Conr
@,
A

Pleczgc stacp samtarno épldemiologlcznej

przeprowadzonej prze
nr 19/2024 i upowaznienie nr HP/19/2024-25/24

PROTOKOL KONTROLI Nr 1/HP/24

Stronalz4

Jelenia Gdéra 10 stycznia 2024r.

(miejscowosc i data)

starszego instruktora higieny, Sekcji Higieny Pracy, upowaznienie

(imig i nazwisko, komorka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych) T
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Jeleniej Gérze

(nazwa organu Panstwowej lnspekq/ Samtarnej) o o
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 2023r. poz. 338 ze zm. ) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11§ 2 ustawy
z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz. U. z 2023r. poz. 775 ze zm.).

l.

1

o=

INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
Podmiot kontrolowany

Filharmonia Dolnoslaska w Jeleniej G6rze tel. 757538161
58-500 Jelenia Géra, ul. Pitsudskiego 60

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

Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu

Filharmonia Dolnoslgska w Jeleniej Gorze

58-500 Jelenia Gora, ul. Pitsudskiego 60

Dziatalnos¢ zwigzana z wystawianiem przedstawien artystycznych.

(peina nazwa/adres/telefon/faks/poczta eléktronicznasrodzaj prowadzonej dziatalnosci)

Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan
p. Marek Wroniszewski — Dyrektor

58-500 Jelenia Gora, ul. Pitsudskiego 60

6110052886/ 000654144 [ 90012

NIP/REGON/PKD — odpowiednio...
Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym
p. Marek Wroniszewski — Dyrektor
ol d memiskeibanedsho)
Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu®
nie dotyczy
(imie | nazwisko/stanowisko/dane upowszniajacego/data wydania upowaznieniair)
Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrole®

kierownik dziatu technicznego

(imie i nazwisko/stanowisko/inne)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

10.01.2024r. godz. 09*°

Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*  09.01.2024r.

Pracodawca wyrazit zgode na przeprowadzenie kontroli.

) nie dotyczy a1 B

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia:..

(imie i nazwisko/pelna nazwa (inwestor/organ zatozycielskitv przypadku spotki cywilnej wymieni¢ wszystkich wspdinikéw))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spéiki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspolnikow/telefon/faks/poczta elektroniczna))

. Dataigodzina rozpoczecia KONIroli. .. ...

10 01 2024r godz 1050

Data i godzina zakofczenia KONrol. ... ... e e e

nie dotyczy

. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowoSci* ..............ooi
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6. Zakres przedmiotowy kontroli: sprawdzenie wykonania obowiazkéw wynikajacych z decyzji z dnia
25.08.2023r. Nr 1394/23 oraz sprawdzenie przestrzegania przez
pracodawce przepisdw okreslajacych wymagania higieniczno —
zdrowotne

7. Wyposazeme uzyte podczas kontroli*
nie dotyczy
(noswa wyposazenia/nr identyfikacyjny)
8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych**

— nr i nazwa protokotu/ow™
nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dZzwieku lub obrazu*

nie dotyczy

10. Korzystano* z wynikéw badan i pomiarow

hatasu X1.2023¢. wykonanych przez Eko- Lab Sp. z 0.0. Wathrzych

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

nie dotyczy

12. Wykaz dokumentow zalgczonych do protokotu kontroli*
nie dotyczy

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — -
ktére nie sg integralng czescig protokotu

. WYNIKI KONTROLI

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

Zatrudnienie ogotem: 92os. (50K)

Decyzja Nr 1394/23 z dnia 25.08.2023r. (znak: HP.9020.264.1.2023.MS)

pkt 1 — wykonano — wykonaé pomiary hatasu na stanowisku pracy: muéyk (ostatnie pomlary
z XI1.2020r.)

Pomiary X1.2023r. Eko- Lab Watbrzych
sala koncertowa - préba
skiad orkiestry: 2xflet, 2x obdj, 2x klarnet, 9x skrzypce I, 7x skrzypce II, x altowki,
muzyk — (strona lewa) instrumenty dete i skrzypce(hatas- 160min.)
NDN-85dB wykaz. 73,5dB K- 0,18
muzyk — strona prawa) skrzypce i kontrabasy (hatas- 160min.)
NDN-85dB wykaz. 78,1dB K- 0,07

W pomieszczeniach filharmonii obowigzuje zakaz palenia wyrobow tytoniowych i papierosow elektroniozn'y.éh.
2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu,

stanu sanitarno-higienicznego

3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisow prawnych, ktore naruszono*
nie dotyczy



P
5 2

)

Strona3z4
4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

Poinformowano pracodawce o koniecznosci wykonania pomiaru stezenia radonu lub stezenia energii
potencjalnej alfa krotko zyciowych produktéw rozpadu radonu zgodnie z art. 23c ust. 1 Ustawy z dnia 29

listopada 2000r. Prawo Atomowe (Dz,U. z 2023r, poz, 1173) oraz pozostawiono materiaty informujace
o0 ogdlnych zasadach przeprowadzenia ww. pomiaréw, podstawach prawnych i wykazie akredytowanych

laboratoridw.

Zostawiono w formie pisemnej pracodawcy informacje nt. nowoczesnych ochron przed hatasem,
zbiorowych oraz indywidulanych, w tym materiatow znajdujacych sie pod linkami.

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZAGYCH W KONTROLI

1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dekenane wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budewy**

2. \Wniesieno/nie wniesiono™ uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — paniesiore/nie NaNiESIONO™ .. .. .. ...
(podac: numer strony protokolu, okreslenia lub wyrazy biedne ile, kidre je zastepuja)
4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czeéci [ll pkt 3 lit....... nie natlozono/natezone**

grzywne w drodze mandatu karnego na

(imie i nazwisko/stanowisko)
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5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia.. oo

wydane przez
(nazwa organy Paistwowe] Inspekj Sanitarne)

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

7. Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu

nie dotyczy

(imie i nazwisko/adres)
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8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/pie-zapezhane-sie **

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

nie.dotyczy
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(czytelny podpis oséb obecnych podczas kontroli)

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
10.01.2024r.

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniU.........ooooo
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(czytelny podpis osoby odbierajgcej protokdt i piecze¢ podmiotu)

W trakcie kontroli wykerzystane/nie wykorzystano formularze kontroli*™.............oooiven s,
(nazwa/nr)

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

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

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wtasciwej stacji

sanitarno-epidemiologiczneyj.
* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"
niewlasciwe skreslic



