
PMS.3029- 1 /07                                  

                                                                                  

                                                                    Sprawozdanie   za  2006 rok. 

z realizacji zadań objętych  Gminnym Programem ochrony zdrowia w zakresie 

profilaktyki zdrowia oraz  opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na 2006 rok. 

                                                 

Uchwały podjęte przez Radę Miasta  Kędzierzyn - Koźle : 

         1. Nr XLII/555/2005 Rady Miasta Kędzierzyn-Koźle z dnia 29 grudnia 2005r. 

przyjmująca  budŜet miasta na 2006r.  i określająca  układ wykonawczy  budŜetu,  

2. Nr XLI/539/2005 z dnia 08.12.2005r. w sprawie przyjęcia „ Programu współpracy    

Gminy Kędzierzyn-Koźle z organizacjami pozarządowymi i innymi organizacjami 

prowadzącymi działalność poŜytku publicznego w 2006r ”. 

3. Nr X LII/542/2005r.  Rady Miasta w Kędzierzyn-Koźle z dnia 29 grudnia  2005r.   

w sprawie „  Programu ochrony zdrowia  z zakresu profilaktyki zdrowia oraz opieki 

pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej  na 2006r.”. 

4. Nr XLVIII/641/2006r. Rady Miasta  Kędzierzyn-Koźle z dnia 25.05.2006r. 

w sprawie zmiany do Programu ochrony zdrowia w zakresie profilaktyki zdrowia, 

oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej  na 2006r., polegająca na 

określeniu kwot na realizację czterech programów zdrowotnych  (badań 

profilaktycznych ) wyłonionych do realizacji w drodze otwartego konkursu ofert. 

5. Nr XLVIII/643/ 2006 z dnia 25 maja  2006r. w sprawie  udzielenia pomocy 

finansowej Powiatowi Kędzierzyńsko-Kozielskiemu w wysokości 230.000,00 zł. 

z przeznaczeniem  na zakup wyposaŜenia dla oddziału pulmonologicznego 

i oddziału chorób wewnętrznych Szpitala Zespolonego w Kędzierzynie-Koźlu. 

                                                                             

W związku ze zmianą przepisów od 2006r. w zakresie udzielania przez Gminę zamówienia na 

prowadzenie zadań z zakresu ochrony zdrowia Gmina zobowiązana została do ogłoszenia 

otwartego konkursu ofert dla publicznych i niepublicznych zakładów opieki zdrowotnej na 

wszystkie programy zdrowotne (badania profilaktyczne) ujęte w „Gminnym Programie 

ochrony zdrowia w zakresie profilaktyki zdrowia, oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki 

rehabilitacyjnej  na 2006r.” 
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Działając na podstawie  art.7 ust.1, pkt.1 i art.48, ust.4 ustawy o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych  ze środków publicznych z dnia 27.08.2004r. ( Dz. U. Nr 210, 

poz.2135 z 2004r. z późn. zm. ) oraz art.35 ust.1, pkt.1 i  art.35a, ust.1 oraz art.54 ust.4 

ustawy o zakładach opieki zdrowotnej z dnia 30.08.1991r.( Dz. U. Nr 91, poz.408 z dnia 

1991r. z późn.zm. ) art.7, ust.1, poz.5 ustawy o samorządzie gminnym  z dnia 8.03.1990r. 

(z późn. zm. ), oraz § 4  rozporządzenia Ministra  Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 13 lipca 

1998r. w sprawie  umowy o udzielenie zamówienia na świadczenia zdrowotne ( Dz.U. Nr 93, 

poz.592) i § 2 rozporządzenia Ministra Zdrowia  z dnia 1.07.2005r. w sprawie  

szczegółowych warunków przekazywania samodzielnym publicznym zakładom opieki 

zdrowotnej środków publicznych na realizację programów zdrowotnych i programu 

Zintegrowane Ratownictwo Medyczne ( Dz.U.Nr 131, poz.1099 z 2005r.) ogłoszony został 

otwarty konkurs ofert na realizację n/w programów zdrowotnych : 

1)  badań mammograficznych                              przeznaczone środki w wys.  80.000,00 zł. 
    ( ur.01.01.1937r. – 31.12.1966r. )  
2) profilaktyki szyjki macicy,                               przeznaczone środki w wys.  25.000,00 zł. 
    ( ur.01.01.1941r. – 31.12.1976r. )  
3) profilaktyki chorób tarczycy,                          przeznaczone środki  w wys. 40.000,00 zł. 
     ( ur.01.01.1937r. – 31.12.1971r. )  
4) profilaktyki chorób gruczołu krokowego,     przeznaczone środki w wys.  20.000,00 zł. 
      ( ur.01.01.1937r. – 31.12.1966r. )  
5) profilaktyki astmy oskrzelowej u dzieci,         przeznaczone środki w wys.  10.000,00 zł. 
      ( ur. 1998r. i 2000r. )  
6) profilaktyka astmy oskrzelowej  u dorosłych,przeznaczone środki w wys.  10.000,00 zł. 
      ( ur.01.01.1941r. – 31.12.1966r.)  
7) profilaktyka gru źlicy i chorób płuc,                przeznaczone środki w wys.  15.000,00 zł. 
      ( ur.01.01.1946r. – 31.12.1961r )  
8) profilaktyka  wad postawy                               przeznaczone środ.w wys.    30.000,00 zł. 

(u uczniów klas pierwszych  )                             
9) profilaktyka osteoporozy u osób po 40 roku Ŝycia:  
      ( ur.01.01.1946r. – 31.12.1965r .)                                  przeznaczone środki w wys. 10.000,00 zł. 
10 )profilaktyka zaburzeń odŜywiania u dzieci,    przeznaczone środki w wys. 30.000,00 zł. 
       ( uczniowie szkół podstawowych i gimnazjów )  
11) profilaktyka jaskry,                                           przeznaczone środki w wys.  10.000,00 zł. 
       ( ur.01.01.1941r. – 31.12.1966r. )  
12)  profilaktyka chorób naczyniowych  OUN    przeznaczone środki w wys. 10.000,00 zł. 
     ( UDP- badanie wykonane  Utrasonografią Dopplerowską  tętnic wewnątrzczaszkowych )  

ur.01.01.1940r. – 31.12.1970r. ) 
Jednym z istotnych warunków wyboru oferty  było przedłoŜenie  przez oferenta informacji 

o środkach finansowych otrzymanych z Narodowego Funduszu Zdrowia  lub innych źródeł 

(wraz ze wskazaniem roczników), którego dotyczy oferta składana w odpowiedzi na 

ogłoszenie Gminy o otwartym konkursie ofert.  

W  terminie określonym przez Gminę na realizację w/w programów wpłynęły tylko cztery 
oferty na : 
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1) profilaktyk ę osteoporozy u osób po 40 roku Ŝycia:  

      ( ur.01.01.1946r. – 31.12.1965r .)                                  przeznaczone środki w wys. 10.000,00 zł. 
 
2) profilaktyk ę zaburzeń odŜywiania u dzieci,    przeznaczone środki w wys. 30.000,00 zł. 
       ( uczniowie szkół podstawowych i gimnazjów )  
 
3) profilaktyk ę jaskry,                                           przeznaczone środki w wys. 10.000,00 zł. 
       ( ur.01.01.1941r. – 31.12.1966r. )  
 
4) profilaktyk ę chorób naczyniowych  OUN     przeznaczone środki w wys. 10.000,00 zł. 
      ( UDP- badanie wykonane  Utrasonografią Dopplerowską  tętnic wewnątrzczaszkowych )      

ur.01.01.1940r. – 31.12.1970r.  
 

W związku z powyŜszym po przeprowadzeniu postępowania konkursowego Gmina 

Kędzierzyn-Koźle przystąpiła  do realizacji w/w zadań i  zawarła  następujące umowy z : 

 

- Samodzielnym Publicznym  Zakładem Opieki Zdrowotnej Zakład Zdrowia Publicznego 

i Medycyny Profilaktycznej w Kędzierzynie Koźlu na realizację jednego płatnego  

programu zdrowotnego w zakresie profilaktyki zaburzeń odŜywiania u uczniów szkół 

podstawowych i gimnazjalnych. 

- Niepublicznym Zakładem Opieki Zdrowotnej „Medicogen” w Kędzierzynie –Koźlu na 

realizację dwóch płatnych badań w zakresie programu zdrowotnego profilaktyki 

osteoporozy i jaskry.  

- Niepublicznym Zakładem Opieki Zdrowotnej „IS-MED” w Kędzierzynie –Koźlu na 

realizację  jednego  płatnego programu zdrowotnego w zakresie  profilaktyki chorób 

naczyniowych OUN (Ośrodkowego Układu Nerwowego). 

