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Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
w Lublinie
20-029 Lublin
ul. Uniwersytecka 12
Tel. 081 533 00 61

PROTOKOL KONTROLI Nr HDM.P-762/48/2016

Lublin, dnia 17.08. 2016r.

(miejscowo$¢ i data)

przeprowadzonej przez Malgorzate Piechowskg - Podgajng - Oddziat Higieny Dzieci i Miodziezy, nr

upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych nr K-0160/102/2016
(imie i nazwisko, komérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnoéci kontrolnych)
pracownika upowaznionego przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Lublinie
(nazwa organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r. poz. 1412) w zwigzku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1i 8§ 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2016 r. poz. 23).

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany: Gmina Lublin, Urzad Miasta Lublin, Wydziat Os$wiaty i Wychowania ul.
Narutowicza 37/39, 20-016 Lublin, tel. 81 466-39-00, fax. 81 466-39-01, oswiata@lublin.eu - Szkota
Podstawowa Nr 2 im. Jana Kochanowskiego, ul. Mickiewicza 24, 20-433 Lublin, tel. 81 7440322 faks
81 7440322 e-mail: sekretariat@sp2.lublin.eu

(petna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu: Szkota Podstawowa Nr 2 im. Jana Kochanowskiego,
ul. Mickiewicza 24, 20-433 Lublin, tel. 81 7440322 faks 81 7440322 e-mail:sekretariat@sp2.lublin.eu -

dziatalnos$¢ oSwiatowa
(petna nazwal/adresAelefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lubjednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan:
Gmina Lublin, Urzad Miasta Lublin, Wydziat Oswiaty i Wychowania

(imie i nazwisko/petna nazwa (inwestor/organ zatozycielski/w przypadku spotki cywilnej wymieni¢ wszystkich wsp6lnikow))

ul. Narutowicza 37/39, 20-016 Lublin, tel. 81 466-39-00, fax. 81 466-39-01, oswiata@ lublin.eu

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spétki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdélnikéwAelefon/faks/poczta elektroniczna))

4. NIP: 946-18-16-709 REGON: 000714484
5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

Pani Danuta Giletycz- dyrektor szkoty
(imie i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*:

Pani Anna Ruszniak - kierownik swietlicy osoba upowazniona pisemnie przez Dyrektora Szkoty do
reprezentowania placéwki podczas kontroli w okresie od 09.08 do 19.08.2016 r. upowaznienie bez
numeru

(imie i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)
7. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*:

Nie dotyczy

(imie i nazwisko/stanowisko/inne)

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: 17.08.2016r. godzina 11.00
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*: Nie dotyczy

3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: placéwka nie prowadzi dziatalnosSci gospodarczej - brak
wymogu prawnego - dziatalno$¢ oswiatowa

4. Data i godzina zakoniczenia kontroli: 17.08.2016r. godzina 12.00
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5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowos$ci*: Nie dotyczy

6. Zakres przedmiotowy kontroli: kontrola warunkéw higieniczno-sanitarnych pomieszczen, utrzymania
nalezytego stanu higienicznego nieruchomos$ci w zwiazku z przygotowaniem szkot do rozpoczecia
nowego roku szkolnhego 2016/2017.

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*
Komputer: Komputer SK/S/K/09-77/HDM
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych**
- nr i nazwa protokotu/éw*: Nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*: Nie dotyczy
10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw: Nie dotyczy
11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli: Nie dotyczy

12.Wykaz dokumentow zatgczonych do protokotu kontroli*: Tabela dla dyrektorow szkét Przygotowanie
szkot do nowego roku szkolnego 2016/2017

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli Nie dotyczy
. WYNIKI KONTROLI

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

Jednostkg organizacyjng odpowiedzialng za przestrzeganie wymagan jest Gmina Lublin, Urzad Miasta Lublin,
Wydziat Oswiaty i Wychowania ul. Narutowicza 37/39, 20-016 Lublin. Postepowanie administracyjne nie jest
prowadzone

Ustalen pokontrolnych innych inspekcji nie byto.

