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POWIATOWA STACIA
SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA

W SUCHEJ BESKIDZKIE]
34-200 Sucha Beskldzka, ul, M. Konopnlokle) 7
Tol. oontr. 0+33/074:32:34 fax, 030/877:08:71 )
o RIEG2R G BtAc M eatiETNANidE AMiologiczne)

PROTOKOL KONTROLI Nr NP.9020.3.21.2025

a Beskidzka, 2025-03-12

(miejscowo$é i data)

Znak: NP.9020.3.21.2025 SUC*]

przeprowadzonej przez
_ Samodzielne Stanowisko pracy ds. Nadzoru Higieny Pracy, nr leg. stuzb. 4, nr up.
NP.9020.2.21.2025 z dnia 2025-03-12

_ Samodzielne Stanowisko pracy ds. Nadzoru Higieny Pracy, nr leg. stuzb. 7, nr up.
NP.9020.2.21.2025 z dnia 2025-03-12
(imig i nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Suchej Beskidzkiej

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1, art. 25 ust. 1 oraz art. 37 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 1985
r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (t. j. Dz.U. 2024, poz. 416), w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68§ 1i§ 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (t. j. Dz.U. 2024, poz. 572).
. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Urzgd Skarbowy w Suchej Beskidzkiej

34-200 Sucha Beskidzka, ul. Mickiewicza 36

tel.. 338743529, fax: -, e-mail: us.sucha-beskidzka@mf.gov.pl

(petna nazwa/adresftelefonffaks/poczta elektroniczna)
2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
Urzgd Skarbowy w Suchej Beskidzkigj
34-200 Sucha Beskidzka, ul. Mickiewicza 36
tel.: 338743529, fax: -, e-mail: us.sucha-beskidzka@mf.gov.pl

84.11 Z kierowanie podstawowymi rodzajami dziatalnosci publicznej
(peina nazwa/adresftelefon/faks/poczta elektronic zna/rodzaj prowadzonej dziatainosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagar
Izba Administracji Skarbowej w Krakowie
(imig i nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zalozycielskiw przypadku spotki cywilnej wymienié ws zystkich wspéinikéw))
31-007 Krakow, ul. Wislna 7

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spélki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspéinikowtelefonffaks/poczta elektronic zna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio: 6761773084/001021270/ PKD 84.11 Z kierowanie podstawowymi
rodzajami dziatalno$ci publiczne;j

5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

— Naczelnik Urzedu Skarbowego w Suchej Beskidzkie;
(imig i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

nie dotyczy

(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajacego/data wydania upowaznienia/ny)

Inne osoby, w obecno$ci ktdrych przeprowadzono kontrole*

— giowny spegjalista referatu ds. bhp

| — starszy specjalista | dziatu zarzgdzania i administrowania nieruchomosciami

(imig i nazwisko/stanowisko/inne)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: 12.03.2025 r., godz. 9.00
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy
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3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: na wniosek strony

4. Data i godzina zakoriczenia kontroli: 12.03.2025 r., godz. 13.00

5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowo$ci*: nie dotyczy
6. Zakres przedmiotowy kontroli:

Kontrola sanitarna przeprowadzona w zwigzku z wnioskiem strony (G

Ocena realizacji ogélnych wymogoéw bezpieczeristwa | higieny pracy, (ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r.
Kodeks Pracy (t. j. Dz. U. z 2023 1., poz. 1465 z pézn.zm.), rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej
z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie ogdinych przepiséw bezpieczeristwa i higfeny pracy .

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

nie stosowano
(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**
— nr i nazwa protokotu/éw*

nie dotyczy
9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*
nie dotyczy
10.Korzystano* z wynikdw badan i pomiardw
- nie korzystano
11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli
- akt notarialny z 08.09.1992r. dotyczacy sprzedazy budynku Babiogdrskiej Fabryki Mebli na rzecz
Skarbu Panstwa
- projekt nadbudowy budynku urzedu skarbowego w Suchej Beskidzkiej z 21.09.1998r.
- decyzja nadzoru budowlanego w Suchej Beskidzkiej z dnia z dnia 29.09.1998r.0 zatwierdzeniu projektu
budowlanego
- decyzja nadzoru budowlanego - PINB w Suchej Beskidzkiej o pozwoleniu na uzytkowanie z dnia
24.09.1999r.
- ocena ryzyka zawodowego