Ze względu na postawiony przez Gminę w ogłoszeniu warunek dot. informacji o środkach 

finansowych pozyskanych przez oferenta z innych źródeł, Samodzielny Publiczny Zespół 

Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu z uwagi na podpisany kontrakt z Narodowym 

Funduszem Zdrowia nie przystąpił do otwartego konkursu ofert. 

 W maju 2006r. Starostwo Powiatowe w Kędzierzynie-Koźlu zwróciło się do Gminy 

o wsparcie finansowe w zakresie zakupu wyposaŜenia dla oddziału pulmonologicznego 

i oddziału  chorób wewnętrznych Szpitala Zespolonego w Kędzierzynie-Koźlu, w zamian  za 

bezpłatne wykonanie przez Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej 

w Kędzierzynie-Koźlu ośmiu pozostałych programów zdrowotnych,  na które nie wpłynęły 

oferty. 
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W dniu 25 maja 2006r. Rada Miasta Kędzierzyn-Koźle  podjęła uchwałę w sprawie 

udzielenia pomocy finansowej Powiatowi Kędzierzyńsko-Kozielskiemu w wysokości 

230.000,00 zł.  na wsparcie działań Starostwa w zakresie zakupu wyposaŜenia dla oddziału 

pulmonologicznego i oddziału chorób wewnętrznych  Szpitala Zespolonego w Kędzierzynie-

Koźlu. W wyniku czego w dniu 25 czerwca 2006r. podpisane zostało porozumienie pomiędzy 

Gminą Kędzierzyn-Koźle a Powiatem Kędzierzyńsko –Kozielskim. 

 W związku z powyŜszym w dniu 30 czerwca 2006r. Gmina Kędzierzyn- Koźle 

zawarła z Samodzielnym Publicznym Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu 

Porozumienie na bezpłatne wykonanie ośmiu programów zdrowotnych nie wyłonionych 

w drodze otwartego konkursu ofert. 

Reasumując : 

 

Gmina Kędzierzyn-Koźle w 2006 r. dla mieszkańców miasta  zameldowanych na pobyt stały 

w  Kędzierzynie-Koźlu   

prowadziła : 

-      4 płatne programy zdrowotne (badania profilaktyczne), wykonywane przez publiczny     

(1 program) i niepubliczne ( 3 programy ) zakłady opieki zdrowotnej w  Kędzierzynie-

Koźlu, 

- 8 bezpłatnych programów zdrowotnych (badań profilaktycznych) wykonywanych  

przez SPZOZ Kędzierzyn-Koźle, 

oraz : 

-  finansowała zakup wyposaŜenia dla oddziału pulmonologicznego i oddziału chorób 

wewnętrznych  Szpitala Zespolonego w Kędzierzynie-Koźlu. 

 

Realizacja przez Gminę w 2006r. programów zdrowotnych  ( badań profilaktycznych ) była  

kontynuacją  badań rozpoczętych  od 2000r.  pn : „Zdrowie dla wszystkich”  
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I.  Programy zdrowotne  : 

 

1. Badanie mammograficzne                                płatne            :        SPZOZ 

                  Realizacja  badania  mammograficznego kobiet w 2006r. była kontynuacją  

programów  z lat 2000, 2001, 2002 i 2003, 2004, 2005. 

 Dnia 30 czerwca  2006r. Gmina podpisała porozumienie z Samodzielnym Publicznym 

Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie badań 

mammograficznych  kobiet  zameldowanych na pobyt stały na  terenie  Kędzierzyna-Koźla. 

    Badania  wykonywane  były od  września 2006r. do grudnia 2006r. przez Pracownię 

Mammograficzną  przy ul. 24 Kwietnia  w Kędzierzynie-Koźlu od poniedziałku do piątku, 

w terminach ustalonych z pacjentkami. Rejestracja pacjentek odbywała się równieŜ 

telefonicznie. Porozumienie  określało zasady nadzoru Gminy  nad wykonaniem programu 

oraz   zobowiązywało  SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek  

(zgodnie z załącznikiem do porozumienia),  u których wykonano badanie mammograficzne  

wraz  z kwartalną informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego.  

W w/w okresie  zostało wykonanych przez SPZOZ  888 bezpłatnych  badań 

mammograficznych u kobiet urodzonych w okresie od 01.01.1937 – 31.12.1966r. 

i zameldowanych na  pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

 

Przyjęte zostały następujące kategorie stwierdzonych mammograficznie zmian u 

przebadanych kobiet : 

Kategorie :  
 
I       - mammografia prawidłowa, bez zmian patologicznych, 

II     - zmiany łagodne ( nie wymagające dalszych badań ), 

III    - zmiany pośrednie prawdopodobnie łagodne, dysplastyczne ( wskazane jest wykonanie 

USG ), 

IV    - ogniskowe zmiany sugerujące raka ( wskazane jest wykonanie biopsji ), 

V      - zmiany złośliwe ( rak w rtg) konieczne jest wykonanie biopsji, 
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Kategorie :                                         Ilość pacjentek :                                       Procenty : 

I                                                             576 pacjentek                                            64,86 % 

II                                                            135 pacjentek                                            15,20 % 

III                                                           175 pacjentek                                             19,75 % 

IV                                                               2 pacjentki                                                 0,33% 

 V                                                                1 pacjenta                                              0,11% 

     

U pacjentek ze zmianami kategorii III, IV poszerzono diagnostykę kierując je do Poradni 

Chorób Sutka w celu wykonania badań dodatkowych – USG oraz badań biopsyjnych grubo i 

cieńkoigłowych z oceną histopatologiczną uzyskanego materiału. 

Wykonano 15 biopsji wykorzystując do tego celu aparaturę mammograficzną oraz 

ultradźwiękową u 173 pacjentek. Badania te zweryfikowały wskazane w mammografii 

sugestie co do zmian w gruczołach piersiowych i pozwoliły przyjąć odpowiedni sposób 

postępowania u pacjentek z kategoriami III i IV. 

W 2006 roku stwierdzono u 1 pacjentki V kategorię zmiany złośliwe potwierdzone badaniem 

histopatologicznym. 

Kontynuacja  badania w 2006r. i jej wyniki potwierdzają zasadność zachowania ciągłości 

badań  prowadzonych  od 2000 roku. 

Systematyczność i nawyk  kontroli profilaktycznej kobiet dał wymierny efekt znikomego 

wystąpienia  najgroźniejszej kategorii zmianowej ( V ). 

          

2. Profilaktyka  szyjki macicy                                            płatne :              SPZOZ  

                  Dnia 30 czerwca  2006r. Gmina podpisała  porozumienie z Samodzielnym 

Publicznym Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie 

badań  szyjki macicy  kobiet,  zameldowanych na pobyt stały na  terenie  miasta Kędzierzyna-

Koźla.                              

Badania  wykonywane  były od  sierpnia 2006r. do grudnia 2006r. przez 

Specjalistyczne Poradnie  Ginekologiczne SPZOZ w Kędzierzynie-Koźlu (przy ul. 

Roosevelta 4, L. Białego 5, Harcerskiej 11) od poniedziałku do piątku, w terminach 

ustalonych  z pacjentami. Rejestracja pacjentek odbywała się równieŜ telefonicznie. 
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Porozumienie  określało  zasady nadzoru Gminy nad wykonaniem programu oraz   

zobowiązywało  SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek ( zgodnie 

z załącznikiem do porozumienia), u których wykonano badanie szyjki macicy  wraz  z  

kwartalną informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W w/w okresie  zostało wykonanych 409 bezpłatnych badań szyjki macicy ( wraz z 

pobraniem  wymazów cytologicznych ) u kobiet urodzonych okresie od 01.01.1941r. – 

31.12.1976r. i  zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

Wśród otrzymanych wyników stwierdzono 35 nieprawidłowych , co stanowi 8,5% badanych ( 

nie stwierdzono przypadków nowotworu złośliwego). Pacjentki zostały skierowane do 

dalszych badań i leczenia operacyjnego (amputacja szyjki macicy, rozległe wycięcie macicy). 

3. Profilaktyka chorób tarczycy                                        płatne :            SPZOZ  

 

              Dnia  30 czerwca   2006r. Gmina podpisała  porozumienie z Samodzielnym 

Publicznym Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie 

badania wczesnego wykrywania zmian metabolicznych w obrębie  gruczołu tarczowego 

u osób zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. Badania wykonywane były od 

1września 2006r. do 28 września  2006r.  w Zakładzie Diagnostyki Laboratoryjnej Szpitala 

Zespolonego SPZOZ w Kędzierzynie-Koźlu od poniedziałku do piątku, w terminach 

ustalonych  z pacjentami. Rejestracja pacjentów odbywała się równieŜ telefonicznie. 

