Zatacznik Nr 1 do Zarzadzenia Nr 29/2025
Dyrektora Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Jarocinie
z dnia 31 grudnia 2025 .

Procedura klasyfikacji ryzyka w dziatalnosci kontrolnej

1. Podstawa prawna

Procedura okresla zasady klasyfikacji ryzyka zwigzanego z prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej,
stosowane przy planowaniu i prowadzeniu kontroli obiektéw nadzorowanych przez Paristwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Jarocinie.

Zasady ustalone w niniejszym dokumencie nie obejmujg kontroli dotyczacych bezpieczernstwa zywnosci i
zywienia, ktore regulowane sg odrebnymi zarzgdzeniami Gtéwnego Inspektora Sanitarnego.

Ponizszy schemat jest realizacjg obowigzkéw wynikajacych z art. 47 ust.1 ustawy z dnia 6 marca 2018r.
Prawo przedsiebiorcéw (t.j. Dz. U.z 2025 r., poz.1480).

Ponadto art. 47 ust. 1 a w/w ustawy zobowiazuje organy kontroli do udostepnienia na stronie Biuletynu
Informacji Publicznej schematu klasyfikacji ryzyka w dziatalnosci kontrolne;j.

2. Cel dokumentu

Celem procedury jest zapewnienie jednolitych zasad prowadzenia kontroli, obiektywnej oceny poziomu
ryzyka oraz przejrzystosci dziatar organu wobec przedsiebiorcow i stuzy zwiekszeniu przewidywalnosci i
transparentnosci kontroli.

3. Zakres dziatalnosci

Obejmuje kontrole w nw. obszarach:
e epidemiologii i szczepien ochronnych,
higieny dzieci i mtodziezy,
higieny pracy i nadzoru nad chemikaliami,
higieny komunalnej, w tym bezpieczernstwo zdrowotne wody.

Szczegbdtowe zasady klasyfikacji ryzyka, w tym opis kryteriéw punktowych i przyktadéw ich stosowania,
zostaty okreslone w zatacznikach do procedury i zawierajg szczegétowe wytyczne wtasciwe
do poszczegdblnych obszaréw nadzoru.

4. Kryteria oceny ryzyka

Ocena ryzyka dokonywana jest przed tworzeniem rocznych planéw kontroli oraz w kazdym przypadku
aktualizacji danych o przedsiebiorcy. Opiera sie na dwdch kryteriach:

Kryterium Opis Punktacja

Prawdopodobienistwo | Ocena oparta na podstawie historii kontroli i charakteru 1- niska

naruszenia prawa dziatalnosci, wczesniejszych wynikach kontroli, wptywu na 2 - $rednia
zdrowie publiczne, wystepowania czynnikow szkodliwych, 3 - wysoka

ztozonych skarg, czestotliwosci i rodzaju naruszen.

Skutek naruszenia Potencjalny wptyw naruszen na zdrowie i zycie ludzi lub 1 - niski
srodowisko. 2 - $redni
3 - wysoki

Uwaga: Oceny dokonuje inspektor wtasciwy dla danego obszaru nadzoru. Wynik punktowy stuzy
do przypisania obiektu do kategorii ryzyka: niskie, srednie, wysokie.



5. Macierz oceny ryzyka

Punktacja korncowa stuzy przypisaniu obiektu do jednej z kategorii ryzyka, zgodnie z pkt 4.

Skutek 4 1 (niska) 2 ($rednia) 3 (wysoka)
Prawdopodobieristwo—

1 (niski) 1 2 3

2 ($redni) 2 4 6

3 (wysoki) 3 6 9

6. Klasyfikacja ryzyka

Ryzyko oznacza prawdopodobieristwo wystgpienia zagrozenia dla zdrowia, zycia ludzi lub srodowiska.

Obiekty przypisane sg do kategorii ryzyka na podstawie punktacji z macierzy oceny ryzyka tj.:

Wynik punktowy

Kategoria ryzyka

1-2 pkt Niskie
3-5 pkt Srednie
6-9 pkt Wysokie

Uwaga: kategorie stuzg planowaniu czestotliwosci kontroli i ustaleniu priorytetéw dziatan. Klasyfikacja
ryzyka podlega aktualizacji w przypadku zmian w dziatalnosci przedsiebiorcy lub nowych informacji
wptywajgcych na ryzyko.