- instrukcje stanowiskowe bhi

- oswiadczenia pracownikéw o zapoznaniu sie z oceng ryzyka zawodowego,

- karty charakterystyki.
12.Wykaz dokumentéw zatgczonych do protokotu kontroli*
- Informacja o przetwarzaniu danych osobowych — Postepowanie kontrolne/administracyjne/ egzekucyjne
zgodnie z art. 13 i 14 ust. 5 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwiet-
nia 2016 r. w sprawie ochrony osc¢b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 85/46/WE (ogdine rozporzgdzenie o ochronie
danych) — zwanego dalej ,Rozporzgdzeniem (UE) 2016/679” oraz art. % ust 1 ustawy z dnia 10 maja 2018 r.
0 ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781).

Was kontroli wypetniono elektroniczne formularze kontroli — nr: formularz standaryzacyjny, [ ]

Wypetnione w trakcie kontroli formularze kontroli w formie papierowej lub elektronicznej sq do uzytku
wewnetrznego Panstwowej Inspekcji Sanitarmnej i nie stanowig integralnej czesci protokofu kontroli (stuzg
jedynie do dokumentowania wynikéw kontroli)

Wypetnione formularze kontrofi w wersji papierowej lub elektronicznej sq do wglgdu kontrolowanego na
kazdym etapie postepowania administracyjnego | mogg zostaé udostepniane na jego wniosek po
przeprowadzonych czynnosciach kontrolnych lub w siedzibie kontrolujgcego .
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1. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje istotne
dla ustalen kontroli '
Dziatalnos¢ zaktadu w zakresie ([} Z kierowanie podstawowymi rodzajami dziatainosci publicznej.
Budynek urzedu zlokalizowany na dziatce nr 9523/5 w Suchej Beskidzkiej przy ul. Mickiewicza 36. Zgodnie
z danymi zawartymi w projekcie nadbudowy budynek (parter i pietro) powstat ok. 1960 r., pierwotnie petnit

role budynku adminisiracyjnego przy N S

Decyzjg nadzoru budowlanego z dnia 24.09.1999r. wydano pozwolenie na uzytkownie nadbudowy
budynku urzedu skarbowego.

W sktad pomieszczen wchodza:

- parter: 10 pomieszczen biurowych, sala operacyjna, WC-ty, kottownia, pomieszczenie konserwatora,
pomieszczenie socjalne; | pigtro: 18 pomieszczen biurowych, We-Ty, pomieszczenie socjalne, sala
komputerowa; Il pietro: 19 pomieszczeri biurowych, We-ty, sala komputerowa.

- garaz wolnostojgey typu blaszak.
Na dzier kontroli w stosunku do zakfadu nie toczy sig postepowanie administracyjno — egzekucyjne.

W Urzedzie Skarbowym Sucha Beskidzka zatrudnionych ogétem . pracownikéw, w tym .kobiet. Praca
w systemie jednozmianowym, w systemie 8 godzinnym.

Na stanowiskach pracy zgodnie z oceng ryzyka zawodowego _

Stuzba bhp przeszkolita pracownikéw w zakresie wystepujgcych zagrozer. Dokonano oceny ryzyka
zawodowedo na jakie jest lub moze by¢ narazony pracownik. Pracownicy zostali zapoznani przez
pracodawce z oceng ryzyka zawodowego. Ponadto dokumentacia oceny ryzyka zawodowego
zamieszczona na stronie intranetowe] Izby Administracji Skarbowej i kazdy z pracownikéw ma prawo do
wglgdu do tej dokumentagji.

Zatrudnieni pracownicy zaktadu posiadajg

Badania profilaktyczne pracownikow
przeprowadzane sg przez lekarza posiadajgcego uprawnienia do wykonywania tych badari (na podstawie
wiasciwe] umowy pomiedzy zaktadem a jednostkg medycyny pracy).

Rejestr choréb zawodowych oraz zgloszeri podejrzenia choroby zawodowej zatozony. Opracowano
stanowiskowe instrukcje bhp.