Porozumienie określało zasady nadzoru Gminy nad wykonaniem programu oraz   

zobowiązywało  SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentów ( 

zgodnie z załącznikiem do porozumienia ), u których wykonano badanie  wraz  z  kwartalną 

informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego u  osób  urodzonych w okresie 

01.01.1937r. – 31.12.1971r.i zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

Wyniki badania  u 1000 kobiet podzielono na cztery grupy wiekowe:  

Grupy :                                                 Liczebność :                           % badanych : 

I     grupa    35- 44 lat,                                 277                                               27,7 

II    grupa    45-54 lat,                                  389                                               38,9 

III   grupa    55-64 lat,                                  226                                               22,6 

IV  grupa     65-69 lat,                                  108                                               10,8 

          Razem      :                                 1000                                          100,00 
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W grupie I  -    u 8 kobiet stwierdzono podwyŜszone TSH a u 9 kobiet obniŜone. U 13 kobiet 

wystąpił spadek poniŜej normy wartości T4, a u 1  nieznaczny wzrost. 

W grupie II   -   u 23 kobiet stwierdzono podwyŜszone wartości TSH a u 17 kobiet obniŜone  
stęŜenia TSH. Poziom  w T4 tylko u 5 kobiety był podwyŜszony a u 18 kobiet 
obniŜony. 

 
W grupie III - u 19 kobiet stwierdzono podwyŜszone poziomy TSH we krwi u 11 obniŜone. 

Poziom w T4 był podwyŜszony u 7 kobiet, a obniŜony istotnie u 3 kobiet. 
 
W grupie IV -   u 4 kobiet stwierdzono podwyŜszone  wartości TSH a u 2 obniŜone. Poziom 

w T4 był obniŜony u 1 kobiety, równieŜ u 1  kobiety w tej grupie wystąpił 
wzrost w T4. 

 

Wnioski : 

Wartości średnie hormonu tyreotropowego TSH jak i wolnej frakcji tyroksyny w T4 we 

wszystkich grupach wiekowych pozostaje w granicach normy. W porównaniu do ubiegłych 

lat u zdecydowanie mniejszej liczby osób uzyskano wyniki w sposób znamienny odbiegający 

od normy. 

Pacjentki z nieprawidłowymi wynikami  skierowane zostały  do dalszych badań  i   leczenia w 

Poradni Endokrynologicznej przy SPZOZ  w Kędzierzynie-Koźlu. 

Badania wykonywano techniką  chemiluminescencji bezpośredniej przy wykorzystaniu 

wieloparametrowego analizatora ADVIA Centaur firmy Bayer Diagnostisc.  

Prowadzone od wielu lat przez Gminę  badanie profilaktyczne potwierdza potrzebę dalszej 

kontynuacji. 

 

4. Profilaktyka chorób gruczołu krokowego                              płatne :       SPZOZ 

          Dnia 30 czerwca  2006r. Gmina podpisała porozumienie  z Samodzielnym Publicznym 

Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie badania 

wczesnego wykrywania zmian metabolicznych w obrębie  gruczołu krokowego u męŜczyzn 

zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. Badania wykonywane były od sierpnia 

2006r. do grudnia 2006r.  w Zakładzie Diagnostyki Laboratoryjnej Szpitala Zespolonego 

SPZOZ w Kędzierzynie-Koźlu od poniedziałku do piątku, w terminach ustalonych  

z pacjentami. Rejestracja pacjentów odbywała się  równieŜ telefonicznie. 

Porozumienie określało zasady nadzoru Gminy  nad wykonaniem programu  oraz 

zobowiązywało  SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentów   
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(zgodnie z załącznikiem do porozumienia ), u których wykonano badanie  wraz  z  kwartalną 

informacją  z przebiegu programu zdrowotnego. 

W w/w okresie zostało wykonanych 626 bezpłatnych badań chorób gruczołu krokowego 

męŜczyzn urodzonych w okresie od 01.01.1937 – 31.12.1966r. i zameldowanych na pobyt 

stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

Wyniki badania u 626 męŜczyzn podzielono na trzy grupy wiekowe:  

Grupa badanych :                                 Liczebność :            % badanych : 
 
I     grupa    40- 49 lat,                                        175                                       27,95 

II    grupa     50-59 lat,                                         247                                       39,45 

III   grupa     60-69 lat,                                         204                                       32,60   

                 Razem :                                         626                                  100,00                  
 
W grupie I  -  średnia wartość skompleksowanego PSA w surowicy krwi wynosiła 0,58 

ng/ml, najwyŜsza 7,0 ng/ml. Wartości nieprawidłowe dla osób powyŜej 50 
roku Ŝycia, a więc powyŜej 1,00 ng/ml stwierdzono u 21 osób. 

W grupie II   -   średnia wartość cPSA w surowicy krwi wynosiła 0,71 ng/ml osiągając u 
jednego pacjenta wartość 7,93 ng/ml. U 15 pacjentów tj 6,10% stwierdzono 
wartości przekraczające wartości przyjęte za prawidłowe dla tej grupy 
wiekowej . 

                                                             
 
W grupie III - średnia wartość cPSA w surowicy wynosiła 1,76 ng/ml przekraczając u 24 

osób tj. u 11,% badanych  wartości przyjęte  za prawidłowe dla tej grupy 
wiekowej. 

 
 

Wskaźniki statystyczne dla stęŜenia cPSA 
   przedstawia wartości średnie, wartości odchylenia standardowego w poszczególnych 

grupach wiekowych  
 

Grupa :                             cPSA min        cPSA max           cPSA śr.                    cPSA os.    
                                               ng/ml              ng/ml                  ng/ml                           % 
     
 
I   grupa ( 40- 49 lat)         0,07                    7,00                      0,58                           0,81       

II  grupa (  50-59 lat)         0,04                    7,93                       0,71                          0,90                            

III grupa  ( 60-69 lat)         0,00                    13,3                       1,09                          1,76                           
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• PSA  – prostatic specyfic antygen (antygen – białko specyficzne dla prostaty), 
 
• cPSA – skompensowana forma antygenu specyficznego dla prostaty. 
 
 

Wnioski :  

 

Wartości średnie skompensowanego PSA we wszystkich  grupach wiekowych pozostają w  

granicach normy. W porównaniu do ubiegłych lat u zdecydowanie mniejszej liczby osób 

uzyskano wyniki w sposób znamienny odbiegający od normy. Pamiętać naleŜy, Ŝe wartości 

referencyjne skompensowanego PSA wzrastają z wiekiem. Wynik badania  naleŜy zawsze 

odnosić do danej grupy wiekowej. 

Pacjenci, którzy uzyskali wynik nieprawidłowy  zostali  skierowani do dalszych badań  i   

leczenia w Poradni Urologicznej  przy SPZOZ  w Kędzierzynie-Koźlu. 

 

Badania wykonywano techniką  chemiluminescencji bezpośredniej przy wykorzystaniu 

wieloparametrowego analizatora ADVIA Centaur firmy Bayer Diagnostisc. 

 

5. Profilaktyka astmy oskrzelowej u dzieci                                płatne :    SPZOZ 

Dnia 30 czerwca  2006r. Gmina podpisała  porozumienie z Samodzielnym Publicznym 

Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie badań  

 wczesnego wykrywania astmy oskrzelowej u dzieci zameldowanych na pobyt stały 

w Kędzierzynie-Koźlu. 

Badania  wykonywane  były od  sierpnia  2006r.do grudnia 2006r. w Poradni Alergologicznej  

dla Dzieci Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu 

przy ul. Judyma 4 od poniedziałku do piątku, w terminach ustalonych  z rodzicami i za 

pisemną zgodą rodziców bądź prawnych opiekunów, w oznaczonym czasie i terminie, 

i z obowiązująca procedurą przy tego rodzaju badaniach.  

Porozumienie  określało  zasady nadzoru Gminy  nad wykonaniem  programu oraz   

zobowiązywało SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów dzieci ( zgodnie 

z załącznikiem do porozumienia), u których wykonano badanie  wraz  z  kwartalną informacją  

z przebiegu programu zdrowotnego. 
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W w/w okresie zostało wykonanych 105 bezpłatnych  badań wczesnego wykrywania astmy 

oskrzelowej u dzieci urodzonych w latach  1998 i 2000 i zameldowanych na pobyt stały w 

Kędzierzynie-Koźlu. 

Badanie obejmowało wywiad alergologiczny dziecka i rodziny, badanie lekarskie dziecka, 

spirometrię oraz testy skórne z alergenami inhalacyjnymi i pokarmowymi. 

 

U  47  dzieci   -    tj.  44,7 % rozpoznano schorzenie alergiczne, 

U 34 dzieci  - na podstawie wywiadu, badania i testów skórnych rozpoznano astmę   

oskrzelową  tj. 32,3%. 

