Stronalz4
Piecze¢ stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROL]| Nr HDiM.442.7.2017

Garwolin, 14.03.2017 r
(miejscowosé i dat. )
przeprowadzonej przez e

Joanne Majczyna, nr Upowaznienia 32/2017 Sekcja Higieny Dzieci i Miodziezy
(imig i nazwisko, komadrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania Czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-6w) Upowaznionego (-ych) przez

Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Garwolinie.
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole Przeprowadzono na podstawie art 11 art. 25 ust, ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Paristwowej
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r. poz. 1412, z pozn. zm.) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 i § 2 ustawy

z dnia 14 czerwca 1960 r Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U.z 2016, poz. 23, z pdzn. zm.)

l. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
Publiczne Przedszkole Nr 2
Al. Legionéw 7, 08-400 Garwolin
tel 25 684 30 61, pp2garwolin@o2.pl
(petna nazwa/adresﬂefefonffaks/poczta elektroniczna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
Publiczne Przedszkole Nr 2
Al. Legiondéw 7, 08-400 Garwolin
tel 25 684 30 61, PP2garwolin@o2.pl

(pefna nazwa/adresr?e.’efonﬂ’aks/poczta efektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za Przestrzeganie wymagari

tucja Wieczorek - Dyrektor
(imig i nazwisko/petna nazwa (inwestor/organ zatozycielskisw przypadku spoiki cywilnej wymienic wszystkich wspoinikéw)

Al. Legionéw 7, 08-400 Garwolin
tel 25 684 30 61
(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspd.'nfkéw/relefonﬁaks/pocz!a elektroniczna)

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio NIP:826 10 33 474 REGON: 7100006728 PKD 85107
5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

tucja Wieczorek - Dyrektor
(imig i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

nie dotyczy

(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydania upowatznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrole*

nie dotyczy
(imig i nazwisko/stanowisko/inne)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli 14.03.2017 r godz. 10.40




ro

9.
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Data otrzymania przez kontrolowanego Zawiadomienia o kontrolj* nie dotyczy

Przyczyna odstapienia od Zawiadomienia: nie podlega ustawie o swobodzie dziatalnosci gospodarczej -
zgodnie z art. 83 a yst 1 ustawy o systemie oswiaty (Dz. U. z 2016 r. poz. 1943, z pozn. zm.)

Data i godzina zakoriczenia kontroli 14.03.2017 r. godz. 12.30

przedszkolnych do zasad ergonomii.

. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

przymiar wstegowy HDIMMWP/5/So/Sh, termometr HDIM/WP/3/So/Sh

(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

Podczas kontroli wykonano pomiary, badania NHMMMM;_MMW**

= nri nazwa protokotu/éw*
Odrebnego protokotu nie wypetniono - nie dotyczy

Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu* nie dotyczy

10. Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw

Korzystano z pomiaréw wzrostu dzjeci B-letnich ,Zabki".

11, Dokumenty oceniane w trakcie kontrolj

12.

epidemiologicznych personelu.

Wykaz dokumentéw Zataczonych do protokotu kontroli*
nie dotyczy

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr F/HDM/02, F/HDM/05

ll. WYNIKI KONTROL|

il

Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawnyinr Wpisu do KRS/inne informacje
istotne dla ustalen kontroli

Przed rozpoczeciem kontroli okazano upowaznienie do kontroli Pani tucji Wieczorek — Dyrektor Publicznego
Przedszkola. Organem prowadzgcym przedszkole jest Urzad Miasta w Garwolinie. W stosunku do
kontrolowanego podmiotu nie jest prowadzone postepowanie admin istracyjno—egzekucyjne.

Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarno—higienicznego

Publiczne Przedszkole Nr 2 zajmuje dwa budynki — budynek gtéwny w ktérym znajdujg sie trzy oddziaty
Przedszkola i drugi budynek w ktérym znajdujg sie dwa oddziaty. Podczas kontroli stwierdzono, ze we
wszystkich skontrolowanych pomieszczeniach przedszkola jest zachowana Czystos¢ | biezacy porzadek.
Sanitariaty wyposazone w mydio w plynie, papier toaletowy | reczniki jednorazowego uzytku oraz
indywidualne reczniki do rak przypisane do kazdego dziecka. Zapewniona ciepla biezgca woda. Apteczki
pierwszej pomocy znajdujg sie zaréwno w jednym jak i w drugim budynku — Wwyposazone w podstawowe
srodki do udzielania tej pomocy oraz w instrukcje o zasadach udzielania pierwszej pomocy. Wg o$wiadczenia
Pani Dyrektor nie wystepowaty przypadki wszawicy w przedszkolu. Urzadzenia na placu zabaw bezpieczne |
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Zamocowane trwale do podioza. Teren przedszkola uporzadkowany. Odpady state gromadzone

W kontenerach zbiorczych i do segregacji. Oceniono dostosowanie mebli edukacyjnych do zasad ergonomii
W oddziale 6-latkow — prawidiowe.

