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PROTOK6T XONTnO

Nr 430/1207/NS/HM5

przeprowadzonej przez Olgg Poloczek - Starszy Asystent, nr up. SSP/}13 1/37/15
(imig i nazwisko, stanowisko shtzbowe, nr upowaznienio do wykonywania czynnoici kontrolnych)

pracownika(-6w) upowaznionegofyeh) przez Pafstwowego Powiatowego Inspektora Sanitamego
w Gliwicach

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. I i art. 25 ust. I ustawy z dnia 14 marca 1985r. o Paristwowej Inspekcji
Sanitarnej (tj. Dz. tJ. z 20llr. nr 212, poz. 1263 z pbin. zm.), w zwi4zku art. 67 $l oraz art. 68 $l i $2 Kodeksu
postepowania administracyj nego.

I. INFORMACJE D OTY CZACE KONTROL OWANE G O Z AKN. ADU/ OBTEKTU

l.l. Zaklad/o b iekt kon tro low a\! 1 (petn a nazw a, adr e s, te tefon, fa ks) :

O i r o de k Sport ow o - Re kr e acyj ny - ko r ty t e ni s ow e

ul. Kard. Stefana [Vyszyriskiego 62

44-120 Pyskowice

I.2. WlaSciciel /osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialnaza przestrzeganie wymagarfi:

Miejski Oirodek Kultury i Sportuw Pyskowicach
(imig i nazwisko / pelna nazwa / inwestor/organ mlozycielski/w przypadku sp6lki clnvilnej wymienit wszystkich wspdlnikdw )

44-120 Pyskowice, ul. Kard. Stefana Wyszyriskiego 27
nr tel./fax 32/ 233-25-34

(adres :amieszkania / adres siedziby /w przypadku sp6lki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wsp6lnikdw / telefon / faks )

r.3. NIP 969004s485 REGON 000285988 PESEL

I.4. KierujQcy zakladem/obiektem kontrolowanym: (mis inazwisko, stanowisko)

Henrvk Sibielak - Dvrektor MOK\S w Pvskowicach

I.5. Przedstawiciel zakladu/obiektu w obecnoSci, kt6rego przeprowadzono kontrolg* lnieirm,it<o,*'a44d<o)

Barbara Marek - Specjalista'ds. administracyjnych MOKiS w Pyskowicach

I.6. Inne osoby w obecnoSci, kt6rych przeprowadzono kontrolg*1,-is inarwisko, ewentualnie adres):

Boguslaw Matwiejczuk - Kierownik ds. sportu MOKiS w Pyskowicach

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

II.l. Data i godzina rozpoczgcia kontroli: 17.07.2015r., godz. 12 w

I1.2. Zakres przedmiotowy kontroli: kontrola kompleksowa stqnu higienicznosanitarnego
i technicznego obiektu.

F1/PT/01 wyd. I  2dn.13.10.2008r.

JSKI OSRODEK KULTURY I SPORI
W PYSKOWICACH

2 3 -07- 2015



Protok6l kontroli w 430/l207/NS/HI1l5 Str ona 2 z4 \

III. WYNIKI KONTROLI:

[I.1. Informacje o kontrolowanym zakladzielobiekcie fttunformalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacie o toctqcym
sig aktualnie postgpowaniu administrccyjnego-egzekucyjnyn w stosunku do kontrolowanego podmioht, informacje dotyczqce ustalen pokontrolnych

innych kontroli, legalnoit dzialania, inne informacje istotne dla ustaleri kontroli, itp.)'-,

Osrodkiem zarzqdza Miejski Olrodek Kul.tury i Sportu w Pyskowicach (gminna samorzqdowa

j ednostka or ganizacyj na).

I. Na terenie oirodka znajdujq sig:

o korty tenisowe z miejscami dla widzdw,

o boisko wielofunkcyjne,
o lcianka treningowa,
o budynek socjalny,
o kontenery przeznaczone na sprzgt porzqdkowy.

Teren ogrodzony siatkq metolowq. Wg oiwiadczenie strony boisko wielofunkcyjne iest wylqczone

z uzytkowania.
2. W budynku socjalnym wydzielone sq: wgzly sanitarne damski i mgski (wyposa2one w natrysk,

kabing ustgpowq i umywalkg), pomieszczenie gospodarcze, szatnia dla u2ytkownik6w oraz

wydzielone pomieszczenie dla gospodarza obieHu.

3. Obiekt wyposazony jest w instalacjg wodno-kanalizacyjnq. Umywalki i natryski

z doprowadzonq zimnq wodq.

4. Wg oSwiadczenia strony w sanitariatach prowadzona jest dezynfekcja pomieszczeri i urzqdzeft

(stosowane irodek, m.in. Domestos).

5. Zapewnione sq irodki higieny, ti.: mydlo w plynie i papier toaletowy.

6. Odpady komunalne gromadzone sq w zamykanym kontenerze. Odpady stale odbiera firma

Tonsmeier Poludnie sp. z o.o., 4l-700 Ruda Slqska, ul. Kokotek 33.

7. Apteczka I pomocy medycznei iest zapewniona.

8. W obiekcie umieszczono informacig o zakazie palenia tytoniu.

III.2. Wyposa2enie uLyte podczas kontroli*:

nie dotyczv

III.3. Podczas kontroli do badarl laboratoryjnych pobrano prdbki - nr protokolur/6w*

..nie dotyczy

IlI.4.Korzystano* z wynik6w badari i pomiarriw:

... . .nie dotYczY.