U  13  dzieci     -   rozpoznano inne schorzenia alergiczne / alergiczny nieŜyt nosa, alergię 

skórną, nieŜyt spojówek, atopowe zapalenie skóry tj. 12,3%. 

Wszyscy pacjenci i ich rodzice otrzymali pisemną informację o wykonywanych badaniach, 

zaleceniach co do dalszego leczenia lub obserwacji.  

Wyniki badania  w/w liczby dzieci potwierdziły w dalszym ciągu  potrzebę  systematycznego 

kontrolowania, jak i  leczenia specjalistycznego w Poradni Alergicznej. Wczesane wykrycie 

schorzenia alergicznego zwłaszcza u dzieci rokuje pomyślnie na przyszłość, pozwala  

wcześnie rozpocząć leczenie, a w konsekwencji zapobiega przejściu w schorzenie przewlekłe 

i trudne do wyleczenia w wieku starszym, często zapobiega trwałemu inwalidztwu układu 

oddechowego. 

 

6.  Profilaktyka astmy oskrzelowej u dorosłych                  płatne :    SPZOZ 

Dnia 30 czerwca  2006r. Gmina podpisała  porozumienie z Samodzielnym Publicznym 

Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie badań 

wczesnego wykrywania  astmy oskrzelowej u dorosłych zameldowanych na pobyt stały 

w Kędzierzynie-Koźlu. 

Badania  wykonywane  były  od sierpnia 2006r. do grudnia 2006r. w Poradni Gruźlicy  i 

Chorób Płuc Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu 

ul. Judyma 4, od poniedziałku do piątku, w terminach ustalonych  z pacjentami. Rejestracja 

pacjentów odbywała się  równieŜ telefonicznie. 

Porozumienie  określało zasady nadzoru Gminy nad wykonaniem programu oraz 

zobowiązywało SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentów  (   
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zgodnie z załącznikiem do porozumienia ), u których  wykonano badanie wraz z kwartalną 

informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W w/w okresie zostało wykonanych 89 bezpłatnych  badań wykrywania astmy oskrzelowej u 

dorosłych  ( przewlekłej obturacyjnej  choroby płuc ) osób urodzonych w okresie od 

01.01.1941  do 31.12.1966r. i zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

Wyniki badania  potwierdziły  nieprawidłowości  u 33  osób tj. 37% przebadanych osób, 

które skierowane  zostały do dalszych badań i   leczenia w Poradni Chorób Płuc i Gruźlicy w 

Kędzierzynie- Koźlu. 

 

7. Profilaktyka  gruźlicy i chorób płuc                                       płatne : SPZOZ 

       Dnia 30  czerwca  2006r. Gmina podpisała porozumienie  z Samodzielnym Publicznym 

Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na bezpłatne wykonanie badania  

gruźlicy i chorób płuc  u osób dorosłych  zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-

Koźlu. Badania wykonywane były od lipca 2006r. do grudnia 2006r. w Zakładzie Diagnostyki 

Radiologicznej Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej ul. Judyma 4   

ul. Roosevelta 2 i ul. Harcerskiej 11 SPZOZ w Kędzierzynie-Koźlu od poniedziałku do 

piątku, w terminach ustalonych  z pacjentami. Rejestracja pacjentów odbywała się równieŜ 

telefonicznie. 

Porozumienie  określało  zasady nadzoru Gminy nad wykonaniem programu oraz   

zobowiązywało SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek (ów), 

(zgodnie z załącznikiem do porozumienia), u których  wykonano badanie  wraz  z  kwartalną 

informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W w/w okresie  zostało wykonanych 375 bezpłatnych  badań gruźlicy i chorób płuc ( rtg. 

klatki piersiowej ) u osób zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

Wyniki badań przedstawiają się następująco : 

- u 331  pacjentów nie wykryto zmian, 

-     44  pacjentów wymaga dalszego leczenia. 

Po wykonaniu zdjęć opisywali je lekarze z Zakładu Radiologii i Diagnostyki Obrazowej 

SPZOZ w Kędzierzynie-Koźlu. 

 

 



-13- 

Zdjęcia wraz z opisem odbierane były za potwierdzeniem przez pacjentów, które następnie 

były przedstawiane lekarzowi rodzinnemu w celu dalszego leczenia. Wykorzystywany sprzęt 

przy realizacji badania : Aparat RTG ICONOF, Aparat RTG Multix. 

 

8.Profilaktyka wad postawy                                               płatne  : SPZOZ          

W dniu 30 czerwca  2006r. zostało podpisane porozumienie  pomiędzy Gminą Kędzierzyn-

Koźle a Samodzielnym Publicznym Zespołem Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu na  

bezpłatne wykonanie badania wad postawy u uczniów klas pierwszych szkół podstawowych. 

Badania wykonywane były od września  2006r. do grudnia 2006r. od poniedziałku do piątku, 

w terminach ustalonych  z uczniami  za wcześniejszą zgodą  rodziców bądź prawnych 

opiekunów i dyrektorów szkół, w gabinetach pielęgniarskich na terenie szkoły. 

Porozumienie określało  zasady nadzoru Gminy nad wykonaniem programu oraz   

zobowiązywało  SPZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów uczniów (zgodnie z 

załącznikiem do porozumienia), u których wykonano badanie  wraz  z  kwartalną informacją  

z przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W w/w okresie wykonywanych zostało 504 bezpłatnych badań u dzieci zameldowanych na 

pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu co stanowi 85 % wszystkich dzieci uczęszczających do  

klas pierwszych ( program badań  obejmował dzieci rozpoczynające naukę od  września 

2006r.). 

Wyniki badań lekarskich opisywano  na przygotowanych do tego celu formularzach. 

 

Najczęściej spotykaną wadą były: 

- róŜnego stopnia nasilone wady stóp- płaskostopie – u 68% dzieci, 

- zaburzenie osi kręgosłupa u 51% dzieci, 

- boczne skrzywienie kręgosłupa  u 19% dzieci, 

- zaburzenie osi w płaszczyźnie strzałkowej kręgosłupa- „ odstające łopatki „ u 65% dzieci, 

- „ okrągłe plecy ” – zwiększona kryfoza piersiowa u 38% dzieci, 

- zaburzenia osi kończyn dolnych u 27% dzieci, 

- koślawość kolan u 21% dzieci, 

- szpotawość kolan u 6% dzieci, 

- wady budowy klatki piersiowej stwierdzono u 28 % dzieci. 
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Wyniki badań z wyszczególnieniem wady w postawie dzieci zostały przekazane 

nauczycielom prowadzącym gimnastykę korekcyjną w szkołach.  

 

9 . Profilaktyka osteoporozy u osób po 40 roku Ŝycia          plan :       10.000,00 zł. 

                                                                            wykonanie  :       10.000,00 zł. 

W wyniku przeprowadzonego postępowania konkursowego, o którym mowa na wstępie, 

w dniu 15 maja 2006r. została podpisana umowa pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle  

a Niepublicznym  Zakładem Opieki Zdrowotnej „Medicogen” w Kędzierzynie-Koźlu na  

wykonanie  badania densytometrycznego w kierunku osteoporozy u 200 osób urodzonych  w 

okresie od 01.01.1946r. do 31.12.1965r.  wraz z konsultacją lekarską wyników tych badań. 

Badanie prowadzone było w Niepublicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej „Medicogen” przy  

ul. Szkolnej 15 w Kędzierzynie-Koźlu w godzinach od 8.00 do 13.00 we wszystkie dni 

tygodnia, po uprzedniej bezpośredniej  lub telefonicznej rejestracji.  

Umowa  określała zasady nadzoru Gminy  nad wykonaniem programu oraz  zobowiązywała  

NZOZ do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek (ów) (zgodnie  

z załącznikiem do umowy), u których wykonano badanie  wraz  z  kwartalną informacją  z 

przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W terminie określonym w ofercie wpłynęła 1 oferta w/w jednostki  na realizację tego 

programu zdrowotnego. 

Program profilaktyczny adresowany do mieszkańców  był  próbą  uświadomienia moŜliwości 

uniknięcia milczącej epidemii –  jak nazywa się   osteoporozę  (choroba charakteryzuje się  

utratą masy kostnej, uszkodzeniem tkanki kostnej oraz postępowym wzrostem ryzyka  złamań 

kości ). 

W myśl załoŜeń prawa zachowania gatunku człowieka, po przekazaniu przez niego Ŝycia 

potomstwu, spełnia  juŜ  swoją powinność i zaczyna stopniowo wkraczać w fazę inwolucyjną. 

