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Zatgcznik nr 2

Pieczeé stacii sanitarno-epidemiolngiczne]

gt e

PROTOKOL KONTROLI Nr HK - 56/2024

HK 9020 141 2024 Krosno Odrzanskie, dnia 17 maja 2024 r.

(miejscowosé i data)

przeprowadzonej przez Danute Sieradzkg - starszego asystenta higieny komunalne;j,
przewodniczacg zespotu kontrolujgcego - nr upowaznienia 5/2024- state, Ann¢ Barbaziak - stazystg

higieny komunalnej, cztonka zespoiu kontrolujqcego, nr upowazmenia 15/2024 — state.
(imie i nazwisko, komérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykon ywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika(-6w) upowaznionego (-ych) przez Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w

Kro$nie Odrzariskim
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarmej)

Panstwowej inspekcji Sanitamej (i.j. Dz. U. z 2024 1., poz. 418) w zwiazku z ail. 67 § 1 oraz ail.68 §
i 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (tj. Dz. U. z 2024 r.,
poz. 572).

Kontrole przeprowadzono na podstawie art.1 i art.25 ust.1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o
i

i. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany
Osrodek Sportu i Rekreacji w Kro$nie Odrzanskim

ul. Pufaskiego 3

66-600 Krosno Odrzariskie
(pelna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

Obiekt sportowo-rekreacyjny
ul. Pocztowa 27

66-600 Krosno Odrzariskie
(pelna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalno$ci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan:

Osrodek Sportu i Rekreacji w Kro$nie Odrzanskim
(imie i nazwisko/pena nazwa (inwestor/organ zaloZycielskiw przypadku spotki cywilnej wymienic wszystkich wspolnikéw))

ul. Putaskiego 3, 66-600 Krosno Odrzanskie

{adres zamieszkania/siedziby (w przypadiu spoiki cywiinej adresy zamieszikania wszysikich wspoinikowsieieion/faks/poc.ia eiekironicinaj)

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio 926-162-98-13, 000-658-633
5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

Tomasz Struk - dyrektor O$rodka Sportu i Rekreacji

(imie i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*:
Nie dotyczy
(imie i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnoéci ktérych przeprowadzono kontrolg*:

Tadeusz Przezdzwiek — kierownik Centrum Rekreacyjno-Sportowe
(imie i nazwisko/stanowisko/inne)
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INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

Data i godzina rozpoczecia kontroli: 17 maja 2024 r., godz. 13"

Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*: nie dotyczy

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: nie podlega przepisom Ustawy Prawo Przedsigbiorcow
Data i godzina zakonczenia kontroli: 17 maja 2024 r., godz. 15%

Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowos$ci*: nie dotyczy

Zakres przedmiotowy kontroli:

Kontrola sanitarna biezgca. Ocena stanu sanitarno-porzadkowego i technicznego  obiektu
sportowo-rekracyjnego. Wyposazenia w sprzet i Srodki do dezynfekcji. Postepowanie z odpadami
powstajgcymi w wyniku prowadzonej dziatalnoSci.

Wyposazenie uzyte podczas kontroli*:

Nie dotyczy
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badarn laboratoryjnych**

— nri nazwa protokotu/ow*:

Nie dotyczy

. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*:

Nie dotyczy

10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw:

Nie dotyczy

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:

badania lekarskie,
umowa na odbiér odpadéw komunalnych nr KPWK/DGO/74/2020 z dnia 02.02.2021 r.,
protokot z przeprowadzonych czynnosci kominiarskich z dnia 23.11.2023 r.,

umowa 0 zaopatrzenie w wode i odprowadzanie $ciekdw nr WK/KR/Pi/139/2014 z dnia
04.08.2014 r.,

protokét kontroli okresowej nr 1/HP/2023 z dnia 12.12.2023 r. stanu technicznego obiektu.

12.Wykaz dokumentéw zatgczonych do protokotu kontroli*:

Nie zatgczono

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr :

Nie dotyczy

. WYNIKI KONTROLI

1.

