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Pieczgé panstwowego inspektora sanitarnego

PROTOKOL KONTROLI Nr 85/1218/N S/HD/2021

R Jastrzebie-Zdrdj, dnia 25.08.2021r.

(migjscowosé i data)

przeprowadzone; przez:

Romaneg Frydrychowicz, Sekeja Higieny Dzieci i Mlodziezy, numer upowaznienia 4/2020
{tmig i nazwisko, koptdrka organizacyfna, nr upowainienia do wykomywania czynnodci kontroliych)

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Pafistwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Wodzistawiu Slaskim
(nazwa organir Parishwowef Inspekcyi Senitarnej}

Kontrolg przeprowadzone na podstawie art. 1 i art. 25 ust, 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 1. o Patistwowej Inspekcji Sanitarnej
(tekst jednolity: Dz. U. 2 2021r. poz. 195) w zwiazku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11§2ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks
postgpowania administracyjnego (tekst Jednolity: Dz, U. z 2021r., poz.735 ). :

L. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

Placéwka Opiekuniczo-Wychowaweza Nr 1
{(peina nazwa/adres/ielefon/faksipoczia eleltroniczng)

ul. Opolska 7/1-2, 44-335 J astrzebie-Zdrdj
tel. 32 47 67 406

e-mail: poczta@zow.jastrzebie.pl

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

Placéwka Opiekunriczo-Wychowaweza Nr 1

(petna naxwaladrestielefondfaks/poczta elekironicana’vodzaj prowadzong dzialalnosci)

ul. Opolska 7/1-2, 44-335 Jastrzebie-Zdréj
tel. 32 47 67 406

e-mail: poczta@zow.jastrzebie.pl
POZOSTAEA POMOC SPOLECZNA Z ZAKWATEROWANIEM

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganic wymagar

Organ prowadzacy: J astrzebie-Zdroj - Miasto na prawach powiatu’
{iniig i nazwisko/pela nazwa (imwestor/organ zalozycielskify praypadiu spoita cywilnej swymienis wszystlich wspbinikcw})

Al J. Pilsudskiego 60, 44-350 J astrzgbie -Zdroj
{adres zamieszkania/siedziby (i praypadio: spslki cwilnef adresy zemsieszhania wszysikich wspdlnikew/ielefon/faks/poczia elekironiczng))

4. NIP- 633 221 66 15
REGON - 382169763
PKD - 87.90z

5. Osoba kierujaca podmioctem kontrolowanym: Izabela Grzybek - dyrektor
{imig i nazwisko/stanowiske)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu* - nie dotyczy
(fmig | nazwisko/stanowisko/deane upowainigigeego/data wydania upowasnienia/nr)-

7. Inne osoby, w obecnodci ktdrych przeprowadzono kontrolg* - nie dotyczy
(imig { nazwiskolstanowisko/inne)

CDYREKTOR
Placdwek Opickiiese-Wychowmwezyel;
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INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

I
fder,

Data i godzina rozpoczecia kontroli: 24.08.2021r., godz. 11.30, 25.08.2021r., godz. 13.30¢¢ *# R

. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*: nie dotyczy

2
3.
4
5

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: nie dotyczy

. Data i godzina zakoficzenia kontroli; 24.08.2021r., godz. 14.00, 25.08.2021r., godz. 14.00
. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* - nie dotyczy

-6 —Zakres przedmiotowy-kontreli-@cena stanu sanitarnego placéwki oraz ocena dostosowania do Wytyeznych Ministerstwa

Edukacji Narodowej, Ministerstwa Zdrowia i Glownego Inspektora Sanitarnego

. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*  nie dotyczy

(hamwa wyposatenia/nr identyfikaciiny

. Podczas  kontroli ~wykonano pomdsry, badapia lub pebrano— probki—do-—badaf—laberatoryjnyeh™*

—ur i nazwa protokoln/édw# - npie dotyczy

Podczas kontroli wykonano zapis dzwicku i/lub obrazu® - nie dotyczy

10. Korzystano* z wynikéw badan 1 pomiaréw - nie dotyczy

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:

- dokumentacja do celdéw sanitarno-epidemiofogicznych personel,

- umowa 01/2021 z dnia 04.01.2021r. spisana pomiedzy Placéwka a FU OWADEK DDD Mariusz Podbiof, ul. Rodzinna 19,
44-300 Wodzistaw $laski na wykonywanie ustug w zakresie dezynsekcji, deratyzacji oraz kontroli sanitarnej obiektu.

- Protokél z okresowej kontroli i oceny stanu technicznego elementéw budowlanych obiekiu przeprowadzonej

w dniu 21.05.2020r, (przeglad piecioletni) w budynku przy ul. Opolskiej 7/1-2

12. Wykaz dokument6w zataczonych do protokohu kontroli* - nie dotyczy

13, Podezas kontroli wypetniono formularze kontroli:

[

—nr F/HDM/10 Ocena stanu sanitarnego placéwki opiekuiiczo-wychowawezej lub instytucjonalnej pieczy zastgpezej

L WYNIKI KONTROLI

1.

Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacie istotne dla ustaien kontroli

Nie jest prowadzone postepowanie administracyjno-egzekueyjne.