Podczas kontroli stwierdzono nieprawidtowoéci. Ustalono terminy usuniecia nieprawidiowosci w pkt 3aib do
31.08.2017 r.

3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*

a) Zty stan techniczny scian i sufitu w sali oddziatu 5-6 latkow (Krasnale) - brudne, zakurzone sciany i sufit
oraz odpryski farby.

b) Zty stan techniczny $cian w szatni dia dzieci 6 letnich (od strony parkingu) — ubytki tynku i farby na $cianach
nad podioga.

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie bezpieczenstwa
i higieny w publicznych i niepublicznych szkotach i placowkach (Dz. U. z 2003 r. Nr 6, poz. 69, z pozn. zm.)§ 2,
Rozporzgdzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzeénia 1997 r. w sprawie ogdlnych przepisow
bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U. z 2003 r., Nr 169, poz. 1650, z pozn. zm.) § 14

dowoddw przed wydaniem decyzji administracyjnej, informuje o mozliwosci ztozenia wyjasnien oraz zapoznania sie z aktami
Sprawy w Sekcji Higieny Dzieci i Mtodziezy Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Garwolinie przy ul. Kardynata
Wyszynskiego 13 w terminie 7 dni od daty otrzymania niniejszego zawiadomienia.

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ hie-dokenane-wpisu do ksigzki kontrolildi-ienﬂika—budewy**

2. Whiesione/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — naniesiene/nie 1T PR < ORI

(podac: numer strony protokotu, okredlenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit.............
nie natozono/natezono** grzywne w drodze mandatu karnego na

(imig i nazwisko/stanowisko)
W wysokosci............................ SIOWIHEk i, cEn e forotim an R SR Sl oo i o

(OO IBO0 ccomcnsersgos e IR i s o U R TN e o B 2

PO PR o i s st R OO S Ry S M B i M Dot

5. Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnegonr.............. Zaniay e e
wydane przez

(nazwa organu Paristwowe] Inspekci Samitame)
6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.

Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata*

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu
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(imig i nezwiskoraores) T
8. Protokét zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Ztrescig protokotu kontroli zapoznano sieiﬂie—zapeznanesig =

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé pow6d odmowy podpisania protokotu

(czytelny podpis oséb obecnych podczas kontroli)
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(czytelny podpis kontrolujacego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

PUbﬂ-Cal.g- T,
".Slkada' . =2USzkole Nr o
> ] E‘.ﬂ! )ﬂu& [« »”
iu o Hiewovek A Lo og S, Kk
(czytelny podgis osoby odbierajacej protokét i pieczed podmiotu) NIP: 806 11 4 '3}-"_15} 884:30:01

RESON 1 MNNRT2e

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli**

Ocena stanu sanitarnego przedszkola F/HDM/02, ocena dostosowania mebli edukacyjnych do zasad ergonomii
F/HDM/05

(nazwarnr)

Formularze kontrolne wypetnione w czasie kontroli stuzg do uzytku wewnetrznego i dokumentowania wynikow
kontroli na potrzeby Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej i nie stanowig integralnej czesci protokotu kontroli.

Wypetnione formularze sg do wglgdu kontrolowanego na kazdym etapie postepowania administracyjnego
W siedzibie Powiatowej Stacji Sanitarno—Epidemiologicznej w Garwolinie.

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu kontroli moga zostaé zgloszone zastrzezenia
do ustalert stanu faktycznego.
/

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wgladu w dokumentagje w siedzibie wiasciwej stacji
sanitamo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"
** niewfasciwe skreslic
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Piecze¢ stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROLI Nr HDiM.442.7.2017

Garwolin, 25.08.2017 r.

(migjscowosé i data)
przeprowadzonej przez

Joanng Majczyna, nr upowaznienia 32/2017 Sekcja Higieny Dzieci i Miodziezy

(imig i nazwisko, komérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontroin ych)

Pracownika (-ow) upowaznionego (-ych) przez

Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Garwolinie.
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2017 r. poz. 1261) w zwiazku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1i§ 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2017 r. poz. 1257)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
Publiczne Przedszkole Nr 2
Al Legiondéw 7, 08-400 Garwolin
tel 25 684 30 61, pp2garwolin@o2.pl
(peina nazwa/adres/telefon/ffaks/poczta elektroniczna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
Publiczne Przedszkole Nr 2
Al Legionéw 7, 08-400 Garwolin, tel 25 684 30 61, pp2garwolin@02.pl

(pefna nazwa/adresstelefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagarn

tucja Wieczorek - Dyrektor
(imie i nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zatozycielskitw prz ypadku spétki cywilnej wymienié¢ wszystkich wspdinikéw)

Al Legionéw 7, 08-400 Garwolin, tel 25 684 30 61, pp2garwolin@o2.pl
(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku Spoiki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspéinikéwitelefon/faks/poczta elektroniczna)

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio NIP:826 10 33 474 REGON: 7100006728 PKD 8510Z
5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

tucja Wieczorek - Dyrektor
(imie i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
nie dotyczy

(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*

nie dotyczy
(imig i nazwisko/stanowisko/inne)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli 25.08.2017 r. godz. 10.00

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy
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. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: nie podlega ustawie o swobodzie dziatalnosci gospodarczej -

zgodnie z art. 83 a ust 1 ustawy o systemie o$wiaty (Dz. U. 22016 . poz. 1943, z pézn. zm.)