7. Zasady dotyczace czestotliwosci kontroli przedsiebiorcy

7.1 Zatgcznik Nr 1 do procedury - obszar epidemiologii oraz szczepien ochronnych

7.2 Zatacznik nr 2 do procedury - obszar higieny dzieci i mtodziezy

7.3 Zatacznik nr 3 do procedury - obszar higieny pracy i nadzoru nad chemikaliami

7.4 Zatacznik nr 4 do procedury - obszar higieny komunalnej, w tym bezpieczernstwa zdrowotnego wody

8. Zwiekszenie/zmniejszenie czestotliwosci kontroli

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Jarocinie moze zwiekszy¢ lub zmniejszyé czestotliwosé
kontroli poza standardowym schematem, gdy istniejg uzasadnione przestanki do dodatkowe]j weryfikacji
wynikajgcej m.in. z aktualnej sytuacji sanitarno-epidemiologicznej, wystgpienia podejrzenia zagrozenia
zycia lub zdrowia, uzasadnione podejrzenie popetnienia przestepstwa lub wykroczenia,
przeprowadzenie postepowania w celu sprawdzenia wykonania zalecer pokontrolnych organu lub
wykonania decyzji nakazujgcych usuniecie naruszen prawa w zwiagzku z przeprowadzong kontrola.

9. Zawiadamianie przedsiebiorcy

Przedsiebiorca zostaje zawiadomiony o zamiarze wszczecia kontroli zgodnie z art. 48 ust. 2 ustawy
zdnia 6 marca 2018r. Prawo przedsiebiorcéw (t.j. Dz. U.z 2025 r., poz.1480):

e Zawiadomienie wysyta sie nie wczesniej niz 30 dni i nie pdzniej niz 7 dni przed planowang kontrola.

o W przypadkach okreslonych przepisami, np. gdy istnieje bezposrednie zagrozenie zdrowia lub zycia,
kontrola moze by¢ przeprowadzona bez uprzedzenia.



Uwaga:

Zawiadomienie zawiera informacje o zakresie kontroli i podstawie prawnej jej przeprowadzenia, tak aby
przedsiebiorca mégt sie odpowiednio przygotowad.

10. Kontrole nieplanowane
Kontrole nieplanowane przeprowadzane s niezaleznie od kategorii ryzyka.
11. Publikacja i aktualizacja

Procedura jest publikowana w Biuletynie Informacji Publicznej i podlega przegladowi oraz aktualizacji na
podstawie wynikéw kontroli, zmian w przepisach prawa oraz na podstawie analiz ryzyka.

W przypadku zmian, aktualizacja analizy jest publikowana w terminie 3 miesiecy od dnia przyjecia
kolejnej okresowej analizy zastepujacej dotychczasowsg analize zgodnie z art. 47 ust. 1a ustawy z dnia

6 marca 2018r. Prawo przedsiebiorcéw (t.j. Dz. U.z 2025 r., poz.1480).



Zatacznik nr 1 do procedury

Obszar: Epidemiologia oraz szczepienia ochronne

Proponowana kategoryzacja ryzyka w obszarze nadzoru pionu epidemiologii nad podmiotami
leczniczymi winna by¢ zwigzana z ryzykiem szerzenia sie w nich zakazen zwigzanych opieka zdrowotng
wynika z czasu pobytu w placéwce, inwazyjnosci metod diagnostycznych i leczniczych, wieku i stanu
zdrowia 0so6b w nich leczonych.