Informacje istotne dia vstalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiota/obiekiu, stanu sanitarno-
higienicznego

W tralecie przeprowadzonych czynnoscei kontrolnych oraz z informacji uzyskanych ed dyrektora placéwlki, w obecnosei ktorego-
przeprowadzone kontrolg ustalono, co nastgpuje:

Placéwia Opiekuticzo -Wychowawcza nr 1 zajmuje pomieszezenia na parterze budynku przy ul. Opolskiej.

Liczba wychowankéw - 12 w tym 4 dziewczynki oraz 8 chiopcéw. Nauka odbywa sig poza placéwka.

Dokumentacja medyczna pracownikéw do celow sanitarno-epidemiologicznych jest aktualna.

Budynek ten  nie jest dostosowany do potrzeb  wynikajacych 2z niepelmosprawnoci  dzieci.
We wszystkich  pomieszczeniach przeznaczonych na . pobyt dzieci zapewniona jest wentylacja grawitacyjna.
Placéwka posiada kanalizacje centralng, ogrzewanie centralne z siecl cieplownicze]. Grzejniki centralnego ogrzewania sg
zabezpieczone. |

Sciany, sufity, posadzki oraz stolarka okienna i drzwiowa w dobrym stanie technicznym, okna maja konstrukejg umozliwiajacg
ich otwieranie,

W pomieszczeniach istnieje mozliwo$¢ ochrony przed nadmiernym nastonecznieniem, punkty swietle czynne.

W sklad Placéwki wehodza:

- 1 pokdj osobowy, Placdwek Op

- 2 pokoje 3-osobsowe, j} FA FGODNG &3 @
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- lazienka dla dziewczat,

- fazienka dla chiopedw,

- $wietlica,

- jadalnia.

7- Wychowankowie korzystaja réwniez z pomieszezen zlokalizowanych w Placéwce Opiekuticzo ~-Wychowawezej nr 2: gabinetu
psychologa, gabinetu pedagoga, izolatorium oraz salli do spotkan z rodzicami,

W budynku zaajdnje sie mwmez sa]ka glmnastyczna i tel apeutyczna z ktorych korzystajq wspolme Wychowa11k0w1e Placc’)wkl

Opiekunczo -Wychowawezej nr 1 inr 2.

Pokoje mieszkalne wyposazone sa w tapezany, stoliki i krzesta szafy, szafki oraz potki.

Wszystkie pomieszczenia utrzymane . sg w dobrym- stanie sanitarnym oraz technicznym. Urzgdzenia, sprzet czysty,
meuszkodzony, spetnia wymogi bezpieczenstwa,

Pomieszezenia higieniczno-sanitarne ogolnodostepne, zlokalizowane na korytarzu, wyposazone w biezgca cieply i zimng wodg
oraz $rodki higieny osobistej. Standardy dostepnosci do urzqdzen sanitarnych sg zachowane. Sciany, posadzki zmywalne,
odporne na dziatanie wilgoci. Urzadzenia sanitarnohigieniczne utrzymane sg w czystodei 1 pelnej sprawnosei technicznej.
Szatnia wspolna, wyposazona w wieszaki na odziez, szafki ubraniowe, péleczki na obuwie utrzymana w dobrym stanie
technicznym,

P]acowka zapewnia catodzienne wyzywienie, posilki przygotowywane sg na miegjscu, Placéwka jest wplsana do rejestru
Panstwowej Inspekeji Sanitarmej w zakresie prowadzonego Zywienia,

Pralnia zlokalizowana w piwnicy, podzielona na strefe czysta i brudng, bielizna brudna dostarczana jest w oznakowanych
waorkach.

Placowka posiada boisko do koszykowki ze sztuczng nawiel"zchniq {(guma), boisko do siatkéwki plazowe], boisko do pitki noznej
ze sztuczna nawierzchnia (frawa) oraz plac zabaw dla dzieci ze sztuczng nawierzchnig (guma) utrzymane w dobrym stanie
techniczayn:. Urzgdzenia terenowe na placu zabaw zapewniajg bezpicezne ich uzytkowanie, sq kompletne, stabilne, wirzymane
w dobrym stanie technicznym. Na placu zabaw oraz boiskach znajduje sig czytelny i kompletny regnlamin, kosze na odpady.
Teren Placdwki jest ogrodzony, nawierzchnia drog, przej§é réwna i utwardzena.

Urzadzenia terenowe na placu zabaw zapewnigja bezpieczne ich uzytkowanie, sg kompletne, stabilne, utrzymane w dobrym
stanie technicznym. Na placu zabaw oraz boiskach znajduje sig czytelny i komplehﬁi regulamin, kosze na odpady. Teren
Placowki jest ogrodzony, nawierzchnia drog, przejsé rowna i utwardzona.

Gromadzenie odpadow statych prawidiowe - pojemmiki na odiaady zmieszane oraz worki do segregacji odpadéow. Miegjsce
gromadzenia odpaddw .utrzymane w dobrym stanie sanitarno-higienicznym i technicznym.

