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Powiatowa Stacja

Sanitarno — Epidemiologiczn
ul .B. Chrobrego 11

66-530 Drezdenko

Tel. 957620520

PROTOKOL KONTROLI Nr HK.533.05.01.2016
Zagorze, 21.06.2016r.

(miejscowo$é i data)
przeprowadzonej przez Dorote Dobak — st.asystent HK, nr up. 191/843/2016 oraz Bogustawe Psonak —
st.inst.hig. nr up. 193/842/2016

(imie i nazwisko, komdérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-0w) upowaznionego (-ych) przez Parstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Drezdenku (nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r.
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz. U. z 2015r., poz.1412) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1
i § 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t.j. Dz. U. z 2016r.,
poz. 23)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
Miejsce Wykorzystywane do Kagpieli Zagorze
(pefna nazwaladres/telefon/faks/poczia elekironiczna)

2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu
Urzad Miejski w Drezdenku

ul. Warszawska 1
66-530 Drezdenko

Tel.957620202
(pelna nazwa/adres/lelefonffaks/poczta eleklroniczna/rodzaj prowadzonej dzialalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagarn
Pan Maciej Pietruszak - Burmistrz
(imig i nazwisko/pelna nazwa (inwestor/forgan zaloZycielskiv przypadku spolki cywilnej wymieni¢ wszystkich wspéinikéw))
(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spolki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdlnikéw/telefonffaks/poczia elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio: 959-00-07-025/080530005775
5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

Pan Maciej Pietruszak - Burmistrz
(imie i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

Pani Joanna Sztube — mt. referent
(imie | nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/dala wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecno$ci ktérych przeprowadzono kontrole*

Nie dotyczy

(imie i nazwisko/stanowisko/inne)
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ii. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: 21.06.2016r.; godz.12.00

2. Data otrzymania pizez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* Kontrola za zgodg strony.
Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: Przygotowanie do sezonu letniege 2016r.

Data i godzina zakorczenia kontroli: 21.06.2016r. godz. 13.00

-~ w

Czas kontroli obszaru, w ktérym siwierdzono nieprawidlowo$ci* nie dotyczy

o

Zakres przedmiotowy kontroli: przygotowanie do sezonu letnicgo 2016r.

6. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*
Laptop, drukarka
{nazwa wyposoieniu/nr identyfikacyiny)

7. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych™
- Ar i nazwa protokotu/ow™

Nie dotyczy
8. Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu* - nie dotyczy
8. Korzystano* z wynikéw badan i pomiarow
Sprawozdanie z badan w wersji elektroniczne] — nr probki 01616.2016.5
10.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

Dokumentacja zdrowoina.

Umowa na odbidr odpadow komunalnych.
11. Wykaz dokumentéw zatgczonych do protokotu kontroli*

Nie dotyczy.
12. Podczas kontroli wypelniono formularze kontroli — nr brak

1. WYNIKI KONTROLI

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

Aktualnie nie toczy sie postepowanie administracyjno — egzekucyjne w stosunku do kontrolowanego podmiotu.

2. Informagje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmiotu/obiekiy,
stanu sanitarno-higienicznego

W dniu kontroli stwierdzono, ze:

—  Miejsce wykorzystywane do kapieli potozone jest nad jeziorem tubowo

—  Miejsce wykorzystywane do kapieli posiada regulamin okreslajacy warunki korzystania z kapieli

— nieczystoéci plynne odprowadzane sa do: sieci-kanatizacyjnej/ zbiornika bezodplywowego/ nie
stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie usuwania Sciekow

- odpady komunalne gromadzone sg w kontenerach i pojemnikach

— kontenery i pojemniki do gromadzenia odpadéw komunainych sa/ rie-sg utrzymane w dobrym
stanie: sanitarno- porzadkowym/ sanitarno —technicznym ( segregacja odpadéw komunalnych -3
kontenery, 7 koszy na odpady komunalne wyscielane workami )

—  obiekt posiada umowe / rie-pesiada umowy na odbidr odpaddw komunalnych z firmg posiadajaca
wymagane zezwolenie { wywdéz odpadéw bedzie odbywat sie 3 razy w tygodniu — poniedziatek,
$roda, piatek)

