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PROTOKOL KONTROLI  Nr HDM.9020.1.4.2025.AKo |

Namystow 08.09.2025 .

(miejscowosé i data)

przeprowadzonej przez Agate Konefat- Asystenta Sekcji HDM, upowaznienie
(imie i nazwisko, komérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania cz ynnosci kontrolnych)

do wykonywania czynnosci kontrolnych nr 13/25 — okazano przed rozpoczeciem kontroli

pracownika upowaznionego przez

Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Namystowie

(nazwa organu Panstwowej Inspekeji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekeji Sanitarnej (t.j. Dz.U.2024.416) w zwigzku z art. 87 § 1 oraz art. 68 § 11 § 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t.j. Dz.U.2024.572 z pn.zm).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

Przedszkole Nr 3 w Namystowie, ul. Partyzantow 3, 46-100 Namystow,
Tel./fax.77 4100 292, poczta elektroniczna; dyrektor@p3namyslow.szkolnastrona.pl

(petna nazwa/adrestelefon/faks/poczta elekironiczna)

2. Infermacja dotyczgca kontrolowanego obiektu
Przedszkole Nr 3 w Namystowie, ul. Partyzantow 3, 46-100 Namystow, Tel./fax.77
4100 292, poczta elektroniczna: dyrektor@p3namyslow.szkolnastrona.pl

(petna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elekfroniczna/rodzaj prowadzonej dziatainosci)
3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

Gmina Namystéw, 46-100 Namystéw, ul. Dubois 3,

(imie i nazwisko/petna nazwa (inwestor/organ zalozycielskiAw przypadku spéfki cywilnej wymienic wszystkich wspéinikéw))

tel 77 4190 300 poczta elektroniczna; urzad.miejski@namyslow.pl

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spéiki cywilnej adresy zamieszkania wszysthich wspdinikéwAelefon/faks/poczta elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio 752-000-36-81/000524513 Gmina Namystow: NIP:7521359204

5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

Pani Marzena Kosakiewicz — Dyrektor Przedszkola Nr 3 w Namystowie

(imig 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 ktorych przeprowadzono kontrolg™
Nie dotyczy

(imie i nazwisko/stanowiske/inne)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli 03.09.2025 r. godz. 09:00

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* - nie dotyczy



9.

StronaJ:’. z3

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia- nie dotyczy - podmiot nie podlega ustawie z dnia
06.03.2018r. Prawo przedsigbiorcow (tj. Dz.U. 2 2024 r. poz. 236 z p.zm.).

Data i godzina zakoriczenia kontroli  03.09.2025 . godz. 11:00

Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* - nie dotyczy

. Zakres przedmiotowy kontroli - Rekontrola Decyzji nr HDM- 2/25 z dnia 25.03.2025 r. dotyczgcej nakazu

doprowadzenia do odpowiedniego stanu technicznego parkietu w Sali ,, Motylki"

Wyposazenie uzyte podczas kontroli* - nie dotyczy
(nazwa wyposazenia/nr iden tyfikacyjny)

Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych**
—nr i nazwa protokofu/éw* - nie dotyczy

Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu* - nie dotyczy

10.Korzystano* z wynikéw badar i pomiaréw - nie dotyczy

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli: nie dotyczy

12.Wykaz dokumentow zatgczonych do protokotu kontroli* - nie dotyczy,

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli - nie dotyczy

Il WYNIKI KONTROLI

1;

3.

4,

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

Przedszkole Nr 3 w Namystowie jest placéwkg podlegla Gminie Namystéw, w ktorej jest zatwierdzana
organizacja przedszkola. Obecnie wobec placowki nie jest prowadzone postepowanie administracyjno-
egzekucyjne.

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

W czasie kontroli stwierdzono:

Podczas kontroli stwierdzono usunigcie nieprawidtowosci, tj. parkiet w grupie , Motylki" zostat
doprowadzony do odpowiedniego stanu technicznego. Parkiet zostat naprawiony na catej powierzchni
podiogi.

Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono* - nie
dotyczy

Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski* - nie dotyczy

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZE_STNICZACYCH W KONTROLI

1.
2,
3.

~

Omoéwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budowy**
Whiesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezer do opisanego w protokole stanu faktycznego

Poprawki i uzupetnienia do protokolu —naniesiero/nie naniesiono**......... .
(podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bigdne i te, ktére je zastepuja)

Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czeéci Il pkt 3 lit..... nie
natozono/natozene™* grzywny w drodze mandatu karnego

Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig/nie-zapoznane-sie **

W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu
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V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatam W dniU.......ooooi i

PRZEDSZKOLE Nr 3 w Mamystowle
ul, Partyzantow 3
46-100 NAMY SLOW
tel, 77 4100 292

REGOM 160233585 MIP 752-12-77-759

(czytelny podpis osoby odbierajgcej profokdt i pleczgd podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wykerzystane formularze kontroli** - nie dotyczy

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daly doreczenia niniejszego protokofu kontroli mogq zostac zgloszone zastrzezenia do ustalen
stanu faktycznego.. :

Wyniki kontroli dotycza warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji sanitarno-
epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"”

** niewladciwe skreslic
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