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PROTOKOL KONTROL! Nr 204 /22

Znak: HD-PG-9020-1658-1/22 Krakow, 28.03.2022 1.

{miejscowosc i data)

przeprowadzone] przez Sylwie tyduch, Oddzial Higieny Dzieci | Mtodziezy, nr leg. stuzb. 482, nrup. 40 z
dnia 2022-01-01.

{imie i nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaz nienia do wykonywania czynnosci koniroinych)

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Parstwowego Powiatowego Inspektora Sanitamego
w Krakowie

(razwa crganu FPanstwowesj Inspekcli Saniarne))

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1, art. 25 ust. 1 oraz art. 37 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 1985
r. o Panstwowej Inspekeji Sanitarng) {Dz.U. 2021 poz. 195 ze zm.), w zwelzku zat. 67 §lorazart. 68§11

§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (tj. Dz. U. 22021 r, poz. 735
Z podzn. zm.).

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Mtodziezowy Dom Kultury im. Andrzeja Bursy w Krakowie

31-608 Krakéw, os. Tysigclecia 15

tel: 12 848 49 95, e-mail: mdk@mdk krakow.pi

(pefna narwaladresfeleforfaks/poczta elektronic zna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanegs obiektu

Miodziezowy Dom Kultury im. Andrzeja Bursy w Krakowie

31-606 Krakow, os. Tysigclecia 15

= 72648 49 93, e-mail. mdk@mdk krakow.pi

falnose kulturowa
{petna nazrwaladresttelefonffaks/poczta slekironic znafrodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przesirzeganie wymagai
Gmina Miejska Krakow
(irmie | na zwisko/peina nazwa (inwesforforgan zafoZycielskifw przypadiu spoiki eywiinef wymienic wszystkich wspoinikow)

Plac Wszystkich Swietych 3-4, 31-004 Krakdw

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspalnikowreiefonfaks/ipoczia elektroniczna))
4, NIP/REGON/PKD — odpowiednio: 676-101-37-17/ 35-155-43-53 (Urzedu Mizsta)
Csoba kierujgca pocmiotem kontrolowanym:
~ Joanna Siomka- Dyrektor Szkoty
firmie » sko/stanowisko)
6. Osc - upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podrr wiu*: nie dotyczy
{imie | na nwisko/stanowisko/dane upowazZniajgcego/data wydania Lpo. Zrs xafar
7. Inne osobky, w obecriodcl kdrych przeprowadzono konirole © - dotyoczy
(imie i na rwisko/stanowisko/inne)

o

INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

Cata i godzina rozpoczecia kontroli: 2022-03-28, godzina. 13.UU
Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o Kontroli® Nie dotyczy
Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: nie dotyczy
Data | godzina zakoriczenia kontroli: 2022-03-28, godzina 14.35
Czas kontroli obszaru, w kterym stwierdzono nieprawidicwoscl™. Nie dotyczy
Zakres przedmictowy kontroli: kontrola biezgca stanu sanitarno-higienicznego obiektu
V.. azenie uzyle podczas kontrol™ - Nie dotyezy
5z ssazentafnr identyiikasyiny)

TS O R LN
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G o3 Kontroli wyko=ano pomiary, badania iub pobrano probki do badan iaboratoryjnych*
- 2wa protokotu/ow® - Nie dotyczy
8. Podozas kontroli wykonano zapis dzwigku lub cbrazu* - Nie dotyczy
10.Korzystano* z wynixdw padart | pomiarow,
e Procedury zapewnienia bezpieczenstwa w zwigzku z wystgpieniem COVID-19
s Proiokor Bi—”j: Jia 21 08.2027 1.
s Protokot Przediadu Stanu Techniozneoo Oblekiu Butowianeuo 2 ania 23.08.2027 1.
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o Protokétz kontroli przewodow kominowych nr TL 15/2021 z dnia 30.11 2021
11. Dokumenty oceniane w trakeie koniroii: nie dotyczy
12 Wykaz dokumentow zakczonych do protokotu kontroli®
Klauzula obowigzku informacyjnego W zakresie przet*uvarzan%a danych osobowych
13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroll — N F/HDM/O08

Wypetnione W trakcie kontroli formularze kontroli w formie papierowe] b elektroniczney sg do uzytku
wawnelrznego Panstwowe] Inspekcy Sanitamej | nie stanowig integralnef czesei pratokotu kontroli (stuza

jedynie dc dokumentowania WyTHKOW kontroli)

Wypetnione formularze kontroli w wersi papisrowej lub elekirohiczne/ s& do wgladu kohtrolowanego na
kazdym etapie postepowania administracyjnege | mogy sostaé udostgpniane na jego wniosek po
przeprowadzonych czynnasciach kontrolnych iub w siedzibie kontrolujacego.

11t WYNiKI KONTROLI

1. Informacje © kontrolowanym podmiocie NP stan formalno-prawny/nr wpisy do KRSfinne informacje
istotne dla ustalen koritroil.

W placéwee nie jest prowadzone postepowanie administracyjne. Ostatnia kontrola sanitarna odbyta sig
05.02.2020 r.