1. Kategoria ryzyka i czestotliwosé kontroli

a)

Kategoria ryzyka - niskie ryzyko

Czestotliwos¢ kontroli - nie czesciej niz raz w ciggu 5 lat:

podmioty lecznicze ambulatoryjne tj. przychodnie i praktyki lekarskie i pielegniarskie
(za wyjatkiem zabiegowych),

Kategoria ryzyka - érednie ryzyko

Czestotliwos¢ kontroli - nie czesciej niz raz w ciggu 3 lat

podmioty lecznicze w rodzaju sanatoria, osrodki rehabilitacji;

Kategoria ryzyka - wysokie ryzyko

Czestotliwosé kontroli - tak czesto, jak to konieczne dla zapewnienia skutecznego stosowania
odpowiednich przepiséw i ograniczenia wystagpienia nieprawidtowosci

podmioty lecznicze w rodzaju szpitale,

szpitale 1-dniowe,

podmioty lecznice ambulatoryjne - zabiegowe: tj. punkty szczepien, przychodnie i praktyki
lekarskie (np. chirurgiczne, stomatologiczne, ginekologiczne, laryngologiczne i wykonujace
zabiegi endoskopowe),

zaktady opiekuniczo-lecznicze, opiekuriczo-pielegnacyjne,



Zatacznik nr 2 do procedury

Obszar: higiena dzieci i mtodziezy

1.

Kontrole planowe umieszczane w Planie Kontroli z zakresu:

higieny pomieszczen i wymagan w stosunku do sprzetu uzywanego w szkotach i innych
placéwkach oéwiatowo-wychowawczych, szkotach wyzszych oraz w osrodkach wypoczynku?;
higieny proceséw nauczania.

Kryteria oceny ryzyka

Przed sporzadzaniem rocznych planéw kontroli, dla kazdego typu nadzorowanego obiektu
dokonuje sie analizy prawdopodobieistwa naruszer prawa i skutkdw wystgpienia tych naruszen.

Ocenaryzyka opiera sie na dwéch kryteriach:

Prawdopodobienstwo naruszenia prawa - ocena oparta na historii przedsiebiorcy,
wczesniejszych wynikach kontroli, rodzaju dziatalnosci i jej wptyw na zdrowie publiczne, skala
dziatalnosci oraz grupa docelowa (dzieci i mtodziez), skargach, liczbie i czestotliwosci
stwierdzonych nieprawidtowosci; punktacja: 1 - niska, 2 - $srednia, 3 - wysoka,

Skutek naruszenia - skala potencjalnych konsekwencji naruszenia przepiséw prawa (zagrozenie
dla zycia lub zdrowia oraz srodowiska); punktacja: 1 - niska, 2 - $rednia, 3 - wysoka,

Punktacja koricowa stuzy przypisaniu obiektu do jednej z kategorii ryzyka.
Klasyfikacja ryzyka a czestotliwosé kontroli planowanych.

Ryzyko, to prawdopodobienstwo wystgpienia szczegdlnego zagrozenia obnizenia
bezpieczenstwa dla ochrony zdrowia lub zycia oraz ochrony srodowiska.

Kategorie ryzyka stanowi wynik punktowy okreslony na podstawie iloczynu skutku naruszenia
przepiséw i prawdopodobienstwa wystapienia naruszenia przepiséw sanitarnych.

Woysokie ryzyko - dziatalnos¢ gospodarcza o wysokim prawdopodobiernstwie wystgpienia
zagrozenia zdrowia lub zycia - czestotliwosé kontroli planowanych: nie czesciej niz raz na rok, ale
nie rzadziej nizraz na 2 lata.

Srednie ryzyko - dziatalnosé gospodarcza o umiarkowanym prawdopodobieristwie wystgpienia
zagrozenia zdrowia lub zycia - czestotliwosé kontroli planowanych, nie czeséciej niz raz na 3 lata,
ale nie rzadziej niz raz na 4 lata.

Niskie ryzyko - dziatalnos¢ gospodarcza o matym prawdopodobienstwie wystgpienia zagrozenia
zdrowia lub zycia - czestotliwosé kontroli planowanych nie czesciej nizraz na 5 lat, ale nie
rzadziej nizrazna 6 lat.