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

Dziatalno$¢ na terenie obiektu nadzorowana jest przez Os$rodek Sportu i Rekreacji w Krosnie
Odrzanskim na podstawie Uchwaty nr XXXVI11/284/13 Rady Miejskiej w Krosnie Odrzarnskim z dnia
26 czerwca 2013 r.

Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarno-higienicznego.
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Przed przystapieniem do wykonywania czynnoéci kontrolnych okazano legitymacje stuzbowg
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krosnie Odrzanskim do przeprowadzenia
czynnosci kontrolnych, poinformowano osobe kierujaca podmiotem o zakresie kontroli.

W trakcie kontroli stwierdzono:

Kompleks Sportowo-Rekreacyjny sktada sig¢ z obiektow sportowych: stadion, kregielnia oraz
squash.

W obiekcie zatrudnionych jest 7 osob (kierownik obiektu i 6 pracownikow obstugi). Badania
lekarskie aktualne — wazne do: dwie osoby z obstugi i kierownik - .05.2024 r., 4 osoby obstugi —
.05.2025 .

Stadion posiada ptyte gtowng boiska do pitki noznej z bieznig oraz dwie ptyty treningowe, przy
ktorych znajdujg sie zadaszone trybuny na 70 oséb. Na stadionie znajduje sie takze ok. 800 miejsc
siedzgcych. Teren boiska sportowego jest ogrodzony (czesciowo siatkg natomiast pozostata czes¢ z
elementéw betonowych). W dniu kontroli ogrodzenie byto bez ubytkow. Siedziska na widowni sg bez
uszkodzen.

Do stadionu przylega - Centrum Rekreacyjne z kregielnig, kortem do squasha, urzadzeniami
sitowni plenerowe;.

Na terenie sitowni znajdujg sie nastepujace urzadzenia: porgcze rownolegte/drabinka, prostownik
plecow, tawka pozioma, mate kota tai-chi, praca nozna, wioslarz, wyciag gérny, maszyna do
wyciskania w pozycji siedzacej, orbitrek, biegacz. Na sitowni plenerowej znajdujg sie wytgcznie
sprawne urzgdzenia. Sitownia jest nie ogrodzona.

Obiekt podiaczony jest do sieci wodno-kanalizacyjnej miejskiej. Ogrzewanie pomieszczen oraz
woda biezaca ciepta przy punktach czerpania z kottowni wiasnej — gazowe;.

W pomieszczeniu kregielni znajdujg sie dwa tory do gry w kregle, dwa stoly do bilarda, boks do
koszykowki i cymbergaj. Podtoze w kregielni wytozone jest wykladzing PCV — gumoleum. Zapewniona
jest wentylacja grawitacyjna oraz klimatyzacja - petnigca funkcje ogrzewcza i chtodzgca.

W pomieszczeniu kregielni zapewniono powierzchnie zmywalne, nienasigklive, odporne na
dziatanie srodkéw dezynfekcyjnych.

Pomieszczenie oddzielone od kregielni, wydzierzawione przez firmg¢ PHU OMEGA Panig Aurelig
Imanskg, ktoére przeznaczone jest na bar.

Pomieszczenie squash (skiosz) jest zamkniete, aby osoby grajgce miaty swobodeg gry na wspolnym
korcie, pole do gry jest ograniczone liniami na podtodze i $cianach. W pomieszczeniu o$wietlenie jest
sztuczne, ze wzgledéw technologicznych nie zapewniono oéwietlenia naturalnego. Podioze jest
wytozone wykladzing PCV — gumoleum a $ciany z ptyty OSB. W pomieszczeniu squash zapewniono
powierzchnie zmywalne, nienasigkliwe, odporne na dziatanie $rodkow dezynfekcyjnych.

