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" Bidczes stadii sanitarro-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROLI Nr 122
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Krakéw, 22.06.2022 r.

(miejscowoéé i data)

przeprowadzonej przez Sylwig tyduch, Oddziat Higieny Dzieci i Mlodziezy, nr leg. stuzb. 482, nr up. 40 z
dnia 2022-01-01.

(imig | nazwisko, komérka orgamizacyjna, nr upowaz nienia do wykonywania czynnoéci kontrolnych)
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarmego

w Krakowie
(nrazwa organu Paristwowej Inspekeji Sanitarnej)

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1, art. 25 ust. 1 oraz art. 37 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 1985
r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (tj. Dz.U. 2021 poz. 195 ze zm.), w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 §
118§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t.j. Dz. U. z 2021 r., poz.
735 z pdzn. zm.).

1.

~NO O WN >

8.

INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
Podmiot kontrolowany

Centrum Administracyjne nr 2
31-977 Krakdw, os. Szkolne 27

tel.: 12 644 51 70, e-mail: sekretariat@centrumadministracyjnenr2.pl
(pefna nazwaladresftelefonffaks/poczta efekironiczna)

. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu

Centrum Administracyjne nr 2
31-977 Krakdw, os. Szkolne 27
tel.: 12 644 51 70, e-mail: sekretariat@centrumadministracyjnenr2.pl

Placowka oswiatowa
{(pefna naznvwaladresftelefonffaks/poczta elektronic znafrodzaj prowadzonej dzialalnose))

. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wyrnagar

Gmina Migjska Krakow
(imie i nanwiskofpelna nazwa (imvestor/organ zalozycielskiky przypadku spotki cywilnej viymienié vis zystkich wspoinikéw)

Plac Wszystkich Swietych 3/4, 31-004 Krakow

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spolki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspélnikowielefonfaks/poczta elektronic zna))

. NIP/REGON/PKD - odpowiednio: 676-101-37-17/ 35-155-43-53 (Urzedu Miasta)
. Osoba kierujgca podmiotem kontrelowanym:

p. Bozena Kozera- Dyrektor CA nr 2

(imig i na zwisko/stanowisko)

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

{imig i na awisko/stanowisko/dane upowazniajgcegol/data wydania upowaznienia/nr)

. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*: nie dotyczy

(imie i nazwisko/stancwisko/inne)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

. Data i godzina rozpoczecia kontroli: 2022-06-22, godzina: 11:15

. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* Nie dotyczy

. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: nie dotyczy

. Data i godzina zakoriczenia kontroli: 2022-06-22, godzina: 14:15

. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidlowosci*: Nie dotyczy

. Zakres przedmiotowy kontroli: kontrola biezaca stanu sanitarno-higienicznego obiektu
. Wyposazenie uzyte podczas kontroli* - Nie dotyczy

(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)
Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badar laboratoryjnych**

— nrinazwa protokotu/dw* - Nie dotyczy

9.

Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu* - Nie dotyczy

10.Korzystano* z wynikow badari i pomiarow:

o Protokodt z przegladu stanu technicznego obiektu z czenweca 2022 r.
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¢ Protokot nr 75/22 z okresowej kontroli przewoddw kominowych z dnia 08.04.2022 r.
11. Dokumenty oceniane w irakcie kontroli: nie dotyczy
12 Wykaz dokumentéw zatgczonych do protokotu kontroli*
Klauzula obowiazku informacyjnego w zakresie przetwarzania danych osobowych
13 Podezas kentroli wypeiniono formularze kontroli — nr: F/HDM/M GO

Wypelnione w trakcie kontroli formularze kontroli w formie papierowsj lub elektronicznef sa do uzytku
wewnetrznego Fanstwowsj Inspekcfi Sanitamej i nie stanowig integrainej czedci protokofu kontroli (siuzg
fedynie do dokumentowania wynikédw kontrol)

Wypelnione formularze kontroli w wersji papierowsj lub elektronicznej sg do wyladu kontrolowanego na
kazdym etapie postgpowania administracyjnego i moga zostaé udostepniane na jego wniosek po
przeprowadzonych czynnosciach kontrolnych lub w siedzibie kontrolufacego.

IMWYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiccie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje
istotne dla ustalen kontroli.

W placowce nie jest prowadzone postepowanie administracyjne. Ostatnia kontrola sanitarna obiektu
odbyta sie 17.02 2020 .

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotufobiekiu,
stanu sanitamo-higienicznego.

Budynek: trzykondygnacyjny z podpiwniczeniem, zlokalizowany w osiediu mieszkaniowym. W budynku
sufity, éciany, podiogi, posadzki w dobrym stanie technicznym. Stolarka okienna, drzwiowa w dobrym
stanie technicznym. Placéwka Opiekuriczo Wychowawcza Typu Specjalistyczno-Terapeutycznego
wspolnie uzytkuje budynek z Jednostka miejskg KEGW oraz MOPS.

Wyposazenie techniczne budynku: budynek jest podigczony do miejskiej sieci uzbrojenia terenu w
zakresie wodno-kanalizacyjnym, gazowej i elekirycznym. Jest zapewniona biezgca zimna i ciepla woda.
Ogrzewanie centraine z siesi clepiowniczej.

