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Rzeszów,18.10.2023 r.

(miejscowość i data)

w Oddziale l{igieny Dzieci i Młodziery

mgr inż. starszy asystent w Oddziale Higieny Dzieci i Młodzieży w PSSE
w Rzeszowie, nr upow. 057.27.2023

(imię i ilazwisko, komórka orgmizacyjna, nr upovłżvieilia do wykonyvmia crynności konłolnych)

Pracownika (-ów) upoważniongg6 (-ych) plzaz Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Rzeszowie

(n azw a or g anu P ańs tw ow ej Insp e kcj i S anit arn ej )

Kontroię przeprov/adzollo na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dtia 14 marca 1985 r.

o Pństwowej lnspekcji Sarritarnej (tj. Dz. U z2023 t.t.poz.338) w mnązJcu,zart.67 § 1 oraz art.68

§ 1 i § 2 ustawy zdńa14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego (tj.Dz.lJ. z
2023 r. poz.775 ze nl.)

l. INT,ORMACJE DOT Y CZĄCEKONTROLOWANEGO PODMIOTU

1 . Podmiot kontrolowany

Szkola Podstawowanr 22 z oddziałami integracyjnymi
ul. Ptasia, 35-207 Rzeszów

Tel. 17 74825 30

(p ełna nazw a/ adr ełt el efon/falrs/p o czt a el ektr oni czna)

2. Informa cj a doĘ cząca kontrolowanego obiekh:

placówka oświatowa.

(pełna nazwa/adres/telefott/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej działalności)

3. Osoba lub jednostkaorganlzacyjna odpowiedzialnazaprzestrzeganie wymagń

Gmina Miasto Rzeszów

(imię i nanłisko/pełną nazwa (inwestor/organ załoźycielski/w przypadku spółki c,yluilnej wymienic wszystkich
wspólników))(adres zamieszkanią/siedziby (w przypadku spółki cywilnej adresy zamieszkąnią wszystkich
w sp ólników/t e l efo rt/fal<s/p o czt a e l ektr oni czna) )

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio 517-03- 594-93,000569088
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5. Osoba kierująca podmiotem kontrolowanym:

mgr Mariola Tymczyszyn- dyrektor

( im i ę i nazw is ko/ st anow is ko)

6. Osoba upowamiona pisemnie do reprezentowarria kontrolowanego podmiotu* nie doĘcry

mgr Mariola Tymcryszyn dyreklor

(imię i nazwisko/stanowisko/dąne upoważniajqcego/data wydania upoważnienia/nr)

7. Inne osoby, w obecności których przeprowadzono kontrolę*

Nie doĘczy
(imi ę i nazw is ko/st anow is ko/inne)

ll. INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLI

1. Data t godzinarozpoczęcia kontroli I8.IO .2023 t., godz. 10:00

2. Data otrrymańaprzezkontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie doĘczy

3. Prrycryna odstąpienia od zańadomtenia: nie doĘcry

4. Datai godzina zŃończeńa kontroli 18.I0.2023 r. , godz.12:30

5. Czas kontroli obszaru, w klórym stwierdzono nieprawidłowości* nie stwierdzono

6. Zal<res przedmiotowy kontroli:

Określenie ciężaru plecaków i działania edukaryjne w rwiązku z II edycją kampanii
,,PROBLEM WAGI CIĘZKIEJ" .

7. WyposażenieuĘe podczas kontroli* waga elektroniczra
8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania 1ub pobrano próbki do badń laboratoryjnych**

- nr i nazwa protokoh/ów* wagi plecaków i ucznia

9. Podczas kontroli wykonano zapis dtwięku 1ub obrazu* nie wykonano

10.Korzystano* z wyników badń i pomiarów

t 1. Dokumen§ oceniarre w trakcie kontroli: nie dotyczy

- Wykaz dokumentów zńączonych do protokofu kontroli* nie dotyczy

12.Podczas kontroli wypełniono formularze kontroli - nie dotyczy

III. WYNIKI KONTROLI

i. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawnyinr wpisu do KRS/irrrre
informacje istotne dla ustaleń kontroli

Postępowanie administracyjno - egzekucyjne nie jest prowadzone.

Aktualnie do placówk i uczęszcza 25 5 uczniow, funkcj onuj e 1 6 oddziałów.



2. Informacje istotne dla ustaleń kontroli np. stwierdzenia doĘczące stanu technicznego

podmioh.t/obiektu, stanu sanitarno-higienicznego

Badanie odbyło się w ramach II edycji kampanii ,,PROBLEM WAGI CIĘŻI<IEJ" _

W trakcie trwania kontroli dokonano pomiaru wagi plecaków i uczniów a takŻe PrzeProwadzono

działanlaedukacyjne, które przekazująwiedzę jak prawidłowo dbać o kręgosłup a także jak powinien

wyglądać prawidłowo spakowarry plecak uczńa. Pomiarami objęto ucmiów klas od I do IV a ich

wyniki omówiono z dyrektorem szkoĘ.

Poinformowano kontrolowanego o sytuacjach stwarzających zagrożente zachorowania na

Legionellozę, Zalecono zwrócenie uwagi na utrzymanie we właściwym starrie technicmYm instalacji,

ktorych eksploatacja niesie ze sobą ryzyko zagrożeńa, w szczęgólności instalacji wodociągowej,

ŁJimaĘzacji, w których może dochodzić do powstania aerozolu wodno-powietrzrego. Pozostawiono

plakat Informacyjny o Legionelli.

,-{auka odbywa się w systemie 1

podręcznik ów t przyborów szkolnych

klasach.