Nazwa i siedziba firmy PGKiM Sp. z 0.0. Drezdenko
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— miejsce wykorzystywane do kgpieli podsiada :
s plaze,
e  obiekt wyposazony jest/ aiejest TQY-TOY — 2 sztuki, pomost
e znajduje sie tablica informacyjna
¢ wyznaczone jest miejsce do gry w siatkdwke oraz drewniane stoliki z tawkami.
— sanitariaty s3/ rie-sga wyposazone w umywalki z biezgcq ciepla i zimng wodg
—  kabiny ustepowe:
e posiadaja/ pie-pesiadajg Sciany o powierzchniach zmywalnych i odpornych na dziatanie
wilgoci
» posiadaja/ rie-pesiadajg posadzki wykonane z materiatéw zmywalnych, nienasigkliwych
* posiadaja/ rie-pestadalg miski ustepowe umieszczone w oddzielnych kabinach
e posiadajg/ nriepesiadajg wentylacje grawitacyjng /mechaniezng e-dziatapiu-cigglym
Awigezang—oautematyeznie
- s/ aiesg zapewnione $rodki higieny (mydfo, reczniki jednorazowego uzytku, papier toaletowy,)
— jest/ niejest-prowadzona dezynfekcja sanitariatow
— pomieszczenia obiektu sa/ riesy utrzymane w dobrym stanie: sanitarno- porzadkowym/ sanitarno
— technicznym
— jest/ nie-jest wydzielone pomieszczenie/miejsee na sprzet porzadkowy, érodki czystoéciowe
i dezynfekcyjne
~ otoczenie miejsce wykorzystywane do kapieli jest utrzymane w dobrym stanie porzadkowym
— 53 nie sg widoczne plamy oleju na powierzchni wody
— jest/ nie jest widoczna trwata piana na powierzchni wody
— jest/ nie jest wyczuwalny zapach fenolu
- zapach jest/ niedest naturalny/ akceptowalny
- mezra/ nie mozna zaobserwowad zakwity sinic powodujgce zmiane barwy | wystapienie
zmetnienia wody oraz zapachu
- 53/ nie sy widoczne przedmioty ptywajace : drewno, butetki, opakowania szklane, guma, inne
Inne uwagi kontrolujgcego /Opis stwierdzonych nieprawidtowosci /wtasciwe zakredtié/

Nieprawidlowosci siwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, kiére naruszono*
a) nie dotyczy.

b) -

: 3. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

Nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ rie-dekenans wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budowy**
2. Whiesione/nie wniesiono** uwag i zastrzeZzett do opisanego w protokoie stanu faklycznego

3. Poprawki i uzupeinienia do protokolu — paniesiono/mie NaniesioNe™ . .
(podac: numer strony protokolu, okrestenia lub wyrazy bledne i te, Kkidre je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidlowoSci wymienione w protokole w czesci 1 pkt 3 Ht....... nie nalozono/natozono™
grzywne w drodze mandatu karnego na

{imie { nazwisko/stanowisko)
W WYSOKOS Gl e rrrrrrssrrrrrererrerrees L
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5. Upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnego nr-————-=—=12

dnia————rrr wydane przez

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

6. Osoba ukarana zostala pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystala** - nie dotyczy

7. Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu

(imie i nazwisko/adres)

8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach
9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig/nie-zapoznano-sig **

10. W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisa¢ powod odmowy podpisania protokofu

(czytpify podpis os6b obecnych podczas kontroli)

Stars, . nsdpukior Higieny STARSZY ASYSTENT
PSSE Yferdenko PSSE Drezdenko

| A f\%
sonek )SQJU OQ(M Dabak

Bogusti

(czytelny podpis kontrolujacego (-ych)
V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu 21.06.2016r.

(czytelny is osoby odbierajacej protokdl i piecze¢ podmiotu)
W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wykorzystane formularze kontroli** nie dotyczy

(nazwa/nr)

POUGZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokofu kontroli mogg zostac zgloszone zastrzezenia do
ustalen stanu faktycznego..

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

Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wtasciwej stacji
sanitarno-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skresli¢



