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T .Sposdb wykonywania kontroli w ramach zapobiegawczego
ANSTW . pobieg g
1NSPEK¥’(‘;)VRY Sl’fNV;’TIAJOWY i biezgcego nadzoru sanitarnego w tym zapobiegania

Wodzs " ARN_ Y i zwalczania chorob zakaznych i zakazen”

‘ w Wodzistawiu ﬁ@hm wydanie z dnia 14.03.2016

#4-300 Wodzislaw SL, ul. Bogeraikskn 3 S

@l 45638 10 456 3R 11, fax 455 15 96 tronalzs

Pieczec stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROLI Nr...162/1218/NS/HP/2017

Wodzistaw Slaski dnia 31.05.2017r.

(miejscowosc | data)

przeprowadzonej przez....Beata Swiecicka sekcja Higieny Pracy upowaznienie nr 18/20186,

Agata Olszewska sekcja Higieny Pracy upowaznienie nr 25/2016

(imig 1 nazwisko. komorka orgamizacyyna nr upowazmema do wykonywama czynnosci kontrolnych)
Pracownika (-éw) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego

w Wodzistawiu Slgskim
(nazwa organu Paristwowey Inspekcyi Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art.1 oraz art. 25 ust.1 ustawy z dnia 14 marca 1985r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (tekst jednolity: Dz.U. z 2015r., poz. 1412 ze zm.) w zwigzku z art.67 oraz art. 68 §1
i § 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960r. Kodeks postepowania administracyjnego (tekst jednolity: Dz.U.
z 2016r., poz. 23 ze zm.).
. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Urzad Miasta

ul. Boguminska 4

44-300 Wodzistaw Slaski
tel. 327218703 e-mail: kancelaria@wodzislaw-slaski.pl
(petna nazwasadres/telefon/faks/poczta elektroniczna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
Urzad Miasta
ul. Boguminska 4

44-300 Wodzistaw Slaski

rodzaj prowadzonej dziatalnosci: kierowanie podstawowymi rodzajami dziatalno$ci publicznej
(peina nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodza) prowadzonej dziatalnosci)
3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

Prezydent Miasta

{imie 1 nazwisko/pelna nazwa (nwestor/organ zalozycielskiive przypadku spotks cywilnej wymienic wszystkich wspoinikow)

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywiney adresy zamieszkama wszystkich wspoinikowstelefon/faks/poczta elektroniczna)

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio.......... NIP............ BA47-12-77-603. ...
cooioo......REGON........ 276258612, . .
................................................................ PKD.......... 84112
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5.0soba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

Mieczystaw Kieca — Prezydent Miasta

{imig : nazZWwisSkc/stanowisko)

»

_ Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

........... DB AOYCZY . o et

(imie 1 nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydara upowazmemarnr)

~

_Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*

tukasz Duda — specjalista ds. bhp

(1@ 1 N22\ISKO/SIano\ISKoNNe)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli......... 30.052017r ..o 1100.
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

......... PHE QOYCZY. ettt o e
3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: ... ... ST RSP OUROO PR RORPPPPRPPII

-1 -

4. Data i godzina zakonczenia kontroli......... 31.052017r. .. 4000
5. Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidlowosci* ... ........ 3h15mMin..
6. Zakres przedmiotowy kontroli:

kontrola przestrzegania przepisow okreslajagcych wymagania higieniczne i zdrowotne, utrzymania
nalezytego stanu higienicznego zaktadu pracy, warunkow zdrowotnych $rodowiska pracy.

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

.......... nie dotyczy.........oooo
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8 Podczas kontroli wykonano pomiary. badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**
— nr i nazwa protokotu/Ow™

. me dotyczy ..
9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu®

.......... PUE GOBYCZY .o oot e e e

10.Korzystano* z wynikow badan i pomiarow
......... nie dotyczy..............

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli
Orzeczenia lekarskie wszystkich pracownikow o braku przeciwwskazan do pracy na danym stanowisku,
ocena ryzyka zawodowego na stanowisku. referent. inspektor. sekretarz. skarbnik. specjalista, naczelnik,
kierowca, dozorca mienia, konserwator, kadrowa, ksiegowa, instrukcje stanowiskowe bhp, rejestr chorob

zawodowych i podejrzen o te choroby, karty charakterystyk mieszanin niebezpiecznych.
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12. Wykaz dokumentow zataczonych do protokotu kontroli*

ceoniedotyczy.