3. Nieprawidłowości
naruszono*

Brak

4. Doruźne zalecenta,

zmianowym. IJczniowie maJą

w indywidualnych szafkach klasy
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możliwość pozostawiania

IV do VIII, klasy I do III w

stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisów prawnych, które

uwagi i wnioski* nie dotyczy

IY.UWAGI I ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZĄCYCH W KONTROLI

1. omówiono wyniki kontroli, dokonanof #+-dekenang wpisu do książki kontroli/dzien*ika

$ł*§[g{i,yx*

2. Wniesigne/nie iniesiono** u\^/ag i zastrzężęń do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupełnienia do protokołu - naniesiene/nie naniesiono**

(podać: numer Strony protokołu, określenia lub wyrazy błędne i te, któreje zastępujq)

4. Za stwierdzone nieprawidłowości wymienione w protokole w części IiI pkt 3 1it....-..nie

nałożono/naŁeżonee* grzywnę w drodze mandatu karnego na

nie ukarano..
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(imi ę i nazwis ko/s t anow is ko)

w wysokości .... słownie...

(nr mandatu

karnego)...

(podstawa prawna) ...

' u:::*:::: :::*#T:"W:::i::i::"'*1*:*:::T,, :,::::

(n aał a or ganu P ańs tw ow ej I ns p e kcj i S anit arn ej )

Osoba ukarana zostałapouczona o prawie odmowy prryjęcta mandafu.
Ztego prawa skorzystała/nie skorzystałax* nie doĘcry

Dane osoby odmawiającej przyjęcia mandafu

.......nie doĘczy.
(imię i nazwis ko/adr es)

Protokół zostŃ sporządzony w 2 jednobrzmlących egzemplarzach

Z treściąprotokołu kontroli zapoznano się/nie-*apeznano-sĘ* *

10. W przypadku odmowy podpisania protokołu naleĘ wpisać powód odmowy podpisania
protokofu

6.

7.

8.

9.

DYBdKToR
An-"Łl

mgr Mariolc Tymczr,.szvn Stsrl:y Asyoient

'ir'r,'ir 
r"Oo'r "rOU "*rrr,rr', r-ir}r O"',ror'ł

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOŁU

Protokół kontroli sanitarnej otrzymałem(-am) w dniu 18.I0.2023 r.

:iZ j(OŁA PODSTAWOWA Nr 22

z O tltlz,iał a mi l nte q r acil 1 
rry m t

it ", Jat c;la,t",tl l"yaszkiewicr,a.-,v .Rzeszowrc
351Oj R;ł:szów, ul, Ptasia ż

Regon 0CO5ó9i,r'j9. NlP 5170359493
_i -,, -rn.. ,!; ,łi] . iił.{ i] |A,E'25 4'2

(czytelny podpis
kontrolujqcego (ych)

KTCII{

....,...msr,ilI.qń
(czytelny podpis y odbierającej

protokół i pieczęć podmiotu)

W trakcie t orrOoti vĄrkofąfs+aae/nie wykorzystano formularze kontroli**

POUCZENlE:
W terminie 7 dni od daty doręczenia niniejszego protokołu kontroli mogą zostać zgłoszone zastrzeżenia do
ustaleń stan u faktycznego.
Wyniki kontroli dotyczą warunków skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na każdym etapie postępowania ma prawo wglądu w dokumentację w siedzibie właściwej stacji
sa n ita rn o-e p ide m iolog icz nej.
* w pzypadku odpowiedzi negawnej należy wpisać,,nie doĘczy"
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** niewłaściwe skreślić

INFORMACJA O PRZETWARZ.ĄNIU DANYCH OSOBOWYCH

Realizacja obowiązku o którym mowa w ań. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z dnia 2i kwietnia 2016 r. w Śprawie ochrony osób fizycznych w związku z pzeMlazaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozpoządzenie o ochronie danYch),

zwanego dalej ,,RODO";
Adminńtratoróń oanycn osobowych jest Państwowy Powiatowy lnspektor Sanitarny w Rzeszowie, 35-040Rzeszów, ul.

Dąbrowskiego 79A,
Dane osobowe przeŃarzane są w celach;

a) realizacji bieżącego lub zapobiegawczego nadzoru sanitarnego zgodnie z ustawą z dnia 14 marca 1985r. o

Państwowej lnspekcji Sanitarnej (podstawa ań. 6 ust. 1 lit. c, e; ań 9 ust.Z lit, b , g, h, i, j RODO),
b) archiwalńycn, naurowych, dowodowych, statystycznych, analitycznych i administracyjnych w interesie PublicznYm
(podstawaz ań, 6 ust. 1 lit. c i ań. 9 ust. 2 lit. j RODO).

osobom, których dane są przetwarzane pzysługują: prawo dostępu do swoich danych, prawo otrzymania kopii danych

osobow}ch póatega;ącycń'przetwarzaniu, prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych, prawo do usunięcia
danych,-prawo do ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia spzeciwu wobec przetwazania danych osobowYch,
prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
bane osobowe będą przetwarzane przez okres wskazany w przepisach o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

Dane osobowe mogą zostać pzekazywane następującym odbiorcom: operatorom pocztowym i kurierom. Dane mogą być
przekazywane również instytucjom określonym przez przepisy prawa oraz podwy)<onawcom (podmiotom
przetwatającym) np. firmom informatycznym wykonującym usługi na rzecz Administratora, Podanie danych osobowYch
jest wymaganó obligatoryjnie przezAdministratora, w celu realizacli bieżącego lub zapobiegawczego nadzoru sanitarnego
na podstawie ustawy o Państwowej lnspekcji Sanitarnej. W sprawie ochrony swoich danych osobowych może PaniiPan

skontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych poprzez e-mail: psse.rzeszow@sanePid.gov.Pl