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczgace stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarno-higienicznego:

Szkota funkcjonuje od 1956 roku w budynku murowanym, trzykondygnacyjnym. Budynek podigczony do
sieci wodnej i kanalizacyjnej miejskiej, ogrzewanie centralne z wilasnej kotlowni gazowej. OsSwietlenie
naturalne i elektryczne, sprawne. Wentylacja grawitacyjna. Wentylacja mechaniczna w pomieszczeniu
kuchni i wydawalni positkéw. Teren szkoty ogrodzony - ogrodzenie kompletne w dobrym stanie sanitarno -
technicznym. Nawierzchnia drég i przej$¢ réwna iutwardzona kostkg betonowg. Otwory kanalizacyjne,
studzienki i inne zagtebienia zabezpieczone. Szlaki komunikacyjne wiasciwie zabezpieczone przed wyjsciem
ucznia na jezdnie. Usuwanie nieczystosci statych odbywa sie do 3 konteneréw plastykowych, zamykanych
stojacych w wiacie $mietnikowej. Miejsce gromadzenia odpadéw oddalone co najmniej 10 m od okien i drzwi
budynku szkoty. Na posesji szkoty znajdujg sie dwa boiska wielofunkcyjne jedno posiadajgce nawierzchnie
sztucznej trawy ( do pitki noznej) oraz drugie o nawierzchni sztucznej (do pitki recznej, koszykowej,
siatkowej, bieznia). Boiska oddane do uzytku 01.06.2016 r.

Pomieszczenia znajdujgce sie w szkole: 18 sal lekcyjnych w tym jedna pracownia komputerowa, 1 sala
gimnastyczna z zapleczem higieniczno-sanitarnym (natryskéw brak) oraz szatnie oddzielne dla dziewczat i
chtopcéw, 1 sala rekreacyjno-zastepcza, 1 sala do gimnastyki korekcyjnej, 3 pomieszczenia Swietlicowe,
biblioteka, pomieszczenia kuchni, szatnie.

Pomieszczenia higieniczno-sanitarne znajduja sie na kazdej kondygnacji i wydzielone sag dla dziewczat i
chlopcow (ogétem 8 pomieszczen).

Dla dziewczat przeznaczone sa 4 tazienki wyposazone w 12 kabin ustepowych i 14 umywalek Dla chtopcow
przeznaczone sa 4 tazienki wyposazone w 10 kabin ustepowych i 12 umywalek.

W ramach przygotowania szkoty do rozpoczecia nowego roku szkolnego 2016/2017 przeprowadzono
nastepujace prace:

Remonty:

Sale dydaktyczne: odmalowanie $cian, lamperii i sufitow w pieciu salach lekcyjnych

Blok zywieniowy: odmalowywanie $cian, lamperii i sufitbw w catym bloku zywieniowym

Blok sportowy: w Sali rekreacyjno-zastepczej potozono lakier na calej podiodze, odmalowanie $cian,
lamperii i sufitdw w szatni dla chlopcow
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Zaplecze sanitarne: Nie byto
Inne: odmalowano hol i korytarz na Il pietrze
Rozbudowa: Nie bylo.
Prace konserwatorsko - porzadkowe: Nie byto
Inne prace:
- Nie byto
W dniu kontroli trwajg prace porzadkowe pomieszczen szkoly. Mycie okien, odkurzanie $cian, mycie
lamperii, sprzatanie sal dydaktycznych.
Wedtug oswiadczenia Pani Anny Ruszniak -kierownika Swietlicy prace porzgdkowe zostang zakornczone
przed rozpoczeciem roku szkolnego w dniu 31.08.2016 r.

3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore
naruszono*: Nie dotyczy

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*: Nie dotyczy
IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/nie dokonano wpisu do ksiazki kontroli/dziennika budowy**

2.Wniesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego:

3.Poprawki i uzupetnienia do protokotu - naniesiono/nie naniesiono**
(podac¢: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy btedne i te, ktéreje zastepuja)

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

Nie dotyczy
(imie i nazwisko/stanowisko)

w wysokosci Nie dotyczy Stownie Nie dotyczy
(nrmandatu karnego) Nie dotyczy
(podstawa prawna) Nie dotyczy

5.Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr Nie dotyczy
Z dnia Nie dotyczy wydane przez Nie dotyczy

(nazwa organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej)

6.0soba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata** Nie dotyczy

7.Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu Nie dotyczy
(imie i nazwisko/adres)

8.Protoko6t zostat sporzagdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach
9.Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/nie zapoznano sie **

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu

_ y B Szkota Pod*tar.owa Nr 2
Kierownik Swtetiicy im. Jana Kochanowskiego
20-433 Lublin, ul. Mickiewicza 24
tel. S1744-03-22
NIP 946-18-18*700

(czytelny podpis os6b obecnych podczas kontroli)

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych)