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr... F/HP/01, .. F/HP/02,...F/HP/03,...F/HP/09

lll. WYNIKI KONTROLI

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

istotne dla ustalen kontroli

Urzad dziala na podstawie Statutu Miasta Wodzistawia Slgskiego, przyjetego uchwatg XVI1/160/04 Rady
Miejskiej Wodzistawia Slaskiego z 23 stycznia 2004r W stosunku do kontrolowanego podmiotu nie jest
prowadzone postepowanie administracyjno - egzekucyjne. W obiekcie wywieszono znaki o zakazie

palenia tytoniu i papierosdw elektronicznych. Podczas kontroli zakaz ten byt przestrzegany.

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu,

stanu sanitarno-higienicznego

Budynek 4 czesciowo wylgczony z uzytkowania - trwa remont. Podczas kontroli wreczono zawiadomienie
0 wszczeciu postepowania na stwierdzone uchybienia ujete w protokole. Zostanie wydana decyzja

merytoryczna oraz ptatnicza.

3. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore naruszono*

Budynek 4A (parter)

1.zabrudzone powloki malarskie w biurze nr 104, 105

2. zabrudzone powloki malarskie w biurze nr 106, 107, 108
3. zabrudzone powloki malarskie w biurze nr 100, 101, 102
4. zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 109. 110
Budynek 4A (I pietro)

zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 202, 203, 204

5

6. zabrudzone powloki malarskie w biurze nr 205

7. zabrudzone powtoki malarskie w biurze nr 206

8. zabrudzone powtoki malarskie w biurze nr 200

9. zabrudzone powtoki malarskie w biurze nr 207, 208

10. zabrudzone powtoki malarskie w toalecie dla pracownikow
Budynek 4A (Il pietro)

11. zabrudzone powtoki malarskie w biurze nr 305

12. zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 306
13. zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 301, 302
14. zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 307
15. zabrudzone powioki malarskie w biurze nr 300

16. zabrudzone powtoki malarskie w toalecie dla pracownikow
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Budynek 4B (poziom .0")

17. zabrudzone powtoki malarskie w toalecie dla pracownikéw
Budynek 4B (parter)

18. zabrudzone powloki malarskie w toalecie dla pracownikow
Budynek 4B (I pietro)

19. zabrudzone powioki malarskie w toalecie dla pracownikdw

20. zabrudzone powtoki malarskie w biurze wydziatu spraw obywatelskich
Budynek 4B (Il pietro)

21. zabrudzone powtoki malarskie w toalecie dla pracownikdw

- §14 rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 26.09.1997r.w sprawie ogolnych przepisow
bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz.U. Nr 169 poz. 1650 z 2003r. ze zm.) oraz zatgcznik nr 3 § 2 do w/w
rozporzgdzenia

Ustalono terminy usuniecia uchybien
pkt 17-21 zterminem 31.12.2017r.
pkt 1-16 zterminem 31.05.2018r.

4.Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
Omowiono wyniki kontroli, dokonano/nie-dekerare wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budowy™*

1. Whiesione/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanege w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokolu — raniesiepefnie naniesiono™ ...

(podaé numer strony protokofu. okreslenia iub wyrazy bledne i te. ktore je zastepuja)

2. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit.-...nie natozono/ralezene™™
grzywne w drodze mandatu karnego na

(imig i nazwisko/stanowisko)
w wysoko$ci............... P SHOWINE. ... ... et e e e e e T
(N7 MANAII KBINEGO) . . . . ot e e e et e e e e e e T e e e e e e e e e s
(POUStaWa Prawna) .. ............ ... .. L

3. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr...... S zdnia.......... ST
wydane przez

{nazwa organu Parnstwowej Inspekcji Sanitarnej)
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4. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

5. Dane osoby odmawiajace] przyjecia mandatu

(imig | nazwisko/adres)

6. Protokdt zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach.
7. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/nie-zapeznano-sie *

8. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokofu

: R URZAD MIASTA
IASTAyop

nsj ekmfith}lREZYD ZISLAWIA $LASKIEGO
ul. Boguminska 4

Lukasz Duda. . " Mieczy Taw Kieca - 44-300 Wodzistaw Slaski

czytelny podpis 0sob obecnych pogézas kontroli/piecec imenna/pieczed podmiotu)
st. asystent
PSSE Wodzistaw §1,

T’SU E)d/l‘.ld\k SC e
S t/ mgr a!ajus‘e/c\li‘ ta

mgr IRz, 1ga a Olszews,

st. asystent

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych/pieczecie imienne)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu.........02.06.2017r...............

{czytelny podpis osoby odbierajacel pgbtokol | pieczed podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wykerzystano formularze kontroli** zgodnie z pkt I1.13, do wgladu
w siedzibie WSSE/PSSE w Wodzistawiu Slgskim

H*k

(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokofu kontroli mogq zostac zgioszone zastizezZenia
do ustalen stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkow skontrolowanego podimiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wlasciwej stacji
sanitarmo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewlasciwe skreslic