Jednym z objawów inwolucji jest zjawisko fizjologicznego zmniejszania masy kostnej 

nazywane osteopenią. Przedwczesne ustanie funkcji hormonalnej lub pojawienie się innych 

czynników lub schorzeń zaburzających prawidłowy metabolizm tkanki kostnej mogą 

doprowadzić do osteoporozy.  
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Zrozumienie tych problemów oraz wczesne rozpoznanie jest warunkiem skutecznej 

profilaktyki i leczenia. 

W okresie od maja 2006r.do grudnia 2006r.  wykonano  200  płatnych badań za które 

zapłacono w grudniu 2006r. 

Wyniki tych badań są następujące : 

Norma             -  120 osób  co stanowi  60 % 

Osteopenia      -    70 osób  co stanowi  35 %, 

Osteoporoza   -     25 osób co stanowi   15% 

 

Przeprowadzone badania  w grupie osób tzw. wysokiego ryzyka wykazały iŜ 40 % badanych 

ma nieprawidłowe wyniki masy kostnej. 

Analiza ankiet wykazała, iŜ znaczny procent badanych jest uzaleŜnionych od uŜywek tj. 

kawa, papierosy, alkohol. 

Znaczy procent prowadzi nieprawidłowy tryb Ŝycia – złe nawyki, Ŝywienie, brak ruchu. 

 10.  Profilaktyka  zaburzeń odŜywiania u dzieci          plan :                          30.000,00 zł. 

                                                                                           wykonanie :               30.000,00 zł. 

W wyniku przeprowadzonego postępowania konkursowego w dniu 11 maja  2006r. została 

podpisana umowa pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle a Samodzielnym Publicznym 

Zakładem Opieki Zdrowotnej Zakładem  Zdrowia Publicznego i Medycyny Profilaktycznej w 

Kędzierzynie-Koźlu na wykonanie programu profilaktycznego ( badania diagnostyczno-

profilaktycznego ) zaburzeń odŜywiania u 600 uczniów szkół podstawowych i gimnazjów z 

miasta Kędzierzyna-Koźla.  

Realizowany program zdrowotny był zmodyfikowanym, dostosowanym do moŜliwości 

realizacyjnych programu  „Profilaktyka zaburzeń odŜywiania u dzieci” z lat 2002, 2003, 

2004, 2005. Przygotowania do realizacji programu trwały od miesiąca maja 2006r. do  

czerwca 2006r. (praca pielęgniarek z uczniami, informacje dla rodziców ). 

Miesiące: lipiec 2006r.– sierpień 2006r.  przeznaczone były na ustalanie list uczniów na 

podstawie przeprowadzonych badań przesiewowych, uzyskanie akceptacji rodziców,  

 

 



-16- 

prawnych opiekunów  na przystąpienie  do programu diagnostyczno-profilaktycznego 

uczniów 

Umowa określała  zasady, termin i miejsce  prowadzenia badań. Określała takŜe, zasady 

nadzoru Gminy  nad wykonaniem programu oraz zobowiązywała  SPZOZ ZZPiMP w 

Kędzierzynie - Koźlu do przedkładania pełnych ilościowych wykazów uczniów ( zgodnie z 

załącznikiem do umowy ), u których wykonano program  wraz  z  kwartalną informacją  z 

przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 

W terminie określonym w ogłoszeniu wpłynęła jedna oferta w/w jednostki na prowadzenie 

tego programu. 

W okresie od maja 2006r. do  grudnia 2006r. wykonano 637  badań. Zapłacono za 600 badań.  

Wyniki badań u  637 uczniów  w dalszym ciągu wykazują nieprawidłowości  wyglądu i 

masy ciała : 

u   -   318  uczniów   prawidłowa masa ciała  tj ( 51,70% ), 

u   -   160  uczniów  niedobór masy ciała tj. ( 21,01% ), 

u   -     5  uczniów ( nadmiar masy ciała ) tj. ( 0,81% ), 

u   -  125  uczniów  znaczny  niedobór masy ciała  tj. ( 20,32% ), 

u   -      7  uczniów znaczny  nadmiar masy ciała tj. ( 1,14% ) 

 

Ogólnie  na 637 przebadanych uczniów  ( 100% ) stwierdzono : 

u   - 12  uczniów nadmiar masy ciała  (w tym znaczny ), 

u   - 285 uczniów niedobór masy ciała, 

u   - 318 uczniów prawidłową masę ciała ( uwaŜają się za osoby z nadmierną tkanką tłuszcz.). 

 

Wnioski : 

- uczniowie nadal mają problem z  akceptacją własnej sylwetki,  

- istnieje niezdrowe współzawodnictwo w osiąganiu tej  tz. „ wymarzonej sylwetki ”, 

- utrwala się lansowany w mas mediach wzorzec szczupłej, zgrabnej sylwetki, a u 

chłopców nadal model „ napakowanego siłacza ”, 

- reklamy telewizyjne wywierają zgubny wpływ na sposób odŜywiania się  dzieci i 

młodzieŜy, 
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- potwierdza się problem nieprawidłowego odŜywiania wskutek zapracowania rodziców, 

ale ten stan rzeczy moŜe równieŜ być wynikiem coraz trudniejszej sytuacji materialnej 

rodzin, 

- moŜna na podstawie obserwacji z lat ubiegłych, jak i badania tegorocznego wyciągnąć 

wniosek, Ŝe w chwili obecnej powaŜnym problemem jak wynika z przeprowadzonych  

- badań jest niedobór masy ciała, a liczba uczniów z tym typem zaburzenia rośnie w sposób 

niepokojący, 

- uczniowie z nadmiarem wagi ciała nie akceptują swojej sylwetki, wstydzą się swojego 

wyglądu, trudno jest zatem zachęcić ich do dokładnego badania, unikają rozmów na ten  

      temat, jednocześnie wielokrotnie np. w ciągu tygodnia przychodzą do gabinetów 

pielęgniarki szkolnej celem kontroli wagi ciała. 

 

Mimo zakończenia badań  w szkołach prowadzona będzie nadal przez  pielęgniarki pracujące 

na terenie szkół akcja informacyjna wśród dzieci i młodzieŜy na temat racjonalnego Ŝywienia. 

Ponadto, pielęgniarki współpracować będą  z pedagogami szkolnymi i rodzicami uczniów, w  

których to rodzinach  występuje  trudna sytuacja materialna, celem objęcia ich dzieci pomocą 

w postaci darmowych obiadów szkole. 

 

11. Profilaktyka  jaskry                                         plan :               10.000,00 zł. 

                                                          wykonanie  :               10.000,00 zł. 

W wyniku przeprowadzonego postępowania konkursowego, w dniu 15 maja  2006r. została 

podpisana umowa pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle a Niepublicznym  Zakładem Opieki 

Zdrowotnej „ Medicogen” w Kędzierzynie-Koźlu na  wykonanie  badania jaskry wraz z 

konsultacją  lekarską u 200 osób  zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu i 

urodzonych  w okresie od 01.01.1941r. do 31.12.1966r. 

Badania prowadzone były w NZOZ „Medicogen” przy ul. Szkolnej 15 w Kędzierzynie-Koźlu 

w godzinach od 8,00 do 13,00 we wszystkie dni tygodnia po uprzedniej, bezpośredniej  lub 

telefonicznej rejestracji.  

Umowa określała  zasady nadzoru  Gminy  nad wykonaniem programu, oraz  zobowiązywała 

NZOZ „Medicogen” do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek (ów) 

(zgodnie z załącznikiem do umowy), u których wykonano badanie wraz  z  kwartalną  



-18- 

informacją  z przebiegu realizacji programu zdrowotnego. W terminie określonym w 

ogłoszeniu wpłynęła 1 oferta w/w jednostki na prowadzenie tego programu. 

W okresie od maja 2006r.  do września 2006r. zostało wykonanych 200 płatnych  badań  osób 

zameldowanych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu. 

 

Wyniki badania  osób poddanych badaniu : 

 

u  - 140  badanych  wyniki są prawidłowe, 

u  -  58 badanych   stwierdzono podejrzenie  jaskry ( 43% przebadanych ). 

 

Pacjentów o nieprawidłowym wyniku skierowano do dalszej diagnostyki i leczenia do 

poradni okulistycznych. 

 

12. Profilaktyka chorób naczyniowych OUN              plan :              10.000,00 zł. 

                                                                  wykonanie  :                9.730,00 zł. 

W wyniku przeprowadzonego postępowania konkursowego,  w dniu 15 maja  2006r. została 

podpisana umowa pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle  a Niepublicznym  Zakładem Opieki 

Zdrowotnej „IS-MED„ w Kędzierzynie-Koźlu na  wykonanie  badania  chorób naczyniowych 

ośrodkowego układu nerwowego (OUN) u 140 osób wraz z konsultacją lekarską, 

zamieszkałych na pobyt stały w Kędzierzynie-Koźlu i urodzonych  w okresie od 01.01.1940r. 

do 31.12.1970r. 