Pracodawca zapewnia prawidiowy system pierwszej pomocy w razie wypadku oraz $rodkéw do udzielania
pierwszej pomocy. Wyznaczeni pracownicy posiadajg odpowiednie przeszkolenie z zakresu udzielania |
pomocy.

Na terenie zaktadu oraz pomieszczeniach pracy obowigzuje zakaz palenia tytoniu, pomieszczenia pracy

CErRL s AREET s FRE .

W zaktadzie procesy do mycia i dezynfekcji prowadzone przez firme zewnetrzng. Spis stosowanych
substancji niebezpiecznych, mieszanin niebezpiecznych, substancji stwarzajgcych zagrozenie lub
mieszanin stwarzajgcych zagrozenie zgodnie z o$wiadczeniem przedstawiciela urzedu opracowany przez
firme sprzatajgca.
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Przeprowadzono kontrole gtéwnie w pomieszczeniach na drugim pietrze.
Stanowiska pracy biurowej wyposazone typowo: biurko, krzesto, odpowiednio regulowane, komputer
stacjonarny wyposazony w monitor ekranowy LCD (ciektokrystaliczne), klawiatura, mysz, telefon, szafki,
regaty. Drukarki wielofunkcyjne, kserokopiarki znajdujg sie w wydzielonym pomieszczeniu lub na korytarzu
budynku. Pomieszczenia pracy biurowej urzgdzone typowo dla pomieszczeri biurowych, $ciany
odmalowane, podtogi z paneli, oéwietlenie $wiatlem dziennym, elektrycznym, zapewniono klimatyzacje lub
wentylacje. W pomieszczeniach biurowych zapewniono wieszaki na odziez wierzchnig lub szafki, czajnik
elektryczny, szafka na naczynia.
Stan sanitarny | techniczny pomieszczern pracy i urzgdzeri higieniczno-sanitarnych wiasciwy,
pomieszczenia utrzymane w dobrym stanie, $ciany odmalowane, posadzki fatwe do utrzymania
w czystosci.

2. Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmiotu/obiektu,
stanu sanitarno-higienicznego
Nie stwierdzono

3. Nieprawidtowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisdw prawnych, ktére naruszono*
Nie dotyczy — nie stwierdzono.

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski* nie wnosi,
Przeprowadzono dziatania informacyjno-edukacyjne w zakresie: ochrony zdrowia przed nastepstwami
uzywania tytoniu i wyrobéw tytoniowych, ocena ryzyka zawodowego i jego aktualizacja, czy zawiera
wszystkie zagrozenia $rodowiska pracy, ergonomia pracy na stanowiskach pracy wyposazonych w
monitory ekranowe.
IV. UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omaéwiono wyniki kontroli nie dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika budowy**

N

. hie wniesiono™ uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — naniesiono™ ... ... ... oo e i e e,
(podac: numer strony protokofu, okreslenia fub wyrazy bledne i te, ktore je zastepuja)
4. Za stwierdzone nieprawidiowo$ci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit. .....-—-..... nie natozono
mandatu karnego na .....---..... W wysokos$ci .....--..... na podstawie .....—.....
5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karego nr.....-—-..... z dnia .....—. ...
(nazwa organu Parnistwowej Inspekcji Sanitarne))
6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata** - NIE DOTYCZY
7.Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu
NIE DOTYCZY
(imie i na zwisko/adres).
8.Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach
9. Z trescig protokotu koptroli zapoznano sie**

10.W przypadku odmov
NIE DOTYCZY

podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokdét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu 2025-03-12
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(czytelny podpis osoby odbierajacej protokdt i pieczeé podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano formularze kontroli (wersja elektroniczna)**
formularz standaryzacyjny - Ocena realizacji ogdlnych wymogow w kontrolowanych zaktadach pracy

-- Charakterystyka ogélna kontrolowanego zaktadu/obiektu

- Ocena realizacji ogdlnych wymogdéw w kontrolowanych zakladach pracy

(nazwal/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokolu kontroli moga zostaé zgloszone zastizezenia do

ustaler stanu faktycznego..
Wyniki kontroli dotyczg warunkdw skontrolowanego podmiotu w czasie i migjscu trwania kontroli.

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

sanjtarno-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skreslic



