Powiatowa Stacja Sanitarno-Eyidemiologiczna
W Krakowie
31-752 Krakéw, ul. Makuszyrizkiego 9
tel. centr. 12 644-93-72, 12 44-99.4;
12684-40-99,12 684-41-83, f2x 12 655-99-99
PiecAe &2aa)t sapimrno-epidemiologiczne;

Strona 1 z (3)

PROTOKOL KONTROLI

Znak HD.9020.5.393.2024 Krakdw, 14.08.2024 .
(miejscowosc¢ i data)

przeprowadzonej przez Klaudie Pacholczak, Oddziat Higieny Dzieci | Miodziezy, nr leg. stuzb. 495, nr up. 39

z dnia 2024-01-01

(imig i nazwisko, komorka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego

w Krakowie

(nazwa organu Panstwowej inspekefi Sanitarne))

Kontrole 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. 22024 r. poz. 416), w zwigzku zart. 67 §1orazart. 68§ 11§

2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t). Dz.U. 22024 r. poz. 572)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Samorzgdowe Przedszkoie Nr 76
ul. Emaus 29, 30-213 Krakow
tel. 12 425 09 40, e-mail: p7re@mic.krakow.pl
(pefna nazwa/adresftelefonfaksipoczia elektroniczna)
2. Informagcja dotyczgca kontrolowanego obiektu
Samorzgdowe Przedszkole Nr 76
ul. Emaus 29, 30-213 Krakdw
tel. 12 425 09 40, e-mail: p76@mjc.krakow.pl

Placéwka edukacyjna
(pefna nazwa/adresftelefonffaks/poczta elektronic zna/rodzaj prowadzonej dziatainosc)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan
Gmina Miejska Krakow, Pl Wszystkich Swietych 3 / 4, 31-004 Krakow

(imie i nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zafozycielskiiw przypadku spotki cywilnej wymienic ws zystkich wspoinikow)
(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdinikowhtelefonffaks/poczta elektronic zna))

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio: 6761013717/ 351554353

5. Osoba Kierujgca podmiotem kontrolowanym:
Pani Anna Stocka — Dyrektor placéwki
(imig | na 2w.sko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*: Nie dotyczy
(imie i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydania upowaznienia/nt)

7. Inne osoby, w obecnosci ktdrych przeprowadzono kontrole*: Nie dotyczy

(imie i nazwisko/stanowisko/inne)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

Data i godzina rozpoczecia kontroli: 14.08.2024 ., godzina: 11:00
Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy
Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: nie dotyczy
Data | godzina zakonczenia kontroii: 14.08.2024 r., godzina: 12:45
Czas kontroli obszaru, w Ktérym stwierdzono nieprawidtowosci*: Nie dotyczy
. Zakres przedmiotowy kontroli: ocena stanu sanitarnego przedszkola i ocena dostosowania mebili
edukacyjnych do zasad ergonomii
7. Wyposazenie uzyte podczas kontioli* - Nie dotyczy
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)
8. Podczas kontroli wykernane pomiary, badania Ilub pobrano probki do badan laboratoryjnych**
— nri nazwa protokotu/ow*
9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu* - Nie dotyczy
10. Korzystano™® z wynikow badan | pomiardw:
e Protokdt BHP —29.08.2023 1.
¢ Protokdt wartosci natezenia oswietlenia — 10.11.2015 . 115.06.2016 1.
e Atest higieniczny do faktury na piasek —31.07.2024 1.

N
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e Protokét przegladu ukiadu Klimatyzacji (7 protokotow) -12.09.2023 .

e Protokot nr 198236/2024 z okresowej kontroli przewodéw kominowych —08.01.2024 r.

o Karta przeglgdu instalac]i sclarne] — 24.07.2024 1.
11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli: Nie dotyczy
12. Wykaz dokumentow zatgczonych do protokofu kontroii*

¢ Klauzula obowigzku Informacyjnego w zakresie przetwarzania danych osobowych

e Dziatania edukacyjno-informacyine
13. Podczas kontroli wypetniono formutarze kontroli — nr: F/HDM/02 i F/HDM/0S
Wypetnione w trakcie kontroli formularze w formie elektronicznej sg do uzytku wewnetrznego Parstwowej
Inspekcji Sanitarnej, nie stanowig integrainej czesci protokofu kontroli (stuzg jedynie do dokumentowania
wynikow kontroli) | sg do wgladu kontrolowanego na kazdym etaple postepowania administracyjnego i mogg
zosta¢ udostepniane na jego wniosek po przeprowadzonych czynnosciach kontrolnych lub w siedzibie
kontrolujgcego.
I WYNIKI KONTROLI

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

W placéwece nie jest prowadzone postgpowanie administracyjne.

2. Informacje istotne dla ustaler kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmiotu/obiektu,
stanu sanitamo-higienicznego.

Budynek: Przedszkole jest zlokalizowane w budynku wolnostojgcym, na parterze. Budynek jest wpisany do
Rejestru Zabytkow. Budynek jest dostosowany do os. z niepetnosprawnosciami — podjazd i toaleta. Stolarka
drzwiowa, okienna jest w dobrym stanie technicznym. Posadzki, podtogi | $ciany sg w dobrym stanie
technicznym.

Wyposazenie techniczne budynku: Budynek jest podtaczony do miejskiej sieci uzbrojenia terenu w zakresie
wodno-kanalizacyjnym, gazowym i elektrycznym. Ogrzewanie w budynku jest wiasne gazowe (kottownia).
Pomieszczenia sg wyposazone sg w meble z certyfikatami w 100%. Zabawki speiniajg wymogi
bezpieczeristwa.

