iatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna
Powiatowa W‘ i

: Askiego 9
31-752 Krakéw, ul. Makuszyns o
tel. centr. 12 644-93-72, 12 644-99-64,
12 684-40-99, 12 684-41-83, fax 12 684-39-99

Piecﬂ&tﬂ?aﬂﬁ'géﬁ%arno-epidemso!ogiczne}
PROTOKOL KONTROLI

Znak HD.9020.3.77.2024 Krakéw, 27.03.2024r.

{migjscowoéc | data)

przeprowadzonej przez Beatg Twardosz, Oddziat Higieny Dzieci | Miodziezy, nr leg. stuzb. 508, nr up. 41 z
dnia 2024-01-01,

{imie | nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaz nienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-0w) upowaznionego (-ych) przez Paristwowego FPowiatowego Inspektora Sanitarmego
w Krakowie

(razwa organu Parnistwowej Inspekcji Santarme))

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1, art. 25 ust. 1 oraz art 37 ust 2 ustawy z driia 14 marca 1985
r. o Panstwowej Inspekeji Sanitarnej (tj. Dz. U. 2 2024 1. poz. 416), w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 |
§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. 2 2023 r. poz. 775 ze
zm.).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Ztobek Samorzgdowe Nr 32

ul. Marii | Bolestawa Wystouchéw 47, 30-811 Krakéw

tel.: 12 654 39 91, e-mail: zlobek32@mjo krakow pl
(pelna nazwa/adresfelefonfaksipoczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczgca kantrolowanego obiektu
Ztobek Samorzadowe Nr 32
ul. Marii | Bolestawa Wystouchdw 47, 30-611 Krakdéw
tel.. 12 654 38 91, e-mail' zlobek32@mijo. krakow. p!
Opieka nad dzieckiem do lat 3.
(peina nazwe/adresftelefonfaks/poczta elektronic zna/rodzaj prowadzonej dziatainosc)) }
3. Osoba Iub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagari
Gmina Miejska Krakéw
{imig | nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zaloZycielskitw przypadiu spolki cywilhe) wyrmlenic wezystkich wspdinikdw)
Pl Wszystkich Swietych 3/4, 31-004 Krakdw {adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spoiki cywilnej adresy zamieszkania
wszysthich wspolnikowtelefonfak s/poczta elekironiczna))
- NIP/REGON/PKD — odpowiednio: 6761013717/ 351554353
- Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:
Joanna Oboza - Zimmer - Dyrektor
(imig | na zwisko/stanowisko)
6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu® NIE DOTYCZY
(irmie { na zwisko/sta isko/dane upowaZnigj fdata wydania upowaznienialnr)

7. Inne osoby, w obecnosc Ktéryéh ;;rzeprowadzono kontrole®: NIE DOTYCZY (imie i nazwisko/stanowisko/inne)
Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

91 I N

. Data | goozina rozpoczecia kontroli: 2024-03-27, godzina: 8:30
. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* NIE DOTYCZY
. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia : NIE DOTYCZY
. Data i godzina zakoriczenia kontroli: 2024-03-27, godzina: 11:00
Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidlowosci*: NIE DOTYCZY
- Zakres przedmiotowy kontroli: ocena stanu sanitarnego zlobka
- Wyposazenie uzyte podczas kontroli* - NIE DOTYCZY (nazwa wyposazenia/ar identyfkacyjny)
Podczas kontroli wykonano pomiary, badania-lub-pobrano-probki-de-badar laboratoryjnych*™
—Nrinazwa protokotu/ow* - NIE DOTYCZY
9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu* - NIE DOTYCZY
10 Korzystano™ z wynikéw badan | pomiaréw:
» Protokdtz przegladu okresowego przewodéw kominowych - 12.06.2023 r.
* Certyfikaty na meble
* Protokét natezenia o$wistlenia — 29.10.2012 r.
11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:
e Certyfikaty na meble
e Badania pracownikéw do celéw sanitarno-epidemiologicznych pracownikow
12 Wykaz dokumentéw zalgczonych do protokotu kontroli*
Klauzula obowigzku informacyjnego w zakresie przetwarzania danych osobowych
Dziatania edukacyjnoinformacyjne

0D G B W
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13 Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr: F/HDM/01
Wypetnione w trakcie kontroli formularze w farmie elektroniczne sq do uzytku wewnetrznego Paristwowe)
Inspekcji Sanitarnej, nie stanowig integraine] czesoi profokolu kontroli (stuza jedynie do dokumentowania
wynikéw kontroli) | sg do wgladu kontrolowanego na kazdym etapie postepowania administracyjnego ]
moga zosta¢ udostepniane na jego wniosek po przeprowadzonych czynnodciach kontrolnych ub w
siedzibie kontrolujgcego.

