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PROTOKOL. KONTROLI Nr HDiM - 66/104/18
Ciechanow, 13.12.2018 .
(miejscownsd i data)
przeprowadzonej przez
Katarzyne Grzankowska, stanowisko ds. Higieny Dzieci i Mtodziezy, upowaznienie nr 85/2018
(imig { nazwisko, komdrka organizacyjna. nr upawaznienia do wykonywania czynnogci kontralnych)
pracownika upowaznionego przez
Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Ciechanowie

(nazwa organu Parstwowe| Inspekgji Sanitarngj)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1iart. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985r. 0 Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej ( tj. Dz. U. z 2017 r,, poz. 1261 ze zm.) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 51i1§2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego ( tj. Dz. U, z 2017 r., poz. 1257
zezm.)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Paristwowa Wyzsza Szkota Zawodowa,
ul. Narutowicza 8,
06-400 Ciechandw

(petna nazwa/adres/lelefon/faks/poczta elektroniczna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
Paristwowa Wyzsza Szkota Zawodowa,

ul. Narutowicza 9,
06-400 Ciechanow

(petna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

Organ prowadzacy: Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w Warszawie,
(imig | nazwisko/peina nazwa (inwestor/forgan zalozycielskifw przypadky spoiki cywilng] wyrmienic wszystkich wspainikow))

Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa w Ciechanowie,
(atres zamieszkania/siedziby (W przypadku spofiu cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdlnikow/telefon/faks/poczta elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio: 5661805832/ 30869208/85.42.B
5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

Rektor prof. nadzw. dr hab. Leszek Zygner

(imig | nazwisko/stanowisko)
6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu®

Pan Adam Ostrowski — kierownik dziatu administracyjno - gospodarczego

(imig | nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)
7. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrolg*
Nie dotyczy

(imig i nazwisko/stanowisko/inne)

1. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli:

13.12.2018 r. godz. 14.00
14.12,2018 r. godz. 10.30

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*: nie dotyczy
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Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: placéwka nie prowadzi dziafalnosci gospodarczej,

Data i godzina zakoriczenia kontroli...:

13.12.2018 r. godz. 15.30
14.12.2018 r. godz, 12.00

Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidlowosci* nie dotyczy

. Zakres przedmiotowy kontroli

Kontrola przestrzegania przepiséw okreslajacych wymagania higieniczne i zdrowotne, w
szczegolnosci dotyczacych: .

- utrzymania nalezytego stanu higienicznego nieruchomosci, zaktadéw pracy, instytucii,
obiektow | urzadzen uzytecznosci publicznej, drég, ulic oraz osobowego i towarowego
transportu kolejowego, drogowego, lotniczego i morskiego - .

- higieny pomieszczeri | wymagan w stosunku do sprzetu uzywanego w szkofach i innyc ”
placowkach os$wiatowo - wychowawczych, szkolach wyzszych oraz w osrodkach wypoczynku;
- higieny proceséw nauczania. I

(art. 4 ust. 1 pkt. 2, 6 | 7 Ustawy z dn. 14 marca 1985 r., o Paristwowej Inspekcji Sanitarnej,
Dz.U.z 2017 r. poz. 1261 ze zm.)

Wyposazenie uzyte podezas kontroli*- nie dotyczy
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

Podczas kontroli wykonano pomiary, badania Iub pobrano probki do badan
— nri nazwa protokolu/ow*: nie dotyczy

Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu*; nie dotyczy

laboratoryjnych**

10.Korzystano™ z wynikéw badan i pomiarow: nie dotyczy

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:

spis stosowanych niebezpiecznych suhstancji chemicznych i ich mieszanin w placdwece,

12. Wykaz dokumentéw zataczonyeh do protokotu kontroli:

spis stosowanych niebezpiecznych substancji chemicznych i ich mieszanin w placowce,

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr:

- FIHDM/11 — ocena stanu sanitarnego szkoly wyzszej — budynek ul. Wojska Polskiego 51
w Ciechanowie,

- FIHDM/11 — Ocena stanu sanitarnego szkoly wyzszej — budynek ul.
w Ciechanowie, . i
- FIHDM/06 — ocena realizacji wymogéw w zakresie stosowania niebezpiecznych substancji
chemicznych i ich mieszanin w placéwkach,

WYNIKI KONTROL |

Narutowicza 9

. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nt wpisu do KRS/inne informacje

istotne dla ustalen kontroli

PPIS w Ciechanowie nie prowadzi postepowania administracyjno - egzekucyjnego
w stosunku do kontrolowanego podmiotu.