Dla uzytkownikéw boiska sportowego w centrum rekreacyjnym znajdujg sie wydzielone
pomieszczenia higieniczno-sanitarne: szatnie z pomieszczeniami natryskow oraz ustepy z rozdziatem
na cze$é damskg i meska. Z ustepoéw korzystajg rowniez klienci kregielni oraz squasha. W kazdej z
szatni powierzchnie $cian i podiég sg zmywalne, sciany do ok. 2 m wylozone s3g plytkami
ceramicznymi. Natomiast powyzej wysokosci plytek, $ciany pokryte sg farba. W szatni na
wyposazeniu znajdujg sie siedziska plastikowe o powierzchniach zmywalnych i wieszaki na odziez.

W pomieszczeniach natryskéw znajduje sie po 5 kabin. Rowniez wydzielono szatnie sedziowskie i dla
oséb grajgcych w squash, w ktorych $ciany sg wylozone ptytkami ceramicznymi  do sufitu.
Zapewniona jest wentylacja grawitacyjna, w pomieszczeniach znadujg sie okna uchylne. Sciany oraz
podioze zmywalne, nienasigkliwe, pokryte ptytkami ceramicznymi.

W sanitariatach ogélnodostepnych w czesci dla kobiet znajduje si¢ przedsionek z dwoma
umywalkami do mycia rgk oraz dwie kabiny ustepowe. W czesci dla mezczyzn przedsionek z
umywalkg do mycia rgk, dwa pisuary oraz dwie kabiny ustepowe. Posadzki wykonane z materiatow
zmywalnych, nienasigkliwych, odpornych na dziatanie $rodkow dezynfekcyjnych. Sciany o
powierzchniach zmywalnych odpornych na dziatanie wilgoci.

Kazde z pomieszczeh posiada wentylacje mechaniczng zatgczang ze Swiattem. W dniu kontroli
sprawna. Zapewniona zostata dostateczna ilos¢ srodkow higieny dla korzystajacych z ustepow.
Stanowisko do mycia rgk wyposazono w suszarki elektryczne, mydto do rak w dozowniku wiszgcym.
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Stan sanitarno-techniczny oraz porzadkowy pomieszczen ustepéw w dniu kontroli nie budzit
zastrzezen. Urzgdzenia sanitarne sg sprawne, na biezgco dezynfekowane.

Okazano protokét z przeprowadzonych czynnoéci kominiarskich z dnia 23.11.2023 r. wykonanych
przez firme uprawniong Servis WELMANN w Kargowie, przy ul. Powstaficow Wikp. nr 8, przeglad
dotyczyt ochrony przeciwpozarowej budynkéw, w ktorym stwierdzono, ze stan przewodow nadaje sie
do uzytkowania. Termin nastepnej kontroli maj 2024 r.

Odpady komunalne powstajgce w wyniku prowadzonej dziatalnosci odbierane sg przez firme
uprawniong:  Krosnienskie Przedsigbiorstwo Wodociggowo-Komunalne Sp.z.o.o w Kroénie
Odrzanskim przy ul. Wiejskiej 23. Okazano do wgladu umowe nr KPWK/DGO/74/2020 z dnia
02.02.2021 r. na wywo6z odpadéw komunalnych. Wywéz odpadéw zgodnie z harmonogramem
wywozu. Na terenie obiektu zapewniono 2 szt. konteneréw o pojemnosci 1100 | z pokrywg (po 1 szt.
na odpady zmieszane, na tworzywa sztuczne) oraz 4 szt. pojemniki z pokrywa o pojemnosci 120 .

W dniu kontroli nie stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie gospodarki odpadami komunalnymi.

Okazano protokdt kontroli okresowej - rocznej nr 1/HP/2023 z dnia 12.12.2023 r. stanu technicznego
obiektu budowlanego. Zakres kontroli dotyczyt czesci budowlanej oraz instalacji sanitarnej (wodno-
kanalizacyjnenj oraz CO) hali sportowej z zapleczem socjalnym, stadionu i widowni. Przeglad
wykonany przez Zaktad Ustug Budowlanych Bogdan Gregor, Dychéw 11a, 66-627 Bobrowice. Nie
stwierdzono nieprawidtowosci.

