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INSPEKTOR SANITARN IMIEJSKI OSR KULTURY | SPORi
W GLIWICACH ' —

Piecze¢ panstwowego inspektora sanitarnego z

PROTOKOL KONTROLI |

i. zij

Nr 428/1207/NS/HK/15

(Miejscowof¢ i data)

przeprowadzonej przez Olge Poloczek — Starszy Asystent, nr up. SSP/0131/37/15

(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

pracownika(-6w) upowaznionego{—yeh) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Gliwicach

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985r. o Pafistwowej Inspekcji
Sanitarnej (tj. Dz. U. z 2011r. nr 212, poz. 1263 z pézn. zm.), w zwiagzku art. 67 §1 oraz art. 68 §1 i §2 Kodeksu
postepowania administracyjnego.

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKLADU/ OBIEKTU

I.1. Zaklad/obiekt kontrolowany: (peina nazwa, adres, telefon, faks):

Hala Widowiskowo-Sportowa im. Huberta Wagnera
ul. Strzelcow Bytomskich 1
44-120 Pyskowice

1.2. Wlasciciel /osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan:
Miejski Osrodek Kultury i Sportu w Pyskowicach
(imie i nazwisko / petna nazwa / inwestor/organ zalozycielski/w przypadku spétki cywilnej wymienié wszystkich wspolnikéw )
44-120 Pyskowice, ul. Kard. Stefana Wyszynskiego 27
nr tel./fax 32/ 233-25-34

(adres zamieszkania / adres siedziby /w przypadku spétki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspélnikéw / telefon / faks )
1.3. NIP 9690043485 REGON 000285988 PESEL .......... e

I.4. Kierujgcy zakladem/obiektem kontrolowanym: (imie i nazwisko, stanowisko)

Henryk Sibielak — Dyrektor MOKiS w Pyskowicach

L.5. Przedstawiciel zakladu/obiektu w obecnosci, ktorego przeprowadzono kontrole* (imiinavisio, sanowiso)

Barbara Marek — Specjalista ds. administracyjnych MOKiS w Pyskowicach

I1.6. Inne osoby w obecnosci, ktorych przeprowadzono kontrole™ (imie i nazwisko, ewentualnie adres):
Bogustaw Matwiejczuk — Kierownik ds. sportu MOKiS w Pyskowicach

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

I1.1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: /7.07.2015r., godz. 13 i

I1.2. Zakres przedmiotowy kontroli: kontrola kompleksowa stanu higienicznosanitarnego
i technicznego obiektu.
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III. WYNIKI KONTROLI:

II1.1. Informacje 0 kontrolowanym zakladzie/obiekcie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczqgcym
sig aktualnie postepowaniu administracyjnego-egzekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyczqce ustaleri pokontrolnych

innych kontroli, legalno$é dzialania, inne informacje istotne dla ustale: kontroli, itp.)..

Obiektem zarzqdza Miejski Osrodek Kultury i Sportu w Pyskowicach (gminna samorzqdowa jednostka
organizacyjna,).

1. W skiad obiektu wchodzg, m.in.:
e hala sportowa z miejscami dla publicznosci,
e zespoly szatniowe polgczone weztami sanitarnymi,
e szatnia z wezlem sanitarnym przeznaczona dla oséb niepelnosprawnych,
o silownia wyposazona w przyrzqdy do c¢wiczen,
e sala do ¢wiczen korekcyjnych/fitness,
e (oaleta dla 0sob niepetnosprawnych,
e toalety damskie i meskie dla 0séb korzystajgcych z halli,
o toalety damskie i meskie dla publicznosci (na pietrze),
e pomieszczenia  gospodarcze przeznaczome do  przechowywania  srodkéw — myjgco-
dezynfekcyjnych oraz sprzetu do utrzymania czystosci w obiekcie.
2. Obiekt wyposazony jest w instalacj¢ wodno-kanalizacyjng. Umywalki, zlewy i natryski zapewniajq
pobor biezqgcej wody zimnej i cieplej.
3. Budynek hali polgczony jest z budynkiem Gimnazjum Nr 1 w Pyskowicach przy ul. Strzelcow
Bytomskich 1. W czasie roku szkolnego na terenie hali odbywajq sie zajecia sportowe dla szkol.
4. Wezly sanitarne wyposazone sq w umywalki z doprowadzong zimna i cieplq wodg, kabiny WC,
natryski. W sanitariatach dostgpne sq Srodki higieny, tj.. mydto w plynie, reczniki jednorazowe
i papier toaletowy. Wg oSwiadczenia strony w sanitariatach prowadzona jest dezynfekcja
pomieszczen i urzqdzen (stosowane Srodki myjgco-dezynfekcyjne — m.in. BR-70, Domestos).
. Odpady komunalne gromadzone sq w zamykanych kontenerach. Odpady stale odbiera firma
Tonsmeier Poludnie sp. z o.0., 41-700 Ruda Slgska, ul. Kokotek 33.

~

5. Pomieszczenia obiektu utrzymane sq w nalezytym stanie higienicznosanitarnym i technicznym.
6. Apteczka I pomocy medycznej jest zapewniona.
7. W obiekcie umieszczono informacje o zakazie palenia tytoniu.

II1.2. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*:

II1.3. Podczas kontroli do badan laboratoryjnych pobrano prébki — nr protokotu/ow*
.......................................................... BB DT ICEY 1 Ficinit vassvs s s wwisnis s s s wmomimn b x o s smomnce #4855 258

I11.4. Korzystano* z wynikow badan i pomiaréw:
.......................................................... EC AOLYCZY ..ot

II1.5. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:
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IV. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore
naruszono*:

VI. Uwagi i zastrzezenia 0osob uczestniczacych w kontroli.
Whnosze / nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:
e S ,

VII. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w pkt ................ T TR

nie nalozono./ nalozene®™™ mandat Karny na ......coveearrrvamvvsonsvnmns T ———
(imig i nazwisko, stanowisko)

............... e e el e L L Dapodstawie Bt Lo e
(nr mandatu karnego) (podstawa prawna)

Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia ....---....0r ....... T

Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesiono / nie naniesiono** ..................... T TETURR

( podaé: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepujq )

Protokoél zostal sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu

i oméwieniu zostaé podpisany / odméwiono podpisania**.
W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisa¢ powod odmowy podpisania

protokolu. 'Zé

Dokonano / nie dokonano** wpisu w ksigzce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
Wydano / nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi i wnioski, ktore wpisano w ksigzke kontroli sanitarnej **

Data i godzina zakonczenia kontroli: 17.07.2015r. godz. 14 5 Laczny czas kontroli: [ godz.

VVYSZyns: «€go 2/
-

35 Regon 000129598¢

tawiciela kontrolopvanego zaktadu)

/S SPORTU Sekcja Higieny Komunain€j

Starszy Asystent
Ay (Il 0N
'/7ZO ga Poloczek

(podpis i /lub pieczgé osoby(oséb)kontrolujgcej(ych)
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POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE

Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu ... ”2'2 O{’ZQZ 3” .

SPECJALISTA DS. ADMINISTRALYINYCH

(podpis i pieczeé osoby odbierapgcej protokdt)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu
moze zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczq warunkow skontrolowanego zaktadu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

*

- w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,, nie dotyczy”
** _wilasciwe zakresli¢
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