pomocą sprężonego powietrza oraz profesjonalnej szafy do ich przechowywania.

3. Instrukcja „Przygotowanie bronchoskopu do ponownego użycia” nie uwzględnia wszystkich istotnych elementów mających wpływ na uzyskanie wymaganego stopnia jego czystości.    

4. Brak wiedzy personelu i dokumentów czy stosowane w Pracowni ustniki, głowice oraz inne akcesoria do spirometru są produktami jednorazowego czy wielokrotnego stosowania.
5. Niewłaściwy sposób dezynfekcji powierzchni blatów roboczych tj. metodą spryskiwania zamiast przecierania.

6. Brak oznakowania pojemników do przenoszenia sprzętu do/z Centralnej Sterylizatorni.

Do dezynfekcji używano właściwe, dopuszczone do stosowania środki, dezynfekcyjne. 

Dysponowano dostateczną ilością i asortymentem sprzętu jednorazowego użytku oraz środków dezynfekcyjnych i czystościowych.

Wydano zalecenia dotyczące usunięcia ww. nieprawidłowości.

W 2014r. na prośbę SP ZOZ w Kędzierzynie-Koźlu przeprowadzono ponadto kontrole w celu wydania opinii sanitarnej do rejestracji Oddziału Pulmonologii z Pracownią Bronchoskopii,  Oddziału Skórno – Wenerologicznego (ul. Judyma 4), Oddziału Chirurgii Ogólnej, Oddziału Neurologii z Pracowniami EEG i EMG (ul Roosevelta 2).

Oddział Higieny Komunalnej
Nadzór nad jakością wody

· Szpital Zespolony Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej Kędzierzyn – Koźle – w dniu 05.11.2014 r. w ramach prowadzonego monitoringu jakości wody, pobrano próbki wody ciepłej do badania w kierunku wykrycia obecności pałeczek Legionella sp. Stwierdzono średnie skażenie sieci wodociągowej pałeczkami Legionella sp. w Oddziale Dermatologicznym (II piętro) – Budynek B przy ulicy Judyma 4. W związku
z powyższym wydano decyzję merytoryczną z terminem wykonania do dnia 09.01.2015 r. Decyzję wykonano w całości, jakość wody spełnia wymagania sanitarne.
· W pozostałych obiektach nie zaplanowano badania ciepłej wody w zakresie Legionella sp.
Domy Pomocy Społecznej

Pod nadzorem Wojewódzkiej Stacji Sanitarno - Epidemiologicznej w Opolu w 2014 r. znajdował się 1 obiekt, tj. Dom Pomocy Społecznej w Kędzierzynie - Koźlu,                                   ul. Dąbrowszczaków 1. W 2014 r. obiekt nie został ujęty w harmonogramie kontroli.

Nadzór nad zakładami opieki zdrowotnej

· SP Zespół Opieki Zdrowotnej ul. 24 Kwietnia 5; 47-200 Kędzierzyn – Koźle
W wyniku przeprowadzonej w 2014 r. kontroli stwierdzono wykonanie nakazów decyzji nałożonej w 2012 r. m. in. w zakresie zapewnienia czystych ścian i sufitów oraz likwidacji przyczyn zawilgoceń w niektórych  pomieszczeniach Oddziału Chirurgii Ogólnej                  
i Ginekologiczno – Położniczego; doprowadzenia stolarki drzwiowej w niektórych salach Oddziału Chirurgii Ogólnej do stanu   umożliwiającego przeprowadzenie skutecznego mycia i dezynfekcji powierzchni; wydzielenia pomieszczenia porządkowego dla Oddziałów: Dziecięcego, Chirurgii Ogólnej, Laryngologicznego i Okulistycznego.

W wyniku ww. kontroli wszczęto również postępowanie administracyjne m. in. 
w zakresie:

- zapewnienia czystych ścian i sufitów oraz likwidacji przyczyn zawilgoceń 
  w niektórych  pomieszczeniach Oddziału: Ginekologiczno – Położniczego, Dziecięcego,   

  Urologicznego, Okulistycznego, Wewnętrznego, Geriatrycznego,

- zapewnienia właściwego stanu sanitarno –higienicznego mebli stanowiących wyposażenie  

  Oddziału: Ginekologiczno – Położniczego, Bloku Porodowego, Dziecięcego,  

  Urologicznego, Wewnętrznego, Laryngologicznego,

- zapewnienia umywalek w pokojach łóżkowych nr 4, 5, 6 Oddziału Dziecięcego,

- przeszklenia okien szkłem bezpiecznym w Oddziale Dziecięcym, 

- wydzielenia odcinka dzieci młodszych i starszych w Oddziale Dziecięcym,

- urządzenia pokoi łóżkowych w „systemie mataka z dzieckiem” zgodnie z obowiązującymi    

  Przepisami.