Badania prowadzone były  w NZOZ „IS-MED” w Kędzierzynie-Koźlu w godzinach od 10,00 

do 18,00 (2 warianty czasowe: 10,00 do 14.00 lub 14,00 do 18,00 ) we wszystkie dni tygodnia 

po uprzedniej, bezpośredniej  lub telefonicznej rejestracji.  

Umowa określała  zasady nadzoru  Gminy  nad wykonaniem programu oraz  zobowiązywała 

NZOZ „IS-MED.” do przedkładania pełnych ilościowych wykazów pacjentek (ów) ( zgodnie 

z załącznikiem do umowy), u których wykonano badanie wraz  z kwartalną informacją  z 

przebiegu realizacji programu zdrowotnego. 
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W terminie określonym w ogłoszeniu wpłynęła 1 oferta w/w jednostki na prowadzenie tego 

programu. 

W okresie od maja 2006r.do grudnia 2006r. jednostka wykonała  141 badań  ( zapłacono w 

grudniu 2006r. za 139 badań). 

Badanie to wykonywane było aparatem USG ALOKA SSD 3500 plus. W badanych tętnicach 

wewnątrzczaszkowych, szyjnych i kręgowych oceniono następujące parametry : 

a) wymiary tętnic, 

b) grubość kompleksu I-M, 

c) obecność blaszek miaŜdŜycowych ( połoŜenie, wymiary, stopień uwapnienia, % 

powodowanego przez nie zwęŜenia ), 

d) prędkość przepływu krwi, 

e) współczynnik pulsacyjności ( Goslinga ), 

f) obecność turbulencji przepływu, 

g) przebieg tętnic kręgowych w stosunku do kręgosłupa szyjnego. 

Analiza badań w zaleŜności od  wieku osoby : 

                         Razem   roczniki          Grupa I                Grupa II             Grupa III       

Rok urodzenia  :       1940-1970              1940-1949             1950-1959              1960-1970    

Kobiety (%)               104 (73,8%)            50 ( 35,5%)           46 (32,6%)             8 (5,7) 

MęŜczyźni (%)            37 (26,2 )               21 ( 14,9% )          12 ( 8,5% )             4 (2,8 )  

Wnioski : 

Grupa I     -      u 69 osób stwierdzono tj 49% ogółu badanych pogrubienie  kompleksu I –M 

powyŜej 1,1 mm co świadczy o rozwijającym się procesie miaŜdŜycowym.  

                          W tej  grupie teŜ najwięcej było osób z blaszkami miaŜdŜycowymi 

powodującymi zwęŜenie od 20% do  100%. Zamknięcie tętnicy szyjnej 

stwierdzono u trzech osób tj. 2,1% ogółu badanych co stanowi 42% grupy I i 

byli to wyłącznie męŜczyźni.  
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       -    u 9 osób ( męŜczyzn ) stwierdzono zwęŜenia tętnicy szyjnej kwalifikujące się 

do leczenia operacyjnego, z czego jeden z nich juŜ jest po takim leczeniu.  

              Grupa I  jest to ta część zbadanej populacji objęta największym ryzykiem 

wystąpienia udaru mózgu. W grupie tej było 28 osób z blaszkami 

miaŜdŜycowymi, co stanowi 39% tej grupy. 

Grupa II    -      u 12 osób stwierdzono blaszki miaŜdŜycowe co stanowi 20,7% tej grypy. Była 

to nadal liczna grupa osób z pogrubiałym kompleksem I –M. Zgrubienie 

kompleksu M-I powyŜej 1,6 mm uznawane jest za początek  rozwoju blaszki 

miaŜdŜycowej. Utrzymanie zatem  wewnętrznej ściany naczynia w dobrym 

stanie i niedopuszczenie do jej pogrubienia jest najlepszym sposobem 

zapobiegania udaru mózgu. 

        -   W Grupie I i II dominowały ponadto duŜe zmiany w tt kręgowych polegające 

na krętym przebiegu związane ze zmianami zwyrodnieniowo-

dyskopatycznymi  kręgosłupa szyjnego. 

Grupa III     -    to osoby wśród, których dominowały zaburzenia hemodynamiczne polegające 

                         na wzroście prędkości przepływu krwi z nierzadko towarzyszącymi 

turbulencjami. Grupa osób najmłodszych nie była jednak wolna od  

rozwijającego się „ podstępnie” procesu miaŜdŜycowego pod postacią niewielkiego 

pogrubienia kompleksu I-M. 

Grupa I i II wymaga systematycznego monitorowania tętnic szyjnych w celu oznaczania 

dynamiki rozwoju miaŜdŜycowego, ze szczególnym uwzględnieniem blaszek 

miaŜdŜycowych. Od stopnia bowiem zwęŜenia zaleŜy  wybór sposobu 

leczenia ( zachowawcze, stent, endarterektomia ). 

-  leczenie zachowawcze – farmakologiczne, 

-  stent   - udraŜnianie tętnic ( połączenie rurkami ), 

-   endarterektomia – inwazyjne leczenie operacyjne  ( przecięcie tętnicy i czyszczenie ). 

W Grupie III  kontrolne badania mają na celu wykazanie celowości leczenia 

farmakologicznego w celu normalizacji parametrów hemodynamicznych przepływu krwi.  
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Natomiast u osób w początkowej fazie rozwoju miaŜdŜycy słuŜyć powinny ocenie 

skuteczności leczenia przeciwmiaŜdŜycowego.  

 

II.     Profilaktyka       – promocja zdrowia  : 

            Zakup usług pozostałych :                                    plan :      10.000,00 zł. 

                                                                                    wykonanie :       2.784,93 zł. 

 

Zadanie zostało ujęte w „Gminnym Programie ochrony zdrowia z zakresu profilaktyki 

zdrowia oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na 2006r.”  i przyjęte do  

realizacji, zgodnie z Uchwałą nr  XLII/555/2005 Rady Miasta Kędzierzyn-Koźle z dnia  

29 grudnia  2005r. uchwalającą budŜet na 2006r. i określającą  układ wykonawczy budŜetu, 

jak  i w oparciu o uchwałę nr XLII/542/2005r. Rady Miasta Kędzierzyn-Koźle z dnia 

29 grudnia  2005r. w sprawie „Gminnego Programu ochrony zdrowia w zakresie profilaktyki 

zdrowia oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej  na 2006r.”                                                   

Do usług pozostałych naleŜy realizacja  pkt. II  programu  Gminy w zakresie promocji 

profilaktyki zdrowia, poprzez przekazywanie informacji o zagroŜeniach, chorobach, skutkach,  

jak równieŜ  metodach zapobiegania,  w tym  promocję  zdrowego stylu Ŝycia,  higieny Ŝycia, 

uczestnictwo w programach zdrowotnych - badaniach profilaktycznych. 

W 2006r. realizowanych było 12 programów zdrowotnych na terenie Gminy. W marcu 2006r. 

w  Nowej Trybunie Opolskiej zamieszczono informacje prasowe o zlecaniu zadań  przez 

Gminę  w zakresie zdrowia i pomocy społecznej . 

W zakresie zdrowia : 

- ogłoszenie o konkursie ofert na realizacje 12 programów zdrowotnych 

(badań profilaktycznych). 

W zakresie pomocy społecznej:   

- ogłoszenie o  konkursie ofert na realizację zadań gminy w zakresie opieki pielęgnacyjnej 

i opieki rehabilitacyjnej. 
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W Radio Park S.A. w Kędzierzynie-Koźlu  w okresie od września 2006r. do grudnia 2006r. 

podczas prowadzonych audycji radiowych w zakresie  programów zdrowotnych i pomocy 

społecznej uczestniczyli lekarze realizujący poszczególne programy ( badania ) jak i   

przedstawiciele Caritas Diecezji Opolskiej w Kędzierzynie-Koźlu. Realizatorzy 

poszczególnych zadań informowali  o  celach i zakresach zadań, analizowali skuteczność 

podejmowanych przez Gminę działań oraz prowadzili szeroką kampanię na rzecz 

skuteczności i efektywności prowadzonej przez Gminę profilaktyki i pomocy społecznej  na 

rzecz mieszkańców miasta. 

W miesiącu grudniu 2006r. dodatkowa w radio Park podsumowano  dotychczasowe działania 

Gminy w zakresie programów zdrowotnych  (badań), pomocy społecznej w zakresie opieki 

pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej. 

Ponadto, w miesiącu grudniu 2006r. Radio Park przedstawiło działania Gminy w zakresie  

patologii społecznej. 

 Z uwagi na brak środków w budŜecie gminy w 2006r. nie  prowadzono informacji 

prasowych o realizacji zadań z zakresu zdrowia i pomocy społecznej dot. opieki 

pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na łamach Gazety Lokalnej. 

