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Nr HK.195.10.2015.MH Czhuchow, dnla 13 pézdzllernlka 2015:

(Miejscowosé i data)

przeprowadzonej przez.: Malgorzate Hnatczak — asystent sekcji Higieny Komunalnej nr upowaznienia
34/13,

(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)
pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Czluchowie
Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekeji
Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263 t.j. z pézn. zm.), w zwiazku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 i § 2 ustawy z dnia
14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego ( Dz. U. z 2000 r. nr 98, poz. 1071 tj. z p6zn. zm.).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKEADU/ OBIEKTU

I.1. Zaklad/obiekt kontrolowany: (eina nazwa, adres, telefon, faks):

Ogolnodostepny plac zabaw w Koczale ul. Miodziezowa

I.2. Wlasciciel /osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan:

Gmina Koczala
{ imig i nazwisko / pelna nazwa / inwestor/organ zalozycielski/w przypadku spotki cywilnej wymienic wszystkich wspénikéw )

ul. Cztuchowska 27

77-220 Koczala
(adres zamieszkania / adres siedziby /w przypadku spélki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdlnikéw / telefon / faks )

I.3. NIP 843-15-27-934 REGON 770979677 PESEL --

I.4. Kierujacy zakladem/obiektem kontrolowanym: (imi i nazwisko, stanowisko)

Eugeniusz Dmytryszyn — wéjt gminy Koczata

L.5. Przedstawiciel zakladu/obiektu w obecnosci, ktérego przeprowadzono kontrole* @miinovis
strowisko)

Joanna Myszka — sekretarz gminy Koczata

I.6. Inne osoby w obecnosci, ktdrych przeprowadzono kontrole* fimie i nazwisko, ewentualnie adres):

Nie dotyczy

I1. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

II.1. Data i godzina rozpocze¢cia kontroli: 13.10.2015r. Godz. 10:00

IL.2. Zakres przedmiotowy kontroli: ocena biezgcego stanu placu zabaw w Koczale ul.
Mlodziezowa

IIT. WYNIKI KONTROLI:
II1.1. Informacje o kontrolowanym zakladzie/obieKcie (stan formaino-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toc=acym

sig aktualnie postgpowaniu administracyinego-egzekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyczgce ustaler pokontrolnych

innych kontroli, legalno$¢ dzialania, inne informacje istome dia ustaler konmroli, ip): Kontrola zostat objety plac zabaw
zlokalizowany w Koczale na osiedlu mieszkaniowym przy ul Mtodziezowe;j.

Wedlug protokoléw przekazanych przez Gming Koczata pocztg elektroniczng administratorem
odpowiedzialnym za stan techniczny urzadzen zabawowych oraz za sprawy porzadkowe jest Urzad
Gminy Koczala zlokalizowany przy ul. Cztuchowskiej 27.

Raz do roku przed sezonem letnim przeprowadzany jest przeglad techniczny obiektow
zaliczanych do malej architektury ogrodowej oraz urzadzen zabawowych i rekreacyjnych przez
powotang w tym celu komisje¢. Przeglad taki mial miejsce 22.05.2015r. Dokumenty z kontroli
znajdujg si¢ do wgladu w Urzedzie Gminy Koczata. PSSE w Czluchowie posiada ich kserokopie.
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Plac zabaw zlokalizowany jest na osiedlu mieszkaniowym przy ul. Mlodziezowej. Plac
poros$niety migkkim trawiastym podtozem. Ogrodzony w calosci siatka metalowa. Plac wyposazony
jest w sprzet shuzacy rekreacji i zabawie ruchowej dzieci. Na placu zabaw znajduje si¢ piaskownica.

Dla opiekunow dzieci korzystajacych z placu zabaw zapewniono tawki. Na placu zbaw

znajdujg si¢ kosze na odpady komunalne.

1. na tablicy z regulaminem korzystania z placu zabaw umiesci¢ informacj¢ o administratorze
placu;

2. w widocznym miejscu umiesci¢ informacj¢ z zakazie palenia wyrobdéw tytoniowych w
formie graficznej i pisemne;j;

Powyisze zalecenia nalezy wykona¢ przed rozpoczeciem sezonu letniego 2016r.

II1.2. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*: protokét kontroli.

I11.3. Podczas kontroli do badan laboratoryjnych pobrano préobki — nr protokolu/6w*
Nie dotyczy

I11.4. Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw:

Nie dotyczy

II1.5. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli: nie oceniano dokumentacji

IV. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore
naruszono*:
Nie stwierdzono nieprawidtowosci

V. Wykaz dokumentoéw zalaczonych do protokolu*
Nie zatgczono dokumentow

VI. Uwagi i zastrzezenia 0sob uczestniczacych w kontroli.
Wnosze/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:
Nie wniesiono uwag co do opisanego w protokole stanu faktycznego

VII. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w pkt. .... nie natozono/ natlozono**
mandat karny na S ——— R :
(imig i nazwisko, stanowisko)
mem W WYSOKOSC mmmmm e ernes na podstawie art. --- - S
(nr mandatu karnego) (podstawa prawna)
Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia ------------ I EEE R

Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesiono/nie naniesiono** ..........cccccoccovveriiinininiiiennn,
( podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepujq )

Protokol zostal sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, a nastepnie po odczytaniu i
omdwieniu zostal podpisany/odmowiono podpisania™*,
W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisaé powdéd odmowy podpisania protokotu.

Dokonano/nie dokonano** wpisu w ksiazce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
Wydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi i wnioski, ktére wpisano w ksigzke kontroli sanitarnej ** ...........ccccccoonininnnnnne.
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Data i godz. zakonczema kontroll 13 10 2015r. godz 13 00 Laczny czas kontroli: 3 h

............................. T R T S P PP PP PRI D IR el

(podpis i/lub prec:gc srrorr} /przedstawiciela kontrolowanego zakladu)

(podpis oséb obecnych podczas kontroli)

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE

; o ; . q0. 1. 207 y
Protokoét kontroli sanitarnej otrzymatem (-am) w dniu .00

(podpis i pieczeé osoby odbierajqcej protokot)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu
moze zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego zakladu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

* - w proypadku odpowied=i negatywnej nalezy wpisaé ,, nie dotyczy”
**_ wiasciwe zakreslic
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