W 2014 r. dla SP Zespołu Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie – Koźlu wydano 4 opinie do celów rejestracji pomieszczeń wykorzystywanych na działalność:

- Poradni Położniczo – Ginekologicznej zlokalizowanej w budynku Przychodni Specjalistycznej przy ulicy Harcerskiej 11 w Kędzierzynie – Koźlu;

 - Poradni Położniczo – Ginekologicznej zlokalizowanej w budynku Przychodni Przyszpitalnej przy ulicy Roosevelta 2 w Kędzierzynie – Koźlu;

- Oddziału Neurologii oraz Pracowni EMG  zlokalizowanych w budynku szpitalnym  przy ulicy Roosevelta 2 w Kędzierzynie – Koźlu;

- Pracowni biochemii i immunochemii, Pracowni Hematologii, Pracowni analityki ogólnej, Banku Krwi zlokalizowanych w budynku szpitalnym  przy ulicy Roosevelta 2 
w Kędzierzynie – Koźlu.

Oddział Higieny Żywności, Żywienia i Przedmiotów Użytku

Pod nadzorem z terenu powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego znajdowały się następujące obiekty żywienia zbiorowego:

1. Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej Szpital Zespolony w Kędzierzynie-Koźlu – kuchenki oddziałowe, 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul. Roosevelta 4 oraz 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul Judyma 4.

2. Dom Pomocy Społecznej, 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul. Dąbrowszczaków 1.

3. Zespół Szkół Specjalnych, 47-206 Kędzierzyn – Koźle, ul. Krasickiego 10.

4. Bursa szkolna, 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul Piastowska 19.

5. Dom Dziecka, 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul Skarbowa 8.

W roku 2014 przeprowadzono kontrole sanitarne w następujących zakładach:

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej  Szpital Zespolony w Kędzierzynie-Koźlu 47-200 Kędzierzyn-Koźle, ul. Roosevelta ,  ul. Judyma 4– kuchenki oddziałowe,

Dokonano kontroli kuchenek oddziałowych następujących Oddziałów: Dziecięcego i Noworodków mieszczących się w budynku przy ul. Roosvelta oraz Pulmonologii, Neurologii, Geriatrii i Dermatologii mieszczących się w budynku przy ul. Judyma.

Wyposażenie kuchenek oddziałowych nie zmieniło się od czasu ostatniej kontroli. Butelki 

i smoczki na oddziale dziecięcym są wielokrotnego użytku. Zalecono wprowadzenie na Oddziale Dziecięcym smoczków jednorazowego użytku do karmienia dzieci. We wszystkich pomieszczeniach kuchenek oddziałowych stan sanitarno-higieniczny zachowany. Zwrócono uwagę na wyeksploatowane meble w kuchenkach oddziałów: dziecięcego, neurologii, geriatrii, dermatologii. 

Obsługą pacjentów zajmuje się personel oddziału (salowe, pielęgniarki). Osoby obsługujące kuchenki posiadały właściwą odzież ochronną, stan ich zdrowia nie budził zastrzeżeń. 

Dietetyk zatrudniony w szpitalu przeprowadza ocenę organoleptyczną posiłków. Prowadzi także edukację w poradni diabetologicznej, edukuje pacjentów w zakresie żywienia w stwierdzonej jednostce chorobowej oraz udziela porad żywieniowych. W przypadku stwierdzenia nieprawidłowości, dotyczących przygotowywanych posiłków dla pacjentów szpitala, uwagi zgłaszane są przez pracowników szpitala dietetykowi, a następnie firmie cateringowej. 
Posiłki (śniadania, obiady, kolacje) przygotowywane są przez firmę cateringową PPHU JOL-MARK Marek Krzysiak, ul. Kamienna 7, 34-350 Węgierska Górka. Firma wynajmuje pomieszczenia w budynku Szpitala Zakładu Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie – Koźlu. 

Na Oddziale Dziecięcym dla pacjentów przewidziano dietę lekkostrawną, biegunkową oraz tzw. dietę małego dziecka. 

Dokonano teoretycznej oceny jadłospisów dla dzieci, w wyniku której stwierdzono:


- brak dodatku warzyw do śniadań i kolacji,


- brak urozmaicenia napojów podawanych do kolacji,


- brak wyszczególnienia asortymentu podawanego pieczywa,


- nie w każdym przypadku wyszczególniono asortyment podawanej wędliny.

Oddział Higieny Pracy

Informacje do oceny stanu powiatu  kędzierzyńsko – kozielskiego w zakresie kontroli prowadzonych przez Oddział Higieny Pracy  w ramach I instancji. 
W 2014 r. kontrolowano jeden podmiot: 

Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie – Koźlu, ul. 24 Kwietnia 5 47 – 200 Kędzierzyn – Koźle.


W zakładzie  od  2013 r występuje  problem narażenia pracowników na gazy anestetyczne w  sali zabiegowej Oddziału Laryngologicznego. Pomimo podjętych działań, wprowadzenia w życie „Planu  poprawy warunków BHP w Oddziale Laryngologii na lata 2013/2014” badania przeprowadzone  13.11.2014 r. wykazały przekroczenie  współczynnika narażenia łącznego sewofluranu i  ditlenku azotu. OPWIS  dnia 16.01.2015 r. wszczął 
w związku z tym postępowanie administracyjne, które jest w toku.