1ll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRSf/inne informacje
istotne dla ustaleri kontroli
Ziobek posiada pozytywng opinie sanitamg Parstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Krakowie stwierdzajaca, ze zostaly spetnione warunki higieniczno-sanitarne do prowadzenia dziatalnosci
zgodnie z przeznaczeniem oraz wpis do ewidencji ziobkow i klubdw dzieciecych prowadzonego przez
Prezydenta Miasta Krakowa.
W placéwce nie jest prowadzone postepowanie administracyjne. Stan formalno-prawny od czasu
ostatniej kontroli z dnia 10.03.2023 1. nie ulegt Zmianie.
Ztobek rozpoczat dziatalnosc w 1986 roku

2. Informacje istotne dla ustaler kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu higienicznego podmiotu/obiektu,

Lokalizacja budynku: przedmiotowy zlobek zlokalizowany jest przy ul Marii | Bolestawa Whystouchow 47 w
budynku wolnostojgeym, pietrowym. Stolarka drzwiowa, okienna jest w dobrym stanie. Sufity, sciany,
posadzki, podiogi sg W dobrym stanie.

Wyposazenie techniczne budynku: budynek podiaczony jest do gminnej sieci uzbrojenia terenu w
zakresie wodno-kanalizacyjnym, gazowym i elektrycznym. Zapewniona jest biezaca zimna | ciepta woda.
Ogrzewanie pomieszczen zapewnione z sieci cieplowniczej. Na grzejnikach centralnego ogrzewania
zapewnione sg osfony ochraniajgce przed bezposrednim kontakiem z elementemn grzejnym. Instalacja
elektryczna jest zabezpieczona przed dostepem dzieci. W salach zabaw zapewnione jest o$wietlenie
sztuczne spetniajgce wymagania normy PN. We wszystkich pomieszczeniach pobytu dzieci zapewniona
jest wentylacja grawitacyjna. Sciany podtogi, sufity sg w dobrym stanie higienicznym. Lokal w ktérym
prowadzony jest ziobek posiada: 4 sale zabaw, 4 jadainie, sanitariaty dla dzieci dostgpne bezposrednio z
sal zabaw, pomieszczenia gospodarcze | punkty do mycia nocnikéw, szatnie, pomieszczenia
administracyjno-socjalne, kuchnie, ciagi komunikacyjne, pomieszczenie pralni, pomieszczenia przy
salach poznaczone do porcjowania positkow.

Wyposazenie pomieszozet placowki- placéwka wyposazona jest w stoliki | krzesetka posiadajgce
certyfikaty (100%). Stoliki i krzesetka dostosowane sg do wymagan ergonomii. Wyposazenie jest w
dobrym stanie. Zabawki sa czyste, nieuszkodzone | speiniajg wymagania bezpieczeristwa Dzieci
lezakujg po obiedzie. Posciel przechowywana jest z zachowaniem segregacji, opisana, prana w placéwce
raz w tygodniu | wedtug potrzeb. tozeczka i lezaki przypisane sg do kazdego dziecka. Zapewniono
miejsce do przechowywania odziezy wierzchniej w szatni.

Pomieszczenia sanitamne | warunki do Utrzymania higieny: dia potrzeb dzieci zostaly wydzielone tazienki
w ktérych zainstalowana umywalki, toalety i brodzik Standardy dostepnosci do urzgdzen sanitamych sa
zachowane. W tazienkach Sciany sg zmywalne | odporne na dziatanie wilgoci. Posadzki zmywalne |
nienasiakliwe. Pomieszczenie | wyposazenie w dobrym stanie. Przy umywalkach, zapewniono dostep do
blezacej cieple] | zimnej wody oraz srodki do utrzymania higieny w tym mydio w pojemniku z dozownikiem
oraz reczniki baweiniane oznakowane, czyste oraz jednorazowe. Zapewniono stanowisko do przewijania
dzieci. Zapewniona jest odpowiednia liczba nocnikéw odpowiadajaca liczbie dziecl. Noeniki sg myte |
dezynfekowane oraz przechowywane w sposob 2zabezpieczory przed dostepem dzieci. Przy
pomieszczeniach sanitarnych znajduja sie pomieszczenia gospodarcze | punkly do mycia nocnikow.
Pomieszczenie gospodarcze: srodki czystosci przechowywane sg W pomieszczeniu, niedostepne dia
dzieci. Ziobek dysponuje zasobem antybakteryjnych i antywirusowych plynow do dezynfeke)i powierzchni
firmy Medisept Quatrodes Forte W dniu kontroli san sanitarno-higieniczny pomieszczen wraz z
wyposazeniem — bez zastrzezer,