Informacie istotne dia ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu,
stanu SanitamD-higiEnicznego

W dniu 13.12.2018 r. skontrolowano budynek Parstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej
w Ciechanowie przy ul. Wojska polskiego 51 w Ciechanowie.
Zaktady zlokalizowane w obiekcie:

- Zaktad Pielegniarstwa i ksztalcenia podyplomowego,

- Zakiad pedagogiki i ksztalcenia podyplomowego,

- Zaktad pracy socjainej

- Monoprofilowe centrum symulacji medycznej.

Kierunki ksztatcenia:

- pielegniarstwo,

- pedagogiki,

- praca socjalna.
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Liczba studentow korzystajacych z obiektu:

Studia stacjonarne — 352

Studia niestacjonarne — 30

Liczba personelu: 23

Skontrolowano pomieszczenia budynku ( szatnie, sanitariaty, sale wykladowe sale zajeé) oraz
teren wokot budynku.

W dniu kontroli stan sanitarno — techniczny budynku nie budzil zastrzezen.

W dniu 14.12.2018 r. skontrolowano budynek Panstwowe] Wyz2sze] Szkoly Zawodowej
w Ciechanowie przy ul. Narutowicza 9 w Ciechanowie.

Zaktady zlokalizowane w obiekcie:

- Zaklad mechaniki i budowy maszyn,

- Zaklad inzynierii srodowiska,

- Zakiad informatyki,

- Zakiad ekonomii,

- Zakiad rolnictwa.

Liczba studentow korzystajacych z obiektu:

Studia stacjonarne — 527

Studia niestacjonarne - 237

Liczba personelu: 94

Skontrolowano pomieszczenia budynku (szatnie, sanitariaty, sale wykladowe, sale zaje¢) oraz
teren wokét budynku.

W dniu kontroli stan sanitarno — techniczny budynku nie budzit zastrzezen.

3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisow prawnych, ktére naruszono*
Nie stwierdzono

4. DoraZne zalecenia, uwagi i wnioski”

Nie wydano

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziernika-budewy**
2. Wniesione/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
A

-

R
3. Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesiono/nie-RaMESIORO™. ...
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4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 nie natozono/natozono™
grzywne w drodze mandatu karnego na

—

(imie i nazwisko/stanowiska) ——
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5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr 86/2018 z dnia 16.03.2018 .

wydane przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Ciechanowie.
{nazwa organu Panstwowsj Inspekcji Sanitarne)

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

7. Dane osoby odmawiajgce] przyjgcia mandatu

Nie dotyczy
(imig | nazwisko/adres)

8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sig/nie-zapeznano-sig ™
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10. W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisac powod odmowy podpisania protokolu
Kierggihilk Dzialu
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V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) wciruu”mzmﬂ
PANSTWOWA WYZSZA SZKOLA ZAWOLUWA
Kiegfyfik Dzialu w CIECHANOWIE
Adminislgrl I N’”mm” ul, Narutowicza 9, 06-400 Ciechandw
T T—— ) ISkl s eor oo eneenii 18U 0:230.672 20,80, 0:23) BIBISTB. . ooocins i
(czyteiny podpis $s'ﬂw odbierqfacw profokét | pieczgc podmiatu) NIP ':66-18-05-831; REG. 130869208

W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wykerzystapo formularze kontroli**:
. F/IHDM/11 - ocena stanu sanitarnego szkoly wyzsze] — budynek ul. Wojska Polskiego 51

w Ciechanowie,
. F/HDM/11 - Ocena stanu sanitarnego szkoly wyzszej - budynek ul. Narutowicza 9

w Ciechanowie,
- F/IHDM/06 - ocena realizacji wymogéw w zakresie stosowania niebezpiecznych substancji

chemicznych i ich mieszanin w placéwkach,

(nazwainr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokofu kontroli mogq zostac zgloszone zastrzeZenia
do ustalen stanu faklycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkow skontrolowanego podmiolu w czasie | miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwe/ stacji
sanitarmo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”

** niewlasciwe skreslic