 

Niemniej jednak, wszystkie  załoŜone cele Gminnego Programu ochrony zdrowia z zakresu 

profilaktyki zdrowia oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na 2006r. zostały 

zawarte i zrealizowane w ramach współpracy Gminy z Radiem Park. 

III.   Opieka pielęgnacyjna i opieka rehabilitacyjna : 

  

Zadanie zostało ujęte w  „Gminnym Programie  ochrony zdrowia z zakresu 

profilaktyki zdrowia oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na 2006r.”  i przyjęte 

do realizacji, zgodnie z Uchwałą nr XLII/555/2005 Rady Miasta Kędzierzyn-Koźle z dnia 

29 grudnia 2005r. uchwalającą budŜet na 2006r. i określającą  układ wykonawczy  budŜetu,  

jak  i w oparciu o uchwałę nr XLII/542/2005r. Rady Miasta Kędzierzyn-Koźle z dnia 

29 grudnia  2006r   w sprawie „Gminnego Programu ochrony zdrowia  z zakresu profilaktyki 

zdrowia oraz opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej  na 2006r. ”. 
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1. Opieka pielęgnacyjna                                plan :         75.000,00 zł. 

                                                                 wykonanie:         75.000,00 zł. 

 

2.  Opieka rehabilitacyjna                            plan   :         55.000,00 zł. 

                                                                  wykonanie:         52.503,95 zł. 

 

W oparciu o art.30 ust.2, pkt 4 ustawy o samorządzie  gminnym  z dnia 08.03.1990r. oraz 

o art. 25 ust.1 art.28 ustawy  z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej został ogłoszony 

otwarty  konkurs ofert na realizację zadań objętych „Gminnym programem ochrony zdrowia 

z zakresu profilaktyki zdrowia, opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej na 2006r.”  

(Rozporządzenie  Ministra Polityki Społecznej z dnia 08 marca 2005r. określa wzór oferty 

podmiotu uprawnionego do realizacji zadania ogłoszonego przez Gminę). 

Do zadań Gminy naleŜy  zaspokajanie  potrzeb z zakresu pomocy społecznej tj.  

udostępnianie osobom znajdującym się w trudnej sytuacji Ŝyciowej i materialnej z terenu  

naszego miasta (rekomendowanych przez Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej 

w Kędzierzynie-Koźlu) warunków do świadczeń opieki pielęgnacyjnej i opieki 

rehabilitacyjnej. Ogłoszenie o otwartym konkursie ofert opublikowano w Nowej Trybunie 

Opolskiej, w BIP i umieszczone zostało na tablicy ogłoszeń w budynku Urzędu Miasta 

w Kędzierzynie-Koźlu.  

W terminie określonym w ogłoszeniu o otwartym konkursie ofert wpłynęła jedna 

oferta na prowadzenie opieki pielęgnacyjnej i opieki rehabilitacyjnej. Po otwarciu oferty 

stwierdzono, Ŝe ofertę złoŜyła Caritas Diecezji Opolskiej  w Opolu. 

W  marcu 2006r. Gmina  Kędzierzyn-Koźle podpisała  ze Stacją Caritas, Caritas Diecezji 

Opolskiej w Opolu dwie umowy na : 

1. Opiekę pielęgnacyjną  (realizowaną przez  placówkę, upowaŜnioną  przez podmiot do 

bezpośredniego wykonania umowy była Stacja Opieki Caritas w Kędzierzynie-Koźlu)   

Zadanie realizowane było zgodnie z zapisem umowy od marca 2006r. do 20 grudnia  2006r. 

Działalność Stacji Opieki Caritas w Kędzierzynie-Koźlu nastawiona była na pomoc osobom   
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chorym, samotnym, niepełnosprawnym, poruszającym się na wózkach inwalidzkich  

(amputacje kończyn, poraŜenia). 

 Pielęgniarki zatrudnione  w Stacji Opieki Caritas  w Kędzierzynie-Koźlu zapewniały  

podopiecznym  z całego miasta profesjonalną  całodobową opiekę w domu pacjenta. Kontakt 

nocny z pielęgniarką dostępny był drogą telefoniczną. KaŜda pielęgniarka dysponowała 

samochodem  słuŜbowym i telefonem komórkowym, co umoŜliwiało szybkie i sprawne   

dotarcie do pacjenta.  W domach pacjentów zapewniano toaletę całego ciała (kąpiele), toaletę 

częściową, iniekcje, kroplówki, pielęgnację odleŜyn, opatrunki ran i inne.  

Stacja dysponowała pielęgniarsko-profesjonalnym sprzętem. Zapewniana była opieka 

w zakresie: higieny osobistej,  zabiegów medycznych (opatrunki, zastrzyki, pomiary ciśnienia 

i cukru we krwi),  wdraŜania rodziny  do opieki  nad chorym,  prowadzenia wypoŜyczalni 

sprzętu pielęgnacyjno- rehabilitacyjnego (łóŜka, podnośniki, wózki inwalidzkie, chodziki, 

kule, materace przeciwodleŜynowe itp.). 

Z opieki pielęgnacyjnej korzystało   960 osób w ramach  8.654 wizyt domowych : 

1. Pielęgnacja obłoŜnie chorego                                 :           7.846 

2. Pielęgnacja przewlekle chorego                             :           2.376  

3 Iniekcje  podskórne                                                :            1.184 

4. Iniekcje domięśniowe                                            :            2.818 

5. Opatrunki i okłady                                                 :            1.069                                

6. Realizacja recept                                                    :               341     

7. Pomiar ciśnienia  (RR) i interpretacja wyników    :            1.124 

8. Testy diagnostyczne                                               :            1.104 

9. Podawanie i kontrola leków                                   :            1.458 

10.Pobieranie materiału do badania                           :               178 

Opieka pielęgnacyjna uzupełniana była opieką rehabilitacyjną przy współpracy z Gabinetem 

Rehabilitacyjnym Caritas w Kędzierzynie-Koźlu. Ponadto, opieka pielęgnacyjna uzupełniana 

jest opieką paliatywną obejmującą osoby w stanie terminalnym. Stacja Caritas dysponuje w 

tym zakresie odpowiednio wyszkoloną kadrą : lekarzem i pielęgniarkami. 
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2. Opiekę rehabilitacyjną ( realizowaną przez  placówkę upowaŜnioną przez podmiot do 

bezpośredniego wykonania umowy była Stacja Opieki Caritas w Kędzierzynie-Koźlu). 

Zadanie realizowane było zgodnie z zapisem umowy od marca 2006r. do 20 grudnia  2006r. 

Opieką rehabilitacyjną objęte były  osoby  niepełnosprawne, starsze i najuboŜsze. 

Gabinet rehabilitacyjny „ Caritas „ w Kędzierzynie-Koźlu, w którym świadczona była opieka 

rehabilitacyjna to kompleksowo wyposaŜona placówka, w której realizowane były zabiegi z 

zakresu fizykoterapii, kinezyterapii oraz masaŜu. W gabinecie  wykonywane były równieŜ  

zabiegi  masaŜu leczniczego i klasycznego oraz leczniczego masaŜu limfatycznego przy 

uŜyciu aparatu Pressus.  

Gabinet  wyposaŜony  jest w aparaty :  

- Terapus   - słuŜy on do wykonywania zabiegów laseroterapii, 

- Pressus    - wspomniany juŜ wyŜej aparat do wykonywania masaŜu limfatycznego. Jest on 

nieoceniony w profilaktyce obrzęków limfatycznych po zabiegach chirurgicznych 

z usunięciem węzłów chłonnych. 

Oprócz zabiegów wykonywanych w gabinecie pracownicy gabinetu przeprowadzali 

rehabilitację równieŜ  w domu pacjenta. Korzystający z tego typu rehabilitacji to osoby 

przewaŜnie starsze, niepełnosprawne  (głównie po udarach z duŜymi ograniczeniami funkcji 

lokomocji oraz po amputacji kończyn co uniemoŜliwiało im korzystanie z zabiegów 

w gabinecie). Opieka rehabilitacyjna obejmowała równieŜ opiekę ambulatoryjną i domową 

terapię w zakresie gimnastyki leczniczej i korekcyjnej, masaŜu leczniczego, 

światłolecznictwa, elektrolecznictwa, krioterapii i usprawnienia leczniczego.  