Kategorie ryzyka i czestotliwos¢ kontroli

Zaszeregowanie nadzorowanych placowek odpowiednio do kategorii ryzyk (niskie, $rednie,
wysokie):

1) wysokie ryzyko - placéwki (lub ich czesci), w ktérych wystepuja czynniki szkodliwe:

a) szkoty wszystkich typdéw, w ktérych obecne sg szkodliwe substancje chemiczne
wykorzystywane w trakcie doswiadczen wykonywanych zaréwno przez uczniéw,
jak rowniez w ramach pokazu przez nauczyciela;

- dotyczy placowek/podmiotéw dziatajgcych na podstawie ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo
przedsiebiorcow
- nie dotyczy placéwek/podmiotéw prowadzonych przez jednostki samorzadu terytorialnego



b) szkoty wyisze w ktérych obecne sg szkodliwe substancje chemiczne wykorzystywane
w trakcie doswiadczer wykonywanych zaréwno przez studentéw,
jak réwniez w ramach pokazu przez wyktadowcow,

c) szkoty wszystkich typow oraz szkoty wyisze ksztatcace w kierunkach na ktérych moze
dojs¢ do zakazen materiatem biologicznym uczniéw, studentéw, nauczycieli
wyktadowcow (technika weterynaryjne, szkoty ksztatcace w kierunkach
weterynaryjnych i medycznych),

d) placowki praktycznej nauki zawodu, w ktorych badania $rodowiska praktycznej nauki
zawodu wykazaty wystepowanie czynnikéw szkodliwych badz ucigzliwych na
stanowiskach, ktérych prowadzona jest nauka praktycznej nauki zawodu (bez wzgledu
na wysokoé¢ najwyzszych stezen i natezen wystepujacych w tym $rodowisku),

e) placowki praktycznej nauki zawodu, w ktérych w ramach programu nauczania moze
dojs¢ do przerwania ciggtosci ludzkich tkanek (np. kosmetyczki),

f) turnusy sezonowego wypoczynku dzieci i mtodziezy (wypoczynek w formie
wyjazdowej)

g) placowki opieki nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (ztobki, kluby dzieciece)

h) placéwki wychowania przedszkolnego (przedszkola, punkty przedszkolne, zespoty
wychowania przedszkolnego)

2) érednie ryzyko

a) szkoty wszystkich typdw oraz szkoty wyzsze, ktdre nie posiadaja niebezpiecznych
substancji chemicznych i ich mieszanin i nie prowadza z nimi doswiadczen. Do tej grupy
zalicza sie réwniez szkoty artystyczne, ktére realizujg podstawe programowg w danym
zakresie,

b) miejsca zakwaterowania, w ktérych przybywaja dzieci i mtodziez (samodzielne domy
studenckie, internaty i bursy, schroniska mtodziezowe),

c) domy wczasow dzieciecych

d) specjalne o$rodki wychowawcze,

e) specjalne osrodki szkolno-wychowawcze,
f) mtodziezowe osrodki wychowawcze,

g) mtodziezowe osrodki socjoterapii,

h) placowki opiekuriczo-wychowawcze,

i) domy pomocy spotecznej

j) sale/salony zabaw,

k) tzw. ,matpie gaje”

1) turnusy sezonowego wypoczynku dzieci i mtodziezy (wypoczynek w miejscu
zamieszkania)

m) zielone/biate szkoty
3) niskie ryzyko
a) placowki wsparcia dziennego,
b) mtodziezowe domy kultury i patace mtodziezy,
c¢) ogniska pracy pozaszkolnej,

)
d) ogrody jordanowskie,



e) placowki zajmujace sie wspomaganiem terapeutycznym dzieci i mtodziezy (poradnie-
psychologiczno-pedagogiczne, centra pomocy psychologiczno- pedagogicznej, centra
wspierania edukacji, itp.),

f) szkoty muzyczne realizujgce wytacznie ksztatcenie artystyczne

WAZNE

Pierwszenstwo w wykonaniu kontroli w ramach tej samej grupy ryzyka planuje sie z uwzglednieniem
ponizszych warunkéw:

1. wielko$¢ narazonej populacji,
2. warunki zdrowotne populacji,
3. ryzykawynikajgce z samego obiektu.



Zatacznik nr 3 do procedury

Obszar: higiena pracy i nadzér nad chemikaliami

a)

Higiena Pracy

1.
2.