5 Informacje istotne dia ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu fechnicznedo podmiotu!obiektu‘
stanu sanitamo-higienicznego.
Budynek: slokalizowany jest W budynku wolnostojacym. dwukondygnacyjnym. Budynek wspélnie
uzytkowany 2 XX Liceum OgolnoksziatcgCym. W budynku sufity, sciany, podiodi, posadzki W dobrym
stanie technicznym Stolarka okienna, drzwiowa w dobrym stanie technicznym.
VWyposazenie techniczne budynku: budynek jest podtgczony do gminng| sieci uzbrojenia terenu W
zakresie wodno-kanalizacyjnym, gazowym i elektrycznym. Jest zapewniona biezaca simna | ciepta woda.
Ogrzewanie centralne z siecl cleplownicze). Biezaca ciepla wode zapewniajg urzadzenia elektryczne.
Mikroklimat Qomieszczeﬁ: We wszystkich pomieszczen\ao‘n zapewniona jest vertylacia grawitacyjna. Co
najmniej 50% powierzchni okien ma konstrukcie umozliwiajgca otwieranie lub posiada Klimatyzacje.
Istrigje mozliwoss ochrony przed nadmiernym nastonecznieniemm.
Sale zajgt: sala widowiskowa, paletowa, sala do nauki gry na gitarze, plastyczna, sala sztuki uzytkowel,
klub czasu wolnego, sala do gry na pianinie, fotograficzna, sala wokaina. Wyposazenie, sprzet i meble
edukacyjne posiadaja atesty Iub ceryfikaty.
Pomieszczenia sanitarne: pomieszc:zenla zlokalizowane W obiekcie. Standardy dostepnoéet do urzadzen
sanitarnych zachowane. Pomieszozenia sanitame wyposazone W miski ustepowe, umywailki oraz srodki
higieny osobiste (reczniki jednorazowe, mydito w pynie) Sciany zmywalne | odporne na dziatanie wilgocl.
Posadzki zmywalne, nienasigkliwe | nlesliskie. Pomieszczenia | wyposazenie W dobrym stanie
technicznym.
Szatnia- wieszaki W kazdej sall
Warunki do prowadzenia zajet wychowania fizycznego | rekreacit. nie dotyczy
System pierwsze| DOMOCY. W sekretanacie znaiduwg sig odpowiednio Wyposazone apteczki
oraz instrukcje Ldzielania pierwsze] pomocy.

Teren placowki: Nawierzehnia drég, przejsé rowra | utwardzona. Otwory karializacyine, studzienki 1 inne
zagtebienia trwale zabezpieczone. Odpady, a szozegolnie odchody zwierzece z terenu wokot budynku
usuniete.

Gromadzenie odpadow statych: Cdpady gromadzone W kontenerach, miejsce gromadzenia odpadow
oddalone co najmnig) 10 M od okien i drzwi budynku oraz co najmnig} 3 M od granicy Z sgsiednig dziafika.
Palenie tytoniu: W obiekcie przestrzegany jest catkowity zakaz palenia, © Czym informuje oznaczenie

stowne i graficzne- znak UMmieszczony W widocznym mie|scu

Stan sanitarno-higieniczny otoczenia__oraz Qomieszczeh. w czasie kontroli  bez zastrzezen.
inne informacie ¢ placowce:
Liczba uczestnikow zapisanych w ciagu roku 720 rocznie, w wieku od 4 do 22 lat.

Liczba personelu: 29 , W tyrm 19 nauczyciell.

3. Nieprawidiowoscl stwierdzone podczas kortroli z podariem przepisow prawnych, kiore naruszono®: nie
dotyczy
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4. Dorazne zzlecenia, uwagi | whioski* Nie dotyczy
IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA GSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Oméwiocno wyniki kontroli, dokonano wpisu do ksiazki kontroli/dziennika budowy**
2. nie wniesiono™* uwag i zastrzezer: do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokofu — naniesionc*/ nie naniesiono
(podac: numer strony protokolu, ckresleria jub Wyrazy biedne i te, kidre jo zastepuja)
4. Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesei Il pkt 3 1it. ... nie natozono
mandatu karmego na .....-—-..... w wysokos$ci ... . na podstawie |
9.Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu kamego nr 34/2022 wydane przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarego w Krakowie
(razwa organu Paristwowe/ Inspekeji Sarfarne))
6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
tego prawa skorzystata/nie skorzystata*™ nie dotyczy,
7.Dane osoby cdmawigjgce] przyjecia mandatu - nie dotyczy iimie i nazwiskoradres)
8.Protokot zostal sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
9. Ztrescig protokotu kontroli zapoznano sie/nie Zapoznanoc sie ™
10.W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu
NIE DOTYCZY

mi. asystent

'DYRE} sy Fula
(" 'DYREKTOR MDK _. Mlse  Eylsth

A AR, | Y " mor &z Svhwia #duch
mgr Joanna Stomka
(¢zytelny podpis 0sob obecnych podczas kontrolj) {ezytelny podpis kontrolujacego (-ych)

V. POTWIERDZENIE CDBIORU PROTOKOLU
Protokdt kontroli sanitarnej otrzymatem{-am) w dniu 28 03 2022

o
MEODZIEZOWY DOM KULTURY 'DYREKTOR MDK .
—~ im.Andrzeja Bursy %_\ .4 ¥ L4 x

- --606 Krakéw, os Tysiaclecia 15 mgr Joanna Stomky -

tel ffax: 12 648 49 95
(czyteiny podpis osoby odblerajasey protokdi | pieczed podmiotu}

W trakeie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli** E/HDM/OS

(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daly doreczenia ninigjszego protokofu koniroli mogg zostaé zgloszone zastzezenia do
ustaler! stanu faklycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkdw skontrolowanegeo podmiotu w czasie i migjscu trwania konirofi,

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgiadu w dokumeniacfe w siedzibie wiadciwej stacji
sanitarno-epidemiologiczne.

W przypadku odpowiedzi negatywngj nalezy wpisac nie dotyczy" ** niewiasciwe skredlic