Mikroklimat pomieszczer; W pomieszczeniach pobytu dzieci zapewniona jest wentylacja grawitacyjna |
mechaniczna w starszej czesci przedszkola oraz klimatyzatory. Punkty swietlne sg czynne. Okna sg
wyposazone w rolety chronigce przez nadmiernym nastonecznieniem.

W placowee sa zlokalizowane: 6 sal zabaw, 6 pomieszczen sanitarnych, 2 hole do rytmiki/éwiczen, sala do
zaje¢ indywidualnych/dodatkowych, szatnia wspélna w holu.

Wyposazenie pomieszczen placowki: Dzieci nie lezakujg w trakcie dyzuru wakacyjnego. Wydzielone sg dia
nich kantorki na posciel (pétki z przegrodkami) | lezaki.

Ergonomia: Stoliki i krzesetka sa réznej wysokosci, przypisane do kazdego dziecka zgodnie z zasadami
ergonomii i pomiarami wysokosci 150 dzieci.

Pomieszczenia sanitarne i warunki do utrzymania higieny: Pomieszczenia sanitarne wyposazone sg w srodki
higieny osobistej: mydetko, reczniki papierowe i cieptg wode przy wszystkich umywalkach. Placdwka nie
prowadzi profilaktyki z zakresu higieny jamy ustnej. Standardy dostepnosci do urzadzen sanitarnych sg
zachowane. Srodki czystoéci sg przechowywane w miejscu niedostepnym dla dzieci tj. pomieszczeniach,
kantorkach zamykanych na Klucz.

W dniu kontroli stan sanitarno-higieniczny pomieszczen wraz z wyposazeniem - bez zastrzezen.
Warunki do prowadzenia zywienia: Dzieci spozywajg 3 positki na salach zabaw, ktére sg przygotowywane na
miejscu. Placowka jest wpisana do rejestru zaktadow podlegajgeych urzedowej kontroli organéw Paristwowe]
Inspekcji Sanitarnej. Ostatnia kontrola stotéwki miata miejsce 06.09.2023 r.

System pierwszej pomocy: Apteczki | pomocy sg wyposazone w srodki opatrunkowe i instrukcje | pomocy na
kazdej grupie.

Teren placowki: Plac zabaw wyposazony w sprzety przymocowane na state do podtoza z certyfikatami w
90% oraz regulamin oraz 2 piaskownice z plandekami. Na terenie ogrodu sg takze 2 miniboiska wyposazone
w regulamin.

Gromadzenie odpaddw statych: Kontenery przy parkingu

Palenie tytoniu: W placdwce w widocznym miejscu jest umieszczone oznakowanie stowne i graficzne
informujgce o zakazie palenia wyrobow tytoniowych na terenie placowki.
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Liczba dzieci/oddziatow: Do przedszkola uczeszcza 150 czieci w 6 oddziatach. Liczba personelu: 29 os,,
w tym: 15 os. w dziale pedagogcznym.

3. Nieprawic'~woéci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisdw prawnych, ktére naruszono*:

Nie dotyczy

4. Dorazne zalecenia, uwagi | wnioski* Po zakorczonych czynnosciach kontrolnych przeprowadzono
dziatania edukacyjno-informacyjne w zakresie punktow 1b),1c)2,3,5,7,8 zalgcznika do protokotu pt.
,Dziatania edukacyjno-informacyjne” w czasie 15 minut.

IV.UWAGI i ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/nie-dekonane wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budewy ™

2. wniesieno/ nie wniesiono™ uwag | zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — paniesione/ nie naniesiono™*

(podac: numer strony protokofu, okresienta fub wyrazy bfedne ite, ktore je zastepuja)

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

(imig i na zwisko/stanowisko)

W WBORGEEL.. . v s mo o s e o s 5 SOV . e i 6 Wil e 740500 306 50 48 W 54 R 57 AR L G 44 1 e V50 5 e

(nr mandatu karmego) ... ... ... ...
(podstawa prawna) ............... : i WA S U G i EGE AT FU S SR VA w6 T8 SRS S0 4 0K 2K 6 SRS AL SRR eHAEARS

5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karmego nr 39/2024 wydane przez
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie
(nazwa organu Parstwowef inspekcji Sanfarmej)

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.

Z tego prawa skerzystata/nie skorzystam™ ... ...

7.Dane osoby odmawiajgce] przyjecia mandatu:............ .(imie i nazwisko/adres)
8.Protokdt zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig/nie-zapoznano-sig **

_mgr AnMa Stocka

(czytelny podpis 0sOb obecnych podczas kontroli) (czytelny podpis kontrolujacego (-ych)

V. POTWIERDZENIE GDBIGRU FRCTOKOLU
Protokdt kentroli sanitarnej otrzymalem{-am) w dniu 14 sierpnia 2024 1.

S cole Nr 76 DYREKTOR

Samorzadowe Przedszkole Nr /¢

im. i, Jadwigi Krolowej Polski w Krakowie PRZEDSZWOLA NR 76
ul. Emaus 29, 30 - 213 Krakow

Tel.: 12/ 625-29-70, 12/ 425-30-73 _ a ’ |
Fax: 12/ 48E.0€INy podpis osoby odbierajacej protok® i pieczeé podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wy korzystane formularze kontroli**: F/HDM/02 | F/HDM/0S

(nazwa/nr)

.mgr.. Annta Stocka

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokofu kontroli moga zostac zgloszone zastizezenia do ustalen stanu
faktycznego.
Wyniki kontroli dotycza warunkow skontrolowanego podmiotu w czasie i migjscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wfasciwej stacji sanitarno-
epidemiologiczney.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”

** niewfasciwe skresli¢