Zakres: dotyczy higieny pracy
Ocenaryzyka

Ocenaryzyka opiera sie na:

liczbie narazonych pracownikéw,

wystepowania czynnikéw szkodliwych dla zdrowia i ucigzliwych w srodowisku pracy,
wystepowania przekroczen najwyzszych dopuszczalnych stezer (NDS) i najwyzszych
dopuszczalnych natezen (NDN) czynnikdw szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy,
narazania na czynniki rakotwércze, mutagenne lub reprotoksyczne,

wynikach poprzednich kontroli,

wzmozonym wystepowaniu choréb zawodowych,

kategoriach szkodliwych czynnikéw biologicznych.

Kategorie ryzyka i czestotliwosé kontroli

Przy doborze obiektéw do sprawowania nadzoru sanitarno-higienicznego przyjmuje sie podziat na
trzy podstawowe typy zaktaddéw pracy:

zaktady wysokiego ryzyka:

Zaktady, w ktérych wystepujg przekroczenia dopuszczalnych poziomoéw czynnikéw szkodliwych
dla zdrowia lub byty stwierdzone przekroczenia NDS/NDN, NDSCh, NDSP w minionym roku

(z wyjatkiem zaktaddéw (dot. stanowisk pracy) z przekroczeniami NDN hatasu i drgan
mechanicznych, w ktérych wdrozono program dziatan organizacyjno-technicznych),

Zaktady, w ktérych wystepuje narazenie inhalacyjne na czynniki rakotwoércze, mutagenne

lub reprotoksyczne (CMR) w stezeniach > 0,5 NDS,

Zaktady, w ktérych dochodzi do zamierzonego uzycia szkodliwego czynnika biologicznego

z grupy 4 oraz podmioty lecznicze wyznaczone do opieki nad pacjentem ze zdiagnozowang
chorobg zakazng wywotang szkodliwym czynnikiem biologicznym z grupy 4. Zaktady, w ktérych
wystepuje narazenie na szkodliwe czynniki biologiczne grupy 3 o podwyzszonym ryzyku
narazenia wzgledem ryzyka populacyjnego - praca w zaktadach gospodarki odpadami oraz przy
oczyszczaniu sciekow,

Zaktady, w ktérych w ostatnich latach wystepuje wzmozone wystepowanie choréb zawodowych
majacych bezposredni zwigzek z obecnie prowadzong dziatalnoscig zaktadu,

Zaktady, ktére dotychczas nie byty objete nadzorem (planowana pierwsza kontrola celem oceny
zagrozen srodowiska pracy).

zaktady sredniego ryzyka:

Zaktady, w ktorych wystepuja czynniki szkodliwe, ale ich stezenia i natezenia wynosza

0,5 < x <1 NDS/NDN oraz zaktady (dot. stanowisk pracy) z przekroczeniami NDN hatasu

i drgafh mechanicznych, w ktérych wdrozono program dziatan organizacyjno-technicznych,
Zaktady, w ktorych wystepuje narazenie na czynniki rakotworcze, mutagenne lub
reprotoksyczne (CMR) w stezeniach 0,1<x<0,5 NDS i/lub, w ktérych wystepuje narazenie

na czynniki rakotwoércze, mutagenne lub reprotoksyczne (CMR), dla ktorych nie okreslono
wartosci NDS lub nie przeprowadzono badan i pomiaréow tych czynnikéw w srodowisku pracy,
Zaktady, w ktorych wystepuje narazenie na szkodliwe czynniki biologiczne grupy 3

o podwyzszonym ryzyku narazenia wzgledem ryzyka populacyjnego (z wyjatkiem przychodni
lekarskich i stomatologicznych oraz zaktadéw wymienionych w podgrupie 1 C).



e zaktady niskiego ryzyka:

—  Pozostate zaktady, w ktorych czynniki szkodliwe dla zdrowia wystepujg w stezeniach lub
natezeniach mniejszych/réwnych 0,5 NDS/NDN,

— Pozostate zaktady, w ktérych wystepuja czynniki rakotwércze, mutagenne lub reprotoksyczne
(CMR) (niewymienione w grupie 1B i 2B),

— Pozostate zaktady, w ktérych wystepuje narazenie na szkodliwe czynniki biologiczne grupy 3
(niewymienione w grupie 1Ci 2C) lub w ktorych wystepuje wytgcznie narazenie na czynniki
biologiczne grupy 2,

—  Pozostate zaktady, niespetniajgce kryteriow sredniego lub wysokiego ryzyka.