Warunki do prowadzenia zywienia dzieciom przebywajgcym w placéwce zapewniono wyzywienie,
spozywajg 4 positkow w jadalni - $niadanie, Il $niadanie, obiad dwudaniowy, podwieczorek. Positki sa
przygotowywane w kuchni wiasnej ziobka. Placowka posiada zagwiadczenie o wpisie do rejestru
zaktadéw podlegajacych urzedowej kontroli organow Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej, ostatnia kontrola
HZ dnia 30.01.2024 1

System pierwszej pomocy. apteczka pierwsze] pomocy wyposazona jest w $rodki opatrunkowe |
instrukcje pierwszej pomocy. W placéwce zapewniono opieke pielggniarki.

Teren placéwki: teren jest ogrodzony. Ziobek posiada wiasny plac zabaw, wyposazony W urzgdzenia
posiadajgce atesty i certyfikaty. Dojécia do budynku sg rowne i utwardzone. W widocznym miejscu
umieszczono regulamin korzystania z placu zabaw. Obecnie dzieci nie korzystajg z placu zabaw.
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Gromadzenie odpadow statych: odpady gromadzone w kontenerach, miejsce gromadzenia odpaddw
oddalone jest co najmniej 10 m od okien | drzwi budynku oraz co najmniej 3 mod graniczy z sasiednig
dziatkg.
Palenie tytoniu: w obiekcie przestrzegany jest calkowity zakaz palenia, o czym informuje oznaczenie
stowne | graficzne umieszczone w widocznym miejscu
Stan sanitarno-higieniczny otoczenia oraz pomieszczen placéwki: w czasie kontroli bez zastrzezesd
Inne informacie o placéwece: na wyposazeniu placowki znajdujg sie oczyszczacze powietrza
Liczba dzieci/oddziatdw: 120 dzieci w 4 oddziatach.
Personel: 23 osoby, w tym : 15 os6b — opiekunki, 7 os6b — personel administracyjno-gospodarczy, 1
csoba - pielegniarka.

3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, kiére naruszono*:
NIE DOTYCZY

4. Dorazne zalecenia, uwagi | wnioski*
Po zakonczonych czynnosciach kontrolnych przeprowadzono dziatania edukacyjnoinformacyjne w
zakresie punkiow 1b, 2, 3, 5, 6, 7, 8, 9 zatgcznika do protokotu ,Dziatania edukacyjnoinformacyjne w
czasie 30 minut.

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/rie-dekenane wpisu do ksigzki kontroli/dziermika—budewy™
2. nie wniesiono/wniesione™ uwag | zastrzezer do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — aaniesiene™*/ nie naniesiono

(podac: numer strony protokofu, oukre's'!enfe lub wyrazy E;'plcal‘r::ef le, kicre je zalslflﬁ.p.nluél S T e

4. Za stwierdzore nieprawidlowo$ci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit._ . nie
natozono/nalezene** grzywne w drodze mandatu karnego na

ffm‘ef'nazu;'}sllééf:s.r;a;éwisko}. = 0
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5. Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego nr 41/2024 z dnia 2024-01-01 wydane
przez Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie (nazwa organu Paristwowe) Inspekaji Santame)

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.

Z tego prawa skerzystala/nie skorzystata**

7.Dane osoby odmawiajgce] przyjecia mandatu (imie | nazwisko/adres)

8.Protokét zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Ztrescig protokotu kontroli zapoznano sie/riezapoznans-sig **

10w pmypﬁiﬁgkzﬁﬁ%mgodpisama protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu.

Yqz mti. asystent
L Limmer

R0
mgr Joanna Oboze

* (ozytelny podpis osb obecnych podezas kontroh) N\ [t

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokdt kontroli sanitarnej otrzymalem(-am) w dniu 27 marca 2024 r

Dyrekt{d\ 7tobka
Ztobek Samorzadowy nr 32 (J
30-611 Krakéw, ul. Wystouchéw 47 mgr Jomma Oboza-Zipmer
e S (czytelny podpis osoby odbierajgcel protokdt i pieczeé podmioii)
W trakcie kontroli wykorzystano/sie-wykerzystano formularze kontroli** F/HDM/01 (nazwa/ni)

POUCZENIE:W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokofu kontrofi moga zostac zgfoszone zastrzezenia do ustalen stanu
raktycznego.. )
Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania koniroly.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwe/ stacji sanitarno-
epidemioiogicznej,

" w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisad nie dotyczy” ** niewladciwe skredlié