U 579 pacjentów wykonano następujące zabiegi: 

1. Kinezyterapia (ćwiczenia bierne, wolne, 

      manipulacyjne neurofizjologiczne, wyciągi, fizykoterapeutyczne)   :     2.032    

2.   MasaŜe (limfatyczny ręczny, mechaniczny, suchy)                          :        624 

3.    Elektrolecznictwo (galwanizacja, jonofreza, tonoliza 

prądy diadynamiczne, TENS, KOTZA, ultradźwięki)                      :     1.776 

4.   Pole Magnetyczne (diatermia, impulsy elektrowysokiej         :     1.076 

       częstotliwości oraz niskiej częstotliwości)  
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5. Światłolecznictwo ( naświetlenia promieniami IR,                           :      2.476 

UV, Sollux, Laseroterapia punktowa, ciepłolecznictwo) 

6.  Ćwiczenia ogólnousprawniające                                                             :      78 

7.  Wyciągi :                                                                                                   :      32 

8.  Krioterapia  ( krioterapia miejscowa azot, dwutlenek węgla, Ŝele, lód, powietrze)   :       629 

9. Terapia prądami diadynamicznymi                                                       :      311 

10.Terapia prądami interferencyjnymi                                                       :     151 

             

Istnieje  moŜliwość  wypoŜyczenia sprzętu pielęgnacyjno-rehabilitacyjnego  ( łóŜka, wózki, 

podnośniki, koncentratory tlenowe).  

Opieka rehabilitacyjna w gabinecie rehabilitacyjnym  daje  szeroki dostęp do usług od godz. 

8,00 do 18,00,   mogą korzystać z nich osoby nieubezpieczone oraz najuboŜsze.  

Pozwala to  maksymalnie  skrócić czas oczekiwania na zabiegi, gdyŜ działające  na terenie 

naszego  miasta   gabinety nie pokrywają  zapotrzebowania.  

Opieka rehabilitacyjna w domu pacjenta spełnia podstawowe zakresy fizykoterapii dotyczące   

masaŜu, zabiegów ręcznych, ćwiczeń w oparciu o sprzęt przenośny, wszystkie inne 

wykonywane były w gabinetach rehabilitacyjnych Caritas. 

Pomieszczenia gabinetów usytuowane są na parterze, są przestrzenne, estetyczne, bez 

barier  architektonicznych, dostępne  dla wózków inwalidzkich. Ponadto, Caritas w 

Kędzierzynie-Koźlu zmodernizował szatnię dla pacjentów. Podjazd dla wózków inwalidzkich 

został  wyposaŜony w barierki.  

III. Bezpieczne miasto: 

Społeczny telefon zaufania                                                       plan :     600,00 zł. 

                                                                                           wykonanie :     336,72 zł.             

Telefon nr 483-87-88 zainstalowany jest w Powiatowej Komendzie Policji 

w Kędzierzynie-Koźlu. Celem Gminy  było umoŜliwienie mieszkańcom naszego miasta 

anonimowego zgłoszenia Policji zaistniałego faktu, przestępstwa, zakłócania porządku 

publicznego itp. 
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Decyzją Komendanta Powiatowego Policji w Kędzierzynie-Koźlu z dnia 07.03.2002r. 

zmieniono dotychczasowe zasady działania i funkcjonowania infolinii  „Telefonu zaufania”. 

 

Został wówczas powołany ośmioosobowy zespół policjantów pełniących dyŜury. W skład 

Zespołu weszli policjanci róŜnych ogniw słuŜbowych Komendy. Koordynatorem 

odpowiedzialnym za organizację pracy Zespołu został specjalista ds. nieletnich KPP – 

komisarz Włodzimierz Kominek.  

Wyznaczeni policjanci pełnili dyŜury zgodnie z  grafikiem dyŜurów  w godzinach :   

- 08.00 – 15.00 

- 15.00 -  21.00 

W godzinach pomiędzy 21.00  a  08.00 rozmowy były nagrywane na automat zgłoszeniowy. 

Prowadzone rozmowy i przekazywane informacje były odnotowywane w rejestrze połączeń.  

Wyciągi z uzyskanych informacji były przekazywane do właściwych ogniw słuŜbowych 

Komendy. 

W ramach  „Społecznego telefonu zaufania” odnotowano rozmowy dotyczące informacji  

o patologii w rodzinie, o dysfunkcji w rodzinie oraz braku opieki nad nieletnimi, 

o przestępstwach (kradzieŜe, włamania i inne), o  osobach uzaleŜnionych  od alkoholu, 

o przemocy w rodzinie, o zakłócaniu porządku publicznego przez mieszkańców oraz 

rozmowy na temat udzielania informacji -o funkcjonowaniu placówek „pomocowych” 

działających na terenie naszego miasta i województwa. 

 

 IV.                                       Porozumienie 

Gmina Kędzierzyn- Koźle -  Powiat Kędzierzyńsko –Kozielski 

                                                                                              Plan : 230.000,00 zł. 

                                                                                     Wykonanie : 230.000,00 zł. 

 Zgodnie z Uchwałą nr XLVIII/643/2006 z dnia 25 maja 2006r. w sprawie  udzielenia 

pomocy finansowej Powiatowi Kędzierzyńsko-Kozielskiemu w wysokości 230.000,00 zł. z 

przeznaczeniem na zakup wyposaŜenia dla oddziału pulmonologicznego i oddziału chorób 

wewnętrznych Szpitala Zespolonego w Kędzierzynie-Koźlu. W dniu 25 czerwca 2006r.. 

zostało zawarte porozumienie pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle  a Powiatem 

Kędzierzyńsko –Kozielskim    w sprawie trybu przekazania i sposobu rozliczenia pomocy  
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finansowej udzielonej przez Gminę Kędzierzyn-Koźle, Powiatowi Kędzierzyńsko-

Kozielskiemu na podstawie w/w Uchwały z przeznaczeniem  na zakup wyposaŜenia na w/w 

oddziały 

             Porozumienie  określało  zasady i tryb realizacji  oraz sposób rozliczenia środków  

finansowych przeznaczonych na ten cel w terminie do 15.12.2006r. ( dotacja przekazana 

Powiatowi w dniu 05.07.2006r.). 

Z uwagi na brak w/w terminie rozliczenia dotacji w wysokości 230.000,00 zł. jak  i 

dokumentów potwierdzających zakup wyposaŜenia Wydział PMS pismem z dnia PMS.8031- 

6/06 z dnia 18.12.2006r. zwrócił się do Powiatu o  natychmiastowe przełoŜenie stosownych 

dokumentów lub zwrotu przekazanej dotacji wraz z ustawowymi odsetkami. 

Na powyŜsze, w dniu 18.12.2006r. Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w 

Kędzierzynie-Koźlu wystąpił do Gminy Kędzierzyn-Koźle o wydłuŜenie terminu realizacji 

zadania do dnia 28.12.2006r i dopuszczenie aneksowania porozumienia.. W/w jednostka 

uzasadniała, Ŝe wydłuŜenie terminu spowodowane było koniecznością powtórzenia procedury 

przetargowej w związku z protestami wniesionymi przez oferentów. Aktualny przetarg był 

rozstrzygnięty, a termin podpisania umowy wyznaczony został na 22.12.2006r. 

W dniu 27.12.2006r. został podpisany Aneks Nr 1 do porozumienia  zawartego w dniu 25 

czerwca 2006r.pomiędzy Gminą Kędzierzyn-Koźle a Starostwem Powiatowym w 

Kędzierzynie-Koźlu. 

W dniu 28.12.2006r. Starostwo Powiatowe w Kędzierzynie-Koźlu przedłoŜyło wymagane 

dokumenty potwierdzające zakup : 

- sprzętu endoskopowego  

- monitorującego  

dla Oddziału Pulmonologicznego i Oddziału Wewnętrznego Szpitala Zespolonego  SPZOZ w 

Kędzierzynie-Koźlu wraz z fakturą potwierdzającą zakup w/w sprzętu w wysokości 

239.379,03 zł. Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Kędzierzynie-Koźlu w 

związku z dotacją przeznaczoną na zakup wyposaŜenia przeprowadził procedurę przetargową 

na dostawę i montaŜ zestawu wideoendoskopowego. 
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Ogłoszenie o wszczęciu postępowania ukazało się w dniu 27.11.2006r. na stronie 

www.zdrowie-kk.pi oraz portalu Urzędu Zamówień Publicznych. Otwarcie ofert odbyło się 

05.12.2006r.  Postępowanie zostało przeprowadzone w trybie przetargu nieograniczonego 

zgodnie z ustawą Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29.01.2004r. Do przetargu zgłosiło się 

dwóch wykonawców z Warszawy i Wrocławia. W wyniku rozstrzygnięcia wybrano ofertę 

wykonawcy Olympus Polska sp. z o. o Warszawa, z którym w dniu 22.12.2006r. podpisano 

umowę na kwotę netto : 223.439,89 zł. cena brutto : 239.379,03 zł. Realizacja zadania została 

rozliczona do wysokości przyznanej dotacji w wys. 230.000,00 zł. pozostałe środki finansowe 

to środki własne Powiatu Kędzierzyńsko-Kozielskiego. 
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