Czestotliwos$é¢ prowadzonych dziatan kontrolnych w zaktadach pracy nalezacych do poszczegélnych
kategorii ryzyka:

e wysokie ryzyko - tak czesto, jak to jest konieczne dla zapewnienia skutecznego stosowania
odpowiednich przepiséw, z uwzglednieniem wysokiego ryzyka wystgpienia nieprawidtowosci oraz
$rodkéw niezbednych do jego ograniczenia;

e srednie ryzyko - nie czesciej nizraz w ciggu 3 lat;

e niskieryzyko - nie czesciej nizraz w ciggu 5 lat.

b) Nadzér nad chemikaliami
1. Zakres: dotyczy nadzoru nad chemikaliami
2. Ocena ryzyka

Ocena ryzyka opiera sie na:

e roli podmiotu w taricuchu dostaw,

e ilosciirodzajuwprowadzanych do obrotu i udostepnianych na rynku produktéw,

e analizy GMP - Dobre Praktyki Produkcji w wytwoérniach produktéw kosmetycznych,
e wynikach ostatnich kontroli,

e interwencjach orazinformacjach od innych organéw.

3. Kategorie ryzyka i czestotliwo$é kontroli

Przy doborze obiektéw do sprawowania nadzoru nad chemikaliami (produktami biobéjczymi,
produktami kosmetycznymi, substancjami chemicznymi i ich mieszaninami) przyjmuje sie podziat
na trzy podstawowe typy podmiotéw:

. podmioty wysokiego ryzyka:

- Stwierdzone wczesniej powazne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych produktéw
biobéjczych (udostepniania na rynku produktu biobéjczego bez pozwolenia lub zawierajacego
substancje czynna nie znajdujaca sie w wykazie, o ktérym mowa w art. 95 rozporzadzenia BPR),
nieterminowe realizowanie zalecen z poprzednich kontroli, unikanie i celowe utrudnianie
kontroli, liczne interwencje konsumenckie lub informacje od innych organow w zakresie
naruszenia przepiséw dotyczgcych produktéw biobdjczych, udostepniania na rynku produktu
biobdjczego bez pozwolenia lub zawierajgcego substancje czynng nie znajdujaca sie w wykazie, o
ktérym mowa w art. 95 rozporzadzenia BPR;

- Stwierdzone wczesniej powazne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych art. 10, 11
(dokumentacja i raport bezpieczenstwa) np. brak dokumentacji, brak raportu zgodnego

z zatgcznikiem I; art. 14 i 15 (ograniczenia odnoszace sie do substancji) rozporzadzenia
1223/2009; powazne uchybienia w zakresie oznakowania (art. 19) tj. brak wskazania osoby
odpowiedzialnej, brak wymaganych ostrzezen; nieterminowe realizowanie zalecen

z poprzednich kontroli, unikanie i celowe utrudnianie kontroli; liczne interwencje konsumenckie
dotyczace podejrzen niewtasciwej jakosci zdrowotnej lub informacje od innych organéow zakresie
przepiséw dotyczacych w szczegdlnosci art. 10, 11 (dokumentacja i raport bezpieczeristwa) np.
brak dokumentacji, brak raportu lub brak w raporcie istotnych danych (zatacznik ), art. 14i 15



(ograniczenia odnoszace sie do substancji) rozporzadzenia 1223/2009 - powyzsze dotyczy osob
odpowiedzialnych w zakresie produktéw kosmetycznych;

- Niewdrozony system GMP; powazne uchybienia w systemie GMP mogace wptywa¢é

na bezpieczeristwo produktu kosmetycznego np. niewtasciwe warunki sanitarne, brak procedur
odnoszacych sie mycia i dezynfekcji; liczne interwencje np. od podmiotéw zlecajacych
wytworzenie produktu, informacje od innych organéw; rodzaj produktéw kosmetycznych

tj. produkty podatne na zanieczyszczenia mikrobiologiczne, produkty przeznaczone dla matych
dzieci lub specjalnych grup konsumentéw; nieterminowe realizowanie zaleceri z poprzednich
kontroli; unikanie i celowe utrudnianie kontroli - powyzsze dotyczy wytwércow produktéw
kosmetycznych;