Kontrola zakładu przeprowadzona została 20.08.2014 r. Stwierdzono, że 
w instrukcjach stanowiskowych BHP dla pielęgniarki i lekarza Oddziału Laryngologii nie uwzględniono istotnych informacji z karty charakterystyki, związanych ze stosowaniem niebezpiecznej substancji tj. podtlenku azotu, co stanowiło naruszenie § 41 ust.2  rozporządzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej w sprawie ogólnych przepisów bezpieczeństwa i higieny pracy 

z dnia 26 września 1997 r. (tj., Dz. U. z 2003 r. Nr 169, poz. 1650, z późn. zm.) oraz  nie zawarto  w nich szczegółowych wskazówek dot. bezpieczeństwa przy pracy z   aparatem do znieczuleń, co stanowiło naruszenie art. 2374 § 2 ustawy Kodeks pracy z dnia 26  czerwca 1974 r. (tj. Dz. U. 
 z 1998 Nr 21, poz. 94 z późn. zm.).


Dnia 09.10.2014 r. wydano decyzję z nakazami usunięcia uchybień. Dnia 10.01.2015 r. zakład poinformował o wykonaniu decyzji. 

Oddział Higieny Dzieci i Młodzieży

W 2014 r. Oddział Higieny Dzieci i Młodzieży Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Opolu nadzorował 12 obiektów znajdujących się na terenie powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego. Wśród będących pod nadzorem placówek znajdowały się: 2 licea ogólnokształcące, 5 zespołów szkół (w tym 1 zespół szkół specjalnych), 1 centrum szkolenia zawodowego, 1 bursa, 1 dom dziecka, 1 ognisko pracy pozaszkolnej oraz 1 pozaszkolna placówka specjalistyczna. Zespoły szkół tworzone były przez: 2 licea ogólnokształcące, 
16 ponadgimnazjalnych szkół zawodowych oraz 4 szkoły specjalne. 

Ponadto na terenie powiatu  odnotowano 1 placówkę sezonową (zimowy turnus wypoczynkowy) podlegającą nadzorowi OPWIS.

W czasie zimowego wypoczynku w 2014 roku pracownicy WSSE w Opolu przeprowadzili 
1 kontrolę formy w miejscu zamieszkania, turnusu zorganizowanego w ramach projektu „Fascynujący świat nauki i technologii”. Wypoczynek odbywał się w Zespole Szkół Specjalnych w Kędzierzynie – Koźlu,  dla 33 uczestników w wieku od 7 do 15 lat. Podczas kontroli stwierdzono właściwe warunki sanitarno-higieniczne w placówce, wyposażenie sal do prowadzenia zajęć prawidłowe, zapewniające możliwość bezpiecznego użytkowania, właściwe warunki do utrzymania higieny osobistej. Uczestnikom wypoczynku zapewniano ciepły napój (herbata), natomiast II śniadania uczestnicy przynosili we własnym zakresie. 
Opiekę medyczną w czasie trwania turnusu wypoczynkowego sprawowała pielęgniarka.  

W minionym roku pracownicy Oddziału Higieny Dzieci i Młodzieży przeprowadzili na terenie powiatu łącznie 2 kontrole, w tym 1 kontrola placówki sezonowej (j/w. turnus wypoczynkowy) oraz 1 kontrola placówki stałej, tj. bursy.  
· Bursa Szkolna w Kędzierzynie-Koźlu  

Limit miejsc w placówce - 120, liczba pokoi mieszkalnych - 32. W dniu kontroli przebywających bursie 89 osób. Pokoje mieszkalne 2 - 6 osobowe. Meble i sprzęt niezniszczone, zapewniające możliwość bezpiecznego użytkowania, wyposażenie pokoi mieszkalnych prawidłowe. Pomieszczenia sanitarne spełniające standardy dostępności 
do urządzeń sanitarnych, warunki do utrzymania higieny osobistej zachowane. 
W aneksach kuchennych stwierdzono nieprawidłowości dotyczące stanu sanitarno-porządkowego,  w związku z którymi nałożono mandat karny oraz wydano decyzję finansową. 
Na terenie skontrolowanych placówek przestrzegany był zakaz palenia tytoniu, w widocznych miejscach umieszczono słowne i graficzne informacje o zakazie palenia wyrobów tytoniowych. 

Liczba placówek, w których odnotowano nieprawidłowości – 1

Liczba decyzji merytorycznych – 0

Liczba decyzji finansowych – 1

Liczba mandatów karnych – 1 

W roku 2014  do WSSE w Opolu nie wpłynęły interwencje dotyczące placówek z terenu powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego. 

Na terenie powiatu kędzierzyńsko-kozielskiego nie utworzono nowych placówek podlegających nadzorowi OPWIS oraz nie zlikwidowano placówek dotychczas istniejących.[image: image26.jpg]
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