III.5. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:

Strona okazala do wglqdu dokumentacig:

L (Jmowa z dnia 31.12.2005r. na odbi6r odpadfw komunalnych (zgodnie z pismem

z dnia 28.01.2014r. nastqpila zmiana fir*y - odpady odbiera Tonsmeier Poludnie sp. z o.o-,

4l-700 Ruda Slqska, ul. Kokorek 33).

Fl /PT/01  wyd.  I  zdn .  13 .10 .2008t
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ry. NieprawidlowoSci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepis6w prawnych, kt6re
naruszono*:

l. Brak doprowadzonej bieaqcej cieplej wody w wgzlach sanitarnych (do umyvalek i natrysk6w).
2. Brak wydzielonego miejsca do przechowl+uania sprzgtu i irodk1w do utrzymania czystoici.
3. Brakwydzielonego miejsca do przechowywonia zapasu lrodk6w higieny.
Srodki do utrzymania czystoici oraz zapas Srodk6w higieny przechowywane sq w miejscach

przypadkowych.

Stwierdzone uchybienia higienicznosanitorne stanowiq naruszenie art. 22 uts.l ustawy z dnia

5 grudnia 2008r. o zapobieganiu oraz nualczaniu zakazeri i chordb zakainych u ludzi (t.i. Dz.U.

z 2013r., poz. 947 z poin. zm.).

W zwiqzku z powyZszym zostanie wydana decyzja nakazujqca stronie usunqt uchybienia zawsrte

w pkt I-3 w terminie do 30.09.2015r.

Poinformowano strong, 2e zostanie obciqhona kosztami za przeprowadzenie kontroli wynikowej

oraz za wydanie decyzji administrqcyjnej.

V. Wykaz dokument6w zal4czonych do protokolu*

..nie dotyczy

VI. Uwagi izastrzeL,enia os6b nczestnicz4cych w kontroli.*:::::*g-:-i:l1i:',::.i""^:.e:*:::::::::::::::::*:o.1llil.

Yll. Za stwierdzone nieprawidlowoSci wymienione w protokole w pkt ..
nie nalozono / nalozono** mandat karny na ....

(imig i narwisko, stanowisko)

. .... w wysokoSci. na podstawie art.
(nr mandatu karnego) (podstawa prawna)

Upowa2nienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia ....ff ...... '

Poprawki i uzupelnienia do p rotokolu - naniesiono/ulg.-uanii esionq* *

( podat: numer strony protokolu, okrellenia lub wyra:y blgdne i te, kt6re je zastgpujq )

Protok6l zostal sporz4dzony w 2 jednobrzmi4cych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu
i om6wieniu zostat podpisanJ / odm6wiono podpisania**.
W przypadku orFnffil6dpisania protokolu naleLy wpisad pow6d odmowy podpisania
protokolu.

FI iPT/O1wyd.  I  zdn .  13 .10 .2008r



Protok6l kontroli w 430/1 207/NS/HK/1 5 Strona 4 z 4

Dokonano / nie dokonano** wpisu w ksi4zce kontroli sanitarnej i ksiEZce kontroli**
Wvdano / nie wydano** na podstawie art.3I. $1 ustawy o Paristwowej Inspekcji Sanitarnej dowlne
zalecenia, uwagi i wnioski, kt6re wpisano w ksi4zkg kontroli sanitarnej x*

Zostanie wydana decyzja administracylna nakazujqca stronie usunqt niepra'widlowoici sanitarne

wymienione w IV czgici protokoluw pkt l-3 w terminie do 30.09.2015r..

Data i godzina zakoriczenia kontroli: 17.07.2015r., godz. 13 00 L4czny czas kontroli.' I godz.

'lh r";iiTA 05. ADMlilSnfiYJltYtH

-o.r".ffi {ruril fl1*l3rJry*B,fl':'"*
"'; l : Ki'd' Stefana Wyszyrls' iego 27

(podpis i/lub piec4t strony /przedstawiciela kontrolowanego zaklad4)lp g6ri 004:148!,,?T..:lO!!l'tUrn8U

\ _ -

Sekcia HigienY Komunalnei

^;:##N!ks/
(podpis osdb obecnych podczas kontroli) (podpis i /lub pieczgt osoby(os 6b) kontro lujqcej (ych)

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOI,U PRZEZ STRON4

Protok6l kontroli sanitarnej otrzymalem (-am) w dniu

sPt(.'At"tSTA D5. CYJilY(h

i l.o(,Lq
mgr Bd reR

Cv"
(podpis i pieczgt osoby odbierajqcej protok6l)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od
mohe zglosid zastrzehenia do ustaleri stanu faktycznego.

Wyniki kontroli doQczq warunk6w skontrolowanego zaleladu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kaidym etapie postgpowania ma prqwo wglqdu w dokumentacjg w siedzibie Stacji.
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protokolu

* - w przypadku odpowiedzi negafunej nalezy wpisat ,,nie dotyczy'
** - wlaicitve =akreilii

F1/PT/01 wyd. l  zdn.13.10.2008r.