- Stwierdzone powazne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych produktéw
kosmetycznych tj. brak realizacji art. 7 rozporzadzenia 1223/2009 (identyfikacja w taricuchu
dostaw), sprzedaz produktéw o nieidentyfikowalnym pochodzeniu, brak realizacji przepiséw art.
4 dot. odpowiedzialnosci za produkt, niespetnianie realizacji obowigzkédw okreslonych w art. 6
rozporzadzenia 1223/2009, czesta sprzedaz produktéw po uptywie terminu trwatosci, zty stan
pomieszczen, zte warunki sprzedazy/przechowywania produktéw, brak realizacji obowigzkéw
art. 23 (dot. ciezkich dziatarn niepozadanych); liczne interwencje konsumenckie, informacje

od innych organéw; nieterminowe realizowanie zalecen z poprzednich kontroli, unikanie

i celowe utrudnianie kontroli - powyzsze dotyczy dystrybutoréw produktéw kosmetycznych;

- Stwierdzone w poprzednich kontrolach powazne uchybienia, liczne interwencje i/lub
informacje od innych organéw dotyczgce ponizszych obowigzkéw w zakresie substancji
chemicznych i ich mieszanin tj. wprowadzanie do obrotu lub stosowanie substancji, mieszanin,
bez wymaganej rejestracji, brak raportu bezpieczenstwa chemicznego zgodnie z REACH,
niespetnianie przepiséw prawa w zakresie zat. X1V (zezwolenia) i zat. XVII (ograniczenia)
REACH, niespetnianie przepisow prawa w zakresie badan na zwierzetach kregowych (REACH)
oraz na ludziach i zwierzetach (CLP), wprowadzanie bez wymaganej zgody na odstepstwo (wg.
rozporzadzenia w sprawie detergentéw) srodka powierzchniowo czynnego; nieterminowe
realizowanie zalecen z poprzednich kontroli; unikanie i celowe utrudnianie kontroli;

w przypadku producentéw i wprowadzajgcych do obrotu brak atestowanego zamkniecia
zabezpieczajgcego przed otwarciem przez dzie¢mi w przypadku, gdy jest to wymagane.

podmioty sredniego ryzyka:

- Stwierdzone wczesniej uchybienia oraz pojedyncze interwencje konsumenckie lub informacje
od innych organéw nadzoru w zakresie przepiséw ustawy o produktach biobéjczych opisanych w
art. 46 ust. 1 pkt 1-7 oraz ust. 2 [wprowadzania do obrotu produktu biobéjczego
nieopakowanego lub nieoznakowanego zgodnie z rozporzadzeniem BPR (art. 69) lub ustawa

o produktach biobdjczych (art. 31-33); reklamowania produktu biobdjczego niezgodnie

z przepisami rozporzadzenia BPR (art. 72); nieprzechowywania w odniesieniu do procesu
produkcji odpowiedniej dokumentacji lub nieprzechowywania prébek serii produkcyjnych
produktu biobdjczego zgodnie z rozporzadzeniem BPR (art. 65ust. 2); udostepniania na rynku
produktu biobdjczego zawierajgcego informacje niezgodne z zatwierdzonym oznakowaniem
wprowadzonego do obrotu produktu biobojczego; nieprzekazywania w terminie okreslonym

w ustawie o produktach biobéjczych informacji o zmianie dostawcy substancji czynnej (art. 27
ust. 6); nieprzekazywania konsumentowi (na jego wniosek) przez dostawce wyrobu poddanego
dziataniu produktu biobdjczego, informacji na temat produktu biobdjczego, ktérego dziataniu
poddany zostat ten wyrdb]; brak wspdtpracy w czasie poprzednich kontroli; brak zapewnienia
zgodnosci z przepisami rozporzadzenia REACH i CLP m.in: brak atestowanego zamkniecia
zabezpieczajgcego przed otwarciem przez dzie¢mi w przypadku, gdy jest to wymagane, brak
wyczuwalnego dotykiem ostrzezenia o niebezpieczenstwie, gdy jest to wymagane, brak zgtoszen
PCN/UFI dla mieszanin stwarzajgcych zagrozenie, nieprawidtowosci w zakresie kart
charakterystyki; w przypadku konfekcjoneréw produktéw biobodjczych wystgpienie przypadkow
braku zgody wtasciciela pozwolenia na konfekcjonowanie produktu biobéjczego; braki naruszen
kwalifikujacych do wysokiego ryzyka;