Budynek jest podigczony do sieci wodno-kanalizacyjnej miejskiej.

Okazano umowe o zaopatrzenie w wode i odprowadzanie sciekéw nr WK/KR/Pi/139/2014 zawartg w
Kro$nie Odrzanski w dniu 04.08.2014 r. z uprawniong firmg - Kroéniriskim Przedsiebiorstwem
Wodociggowo-Komunalne Sp.z.0.0 w Krosnie Odrzarskim przy ul. Wiejskiej 23.

W dniu kontroli stwierdzono zapas $rodkéw dezynfekcyjnych w oryginalnych opakowaniach: ptyn
dezynfekcyjny Merida Super Sanitin plus+ do chirurgiczne; i higienicznej dezynfekcji rak, mydto w
plynie Merida, Meliseptol — plyn do dezynfekcji powierzchni. Srodki oznakowane prawidiowo z
aktualnymi datami waznosci. Srodki czyszczace i dezynfekujgce przechowywane sg w wydzielonym
pomieszczeniu gospodarczym.

W obiekcie przestrzegany jest zakaz palenia wyrobéw tytoniowych. Oznakowanie zgodne z aktualnie
obowigzujgcymi przepisami.

Stan sanitarno-porzgdkowy oraz sanitarno-techniczny pomieszczenn w dniu kontroli nie budzi
zastrzezen.

W trakcie kontroli podjeto edukacyjno-informacyjne dziatania w zakresie: koniecznosci biezgcego
utrzymania odpowiedniego stanu higieniczno-sanitarnego i technicznego pomieszczen i urzgdzen
obiektu, skutki zaniedbar, stosowaniu odpowiednich $rodkéw i materiatéw. Oméwiono zasady -
wiasciwego utrzymania i eksploatacji wentylacji, klimatyzaciji (okresowe przeglady, czyszczenie),
palenia tytoniu w miejscu niedozwolonym (w tym odpowiednich oznakowan dotyczgcych zakazu
palenia wyrobow tytoniowych), utrzymywanie instalacji w odpowiednim stanie sanitarnym,
informowanie o mozliwosci skazenia sieci wodociggowej bakteriami Legionella i wystepowanie chorob
wodozaleznych.

3. Nieprawidtowosci  stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisbw prawnych, ktore
naruszono*:

Nie stwierdzono
4. DoraZzne zalecenia, uwagi i wnioski*:
Nie dotyczy
IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dekenane wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budowy**
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2. Whiesione/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupeftnienia do protokotu - npaniesiono/nie naniesiono™*

(podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktére je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit.—=nie
natozono/ratezeno™* grzywne w drodze mandatu karnego na

U URUURURRRPIN ¢ |- 1 F- (0201 1 o B PP
(imie i nazwisko/stanowisko)

w WySOkOéCi ...... .- SIOWRi e e T T

(nr mandatu kamego). .. ... mrrrrrrr T e T T T T T T T T T T T T T T T T e T T T T T e T T e e

(pOH S PR < T T T T N T T T T T T T T T T ST T e r s T e oo

5. Upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnego nr—————. z dniad——————
wydane przez

{nazwa organu Parnistwowej Inspekcji Sanitarnej)

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skerzystata/nie skorzystata*

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

(imig i nazwisko/adres)

8. Protokét zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach
9. Z treScig protokotu kontroli zapoznano sie/nie-zapeznano-sie-**

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé powéd odmowy podpisania protokotu

(czytelny podpis os6b obecnych podczas kontroli)

STARSZY ASYSTENT STAZYSTA
g o
mgr Danuta Sieradzka ‘/;/[ pAR ?)m,l, {) QL(‘N L

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu ...... maj 2024 r.
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........................................ ,‘..,........,..............-..........-..................................................-....-.-

(czytelny podpis osoby odbierajacej protokol i piéczeé bodmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli*...... nie dotyczy...............
(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokotu kontroli mogg zosta¢ 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 wglgdu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej
stacji sanitarno-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"
** niewfasciwe skreslic