. Data i godzina zakoriczenia kontroli 25.08.2017 r. godz. 10.40

. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* nie dotyczy

. Zakres przedmiotowy kontroli kontrola sprawdzajgca zalecenia wynikajgce z decyzji nr HDIM/N/7/2017 z

dnia 24.03.2017 r. w pkt. 1i 2

. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*
nie dotyczy

(nazwa wyposazenia/nr iden tyfikacyjny)

. Podczas kontroli wykonano

= nr i nazwa protokotu/éw*
Odrebnego protokotu nie wypetniono - nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu* nie dotyczy

10. Korzystano* z wynikéw badari i pomiarow

nie dotyczy

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

hie oceniano — nie dotyczy

12. Wykaz dokumentéw zataczonych do protokotu kontroli*

nie dotyczy

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nie wypetniano

lll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje

istotne dla ustalen kontroli

Przed rozpoczeciem kontroli okazano upowaznienie do kontroli Pani tucji Wieczorek — Dyrektor Publicznego
Przedszkola. Organem prowadzacym przedszkole jest Urzad Miasta w Garwolinie. W stosunku do

kontrolowanego podmiotu prowadzone jest postepowanie administracyjne — decyzja nr HDIM/N/7/2017 z dnia
24.03.2017 r.

. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarno-higienicznego

W zwigzku z otrzymanym w dniu 22.08.2017 r. pismem Dyrektora Publicznego Przedszkola Nr 2, znak
AD.1313.322017 z dnia 18.08.2017 r. z informacjg o wykonaniu zalecenia z decyzji nr HDIM/N/7/2017 z dnia
24.03.2017 r. w pkt. 1 i 2 przed ustalonym terminem w decyzji, przeprowadzono kontrole sprawdzajgca.
W wyniku kontroli stwierdzono, ze pkt. 1 i pkt 2 decyzji nr HDiM/N/7/2017 z dnia 24.03.2017 r. zostat
wykonany tj. usunieto zly stan techniczny $cian i sufitu w sali oddziatu 5-6 latkéw oraz usunieto zty stan
techniczny écian w szatni dla dzieci 6 letnich (od strony parkingu). W zwigzku z powyzszym postepowanie

administracyjne zostato zakoriczone.

. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*

a) nie dotyczy
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4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dekenane-wpisu do ksiazki kontroli/dziennika-budowy**
2. Wniesione/nie wniesiono** uwag i zastrzezeri do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupelnienia do protokotu — naniesione/nie naniesiono**

(podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy biedne i te, ktére je zastepujg)

4. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 it
nie natozono/natozene** grzywne w drodze mandatu karnego na

(imig i nazwisko/stanowisko)
wwysokosci............................. sfownie

(nr mandatu karnego)

(podstawa prawna)

5. Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia
wydane przez

(nazwa organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej)

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

A A A S e st i s s
8. Protokot zostat sporzadzony w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach
9. Z trescia protokotu kontroli zapoznano sie/nie-zapoznano-sie **

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé¢ powéd odmowy podpisania protokotu

(czytelny podpis oséb obecnych podczas kontroli)

/;gm';a | //{/;/{/f{/ L st B e ISl S e i o

<\(¢’zyterny podpis kontfolujacego (-yeh)
_i

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu

DYREKTOR
L{ FUBLICZNEGOIGPH EDS&KDLA Nr 2 Fuii e
; ; * Akadem a Kieksa ~ WL Frzedszk
"t s Ole
Uy Niewwo e Niccomia. Dana Fiokeg
.............. T R TR =5 sa
(czytelny podpis ospby odbierajacej protokét i piecze¢ podmhotu) s SR} Garwolin
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W trakcie kontroli wykerzystano/nie wykorzystano formularze kontroli**

(nazwa/nr)

Formularze kontrolne wypetnione w czasie kontroli stuzg do uzytku wewnetrznego i dokumentowania wynikow
kontroli na potrzeby Paristwowej Inspekcji Sanitarnej i nie stanowig integralnej czesci protokotu kontroli,
Wypetnione formularze sg do wgladu kontrolowanego na kazdym etapie postepowania administracyjnego
W siedzibie Powiatowej Stagji Sanitarno~Epidemio!ogicznej w Garwolinie.

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daly doreczenia niniejszego protokotu kontroli moga zostac zgloszone zastrzezenia
do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontrofi.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie wlasciwej stacji
sanitamo-epidemiologiczney.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"
** niewfasciwe skreglic