W dniu kontroli otoczenie oraz wszystkie pomieszczenia placéwki utrzymane sa w porzadku oraz czyst0301

Szlaki komunikacyjne zabezpieczone prawidiowo, w sposéb uniemozliwiajacy wyjscie na Jezdme; .

W placéwee obowigzuje calkowity zakaz palenia wyrobdw tytoniowych, w tym nowatcnskxch wylobow tytomowych
i papieroséw elekironicznych w widocznym miejscu umieszezone sz odpowiednie oznakowama W foxmle pisemnej
i graficznej. W dniu kontroli zakaz jest przestrzegany.

Dokonano réwniez kontroli dostosowania Przedszlola do Wytyczaych Ministerstwa Edukacji Narodowej, Ministerstwa
Zdrowia i Gidwnego Inspektora Sanitarnego dia publicznych i niepubliczrych szké?! i placowek w zwiazku z obecna sytuacjs
epidemiologiczng. W Placowce:

- opracowano wewnetrzne procedury okredlajace funkcjonowanie placowld w czasie epidemii,

- zapewniono frodki do dezynfelkeji ragk, S

- usunieto przedmioty, ktérych nie mozna skutecznie zdezynfekowad,
- wydzielono pomieszeczenie na wypadek zaobserwowania u dzieci objawdw infekeji gémych drég oddechowych,
- placdwka posiada srodki do dezynfeke]i pomieszezens, sprzetow,

- zapewniono ciepig biezaea wodg i $rodki higieny osobistej w.po

Placdwek Op

'eis%g;eniach sanitarnych,
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-W sénitariatéch umieszczone s3 instrukcje prawidlowego mycia rak,
- placdwka posiad bezdotykowy termometr,
W dniu kontroli placéwka spetnia wymagania w zakresie COVID-19, przedszkele zostato dostosowane do wytycznych MEN,
MZ1GIS.
3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, kidre naruszono* - nie dotyczy

4. Doraine zalecenia, uwagi i wnioski* - nie dotyczy
IV.UWAGHZASTRZEZENIA OSOBUCZESTNICZACYCH W KONTROLI]

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/aie-dokenane wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budews**

2. Wrdesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
g P :

3. Poprawki i uzupehienia do protokotu — naniesiene/nic naniesiono™**

{podaé: numer strony profokolu, okveslenia lub wyrazy blgdne i te, kidre je zastepufq)

4, Za stwierdzone nieprawidlowoséci wymienione w protokole w czedei 111 pkt 3 lit....... nie nalozono/natezene®* grzywne
w drodze mandatu karnego na '

(imie | nazwisko/stanowiska)
W WYSOKOSCT. .o i SEOWHIE. ..o

.................................................................................................................................... Bresreen s ansass

(hr mandatu karnego)

(podstawa prawna)
5. Upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia.......... e
wydane przez

(razwa organu Panshwowef Inspekeyi Sanitarnef}

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu,
7 tego prawa skorzystata/mie skorzystata®*

7. Dane osoby odmawiajgeej przyjecia mandatu

{imie i nazwisko/adres)

8. Protokol zostal sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Z treécig protokolu kontroli zapoznano sig/nie-zapoznane-sig **
10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé powéd odmowy podpisania protokolu
............................................. 'P}‘acéWka‘@pi'ekUﬁC'z'@‘V\]yGhO\NZWﬁZHNi"j"'"‘“‘“""'““‘"“"'”"'""""'"""""""“““"
DYREKTOR £4-335 Jastrzebie-Zdrd]
Placéwek Opnekm’mz? -Wychowawezych ul. Opolska 7/1-2
! NiIP 633 22393 90
mer 12 ,{M? tel. 3247 67 406
(czyteiny podpis 0s6b obecnych podezas kontrolifpieezed imiennalpieczgé podiiotu) (ezytelny podpis kontrolijgeeg o/ pieczecie imienne}

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokot kontroli safleafiefofizjahater A pagEedsds 2021y,
A44-335 lastrzehiz-Zdro)

ul. Opolska 7/1-2
NIP £33 2239380
tel. 32 47 67 405

(czytelny podpts osobgo % protokdl i pieczed podmioty)

W trakcie kontroli Wykorzystano/mwnykea—zystaﬁe formularze koniroli** zgodnie z pkt 11.13, do wgladu w siedzibie
WSSE/PSSE w Wodzislawiu Slaskim**,

POUCZENIE: ¥ terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokolu kontroli mogg zostaé zgloszone zastrzeZenia do usialer stani Jakiycznego..
Wyniki kontroli dotyczq warunkdw skontrolowanego podmiotu w czasie § migjscu trwania kontroll,
Strona na kaidym etapie postgzpowama ma pranve wglgdu w dokumentacie w sredz.'bre wlaschwej stacji sanitarno-epidemiclogicznej.
i

* w praypadku odpowieds negatywnej nale2y wpisaé , nie dolyezy”  F B F s (50 Il y g @

% ; { P k 'l-' 3"’.‘3:‘34”{1‘?[{ i ‘ \ifuig] W
niewlasciwe skreslic 7 ORY QENAQ‘GE:M G;] i >” HWEWCRYCh
J
T ik i-:vtrwf Q/{i‘