Mikroklimat pomieszczen: we wszystkich pomieszczeniach zapewniona jest wentylacja grawitacyjna.
Pomieszczenia sanitame: dla dziewczynek znajdujg sie na trzecie] kondygnadii, dla chiopcdw na drugiej
kandygnacji. Pomieszczenia wyposazone w natryski, umywalki, miski ustepowe. Sanitariaty czyste.
Srodki do utrzymania higieny sg zapewniane przez placéwke. W tazienkach $éciany sg zmywaine |
odpome na dziatanie wilgoci. Pedicga o powierzchni gladkiej, fatwo zmywalne]. Pomieszczenia wraz z
wyposazeniem w dobrym stanie sanitarno-technicznym.

Pokoje mieszkalne: dostepnych jest 10 pomieszezeri w tym 5 sypialni 2,3 i 4 osobowych, Pomieszczenia
wyposazone w pojedyncze 16zka, szafy, biurka, krzesta. Stan techniczny sprzetu jest dobry. Zgodnie z
uzyskang informacjg bielizna poscielowa jest prana co dwa tygodnie lub wedlug potrzeby. Natomiast
bielizng osobisty piorg wychowankowie na miejscu w pralce.

Pomieszezenie do wypoczynku: Swietlica, zaadoptowana czesé korytarza. Pomieszczenia wyposazone w
stol, krzesta, biurka, kanapy, telewizor, regat z ksigzkami i grami planszowymi. Sprzet i urzadzenia
nieuszkodzone, posiadajg atesty oraz spekniajg wymogi bezpieczenistwa. Sprzet | wyposazenie sal zajeé
jest w dobrym stanie technicznym. : :

Pomieszczenia do nauki: pokoje wychowankéw wyposazone w hiurka i krzesla, dodatikowo jest
mozliwo$é nauki w zaadoptowanz] do tego celu czesci kornytarza.

Inne pomieszczenia: placowka posiada pomieszczenia do zajeé sportowych- sale gimnastyczng na 1
pietrze oraz sifownie w podpiwniczeniy.

Zywienie; dostepna jest pomieszczenie kuchenne.

Pralnia: W pomieszczeniu sanitarym dostepna jest pralka. Dodatkowe placdwka ma podpisang umowe z
prainig na pranie kocy, narzut, poscieli itp.

System pierwszej pomocy: w pomieszczeniach placdwki - w sekretariacie, pokoju wychowawcdw
znajduja sie odpowiednio wyposazone apteczki oraz instrukcje udzielania pierwszej pomocy.

Teren placowki: nawierzchnia drog, przejéé réwna i utwardzona. Otwory kanalizacyjne, studzienki i inne
zagieblenia trwale zabezpieczone. Cdpady, a szczegdlnie odchody zwierzece z terenu wokdt budynku
usunieto.

Gromadzenie odpaddéw stalych: Odpady gromadzone w kontenerach, miejsce gromadzenia odpadéw
oddalone co najmnigj 10 m od okien i drzwi budynku oraz co najmniej 3 m od granicy z sasiednig dziatka.
Palenie tytoniu: W obiekcie przestrzegany jest calkowity zakaz palenia, o czym informuje eznaczenie
stowne i graficzne- znak umisszczony w widocznym migjscu.

Stan_sanitarno-higieniczny otoczenia oraz pomieszezen placowki: W czasie kontroli bez zastrzezen.
Inne informacje o placdwce:
Limit migjsc: 14, liczba wychowankow: 9 w tym: 6 dziewczat i 3 chiopcow.
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Liczba personelu: 21, w tym 10 personelu pedagogicznego.

3. Nieprawidtowo$ci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*: nie
dotyczy

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski* Nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika budowy**
2. nie wniesiono** uwag i zastrzezern do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — naniesiono*/ nie_naniesiono

(podaé: numer strony protokolu, okreélenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidiowos$ci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit. .....---..... nie nalozono
mandatu karnego na .....---..... W wysokosci .....---. ... na podstawie .....

5.Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu kamego nr 34/2022 wydane przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie
{nazwa organu Paristwowej Inspekeji Saniarnej)

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

7.Dane osoby odmawiajgce] przyjecia mandatu - nie dotyczy imie i naavisko/adres)

8.Protokdt zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/nie zapoznano sie **

10.W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé powdd odmowy podpisania protokotu
NIE DOTYCZY

KTOR mf. asystent

histyacyjnego Nr 2 A Q. ; e Cha
v ° u “
/ CENTRUM ADMINISTRACYINE NA 2 T bl
Bozeha Nozera 31-977 Krakdw, os. Szkolne 27 :
grooes tel. 12 644-51-70 fax 12 644-01-55
/ (czytelny podpis osoh ohecnych podczas kontrof) {czyteiny podpis kontrolujacego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu 22.06.2022 .

DYRE

Centrum Admjnfstr, cyjnego Nr 2

CENTRUM ADMINISTRACYINE NR 2
31-977 Krakéw, os. Szkolne 27

mgy Bozérla Kozéra tel. 12 644-51-70 fax 12 644-01-55

(czytelny / pis osoby odbierajgcej protokdl i pieczed podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli** F/HDM/10

(nazwa/nt)
POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszeyo protokotu kontroli moga zostaé zgloszone zastrzezenia do
ustaler stanu faktycznego..
Wyniki kentroli dotyczg warunkéw skonlrelowanego podmiotu w czasie i migjiscu irwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwvej stacji
sanitarno-epidemiologiczney.

*w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy" ** niewlasciwe skreslic