- Stwierdzone wczeséniej uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych art. 10, 11 (dokumentacja
i raport bezpieczenstwa) np. pojedyncze braki w dokumentacji, niepetny raport bezpieczeristwa
(zatagcznik 1), art.14 i 15 (ograniczenia odnoszace sie do substancji) rozporzadzenia 1223/2009;
uchybienia w zakresie oznakowania produktow kosmetycznych (art. 19 i 20 rozporzadzenia
1223/2009); uchybienia w zakresie art. 13 rozporzadzenia 1223/2009 (zgtaszanie) np. bark
zgtoszenia; brak wspoétpracy w czasie poprzednich kontroli; pojedyncze interwencje
konsumenckie lub informacje od innych organéw nadzoru w zakresie przepiséow dotyczacych
produktow kosmetycznych dot. w szczegdlnosci sktadu lub oznakowania produktow
kosmetycznych (art. 19 i 20 rozporzadzenia 1223/2009); braki naruszeri kwalifikujacych do
duzego ryzyka - powyzsze dotyczy oséb odpowiedzialnych

w zakresie produktéw kosmetycznych;

- Stwierdzone uchybienia w systemie GMP nie wptywajgce w sposéb znaczacy na
bezpieczenstwo produktu kosmetycznego; interwencje od podmiotéw zlecajgcych wytworzenie
produktu, informacje od innych organow; rodzaj produktéw kosmetycznych - inne niz w pkt.
duze i mate ryzyko - z uwagi na ryzyko mikrobiologiczne; brak wspétpracy w czasie kontroli;
braki naruszen kwalifikujgcych do duzego ryzyka - powyzsze dotyczy wytworcéw produktow
kosmetycznych;

- Nieliczne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych produktéw kosmetycznych np. art. 6
i 7 rozporzadzenia 1223/2009, sporadyczne przypadki sprzedazy produktow po uptywie
terminu trwatosci; pojedyncze interwencje konsumenckie lub informacje od innych organéw
nadzoru; brak wspétpracy w czasie kontroli - powyzsze dotyczy dystrybutorow produktow
kosmetycznych;

- Stwierdzone w poprzednich kontrolach uchybienia, interwencje i/lub informacje od innych
organdéw w zakresie przepiséw dotyczacych substancji chemicznych i ich mieszanin oraz
detergentéw nie opisane w punkcie dotyczacym wysokiego ryzyka; brak dokumentacji

w tancuchu dostaw m.in. w zakresie informacji o substancjach zawartych w wyrobach (SVHC),
bazy SCIP, zgtoszen PCN/UFI; brak wspétpracy w czasie poprzednich kontroli; w przypadku
importeréw niezgodnosci dotyczace zgtoszen do C&L Inventory, niezgodnosci dotyczace
zgtoszen oraz identyfikacji substancji SVHC; braki naruszen kwalifikujgcych do wysokiego
ryzyka.

podmioty niskiego ryzyka:

- Nieliczne, drobne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczgcych produktéw biobdjczych;
interwencje lub pojedyncze skargi konsumenckie w zakresie naruszenia innych niz wskazanych
dlawyzszych poziomow ryzyka przepiséw dotyczacych produktéw biobdjczych; braki naruszen
kwalifikujacych do wysokiego i sredniego ryzyka; brak innych przestanek do kwalifikacji
wysokiego lub $redniego ryzyka;

- Nieliczne, drobne uchybienia w zakresie przepiséw dotyczacych produktéow kosmetycznych nie
wskazanych w poprzednich pkt dot. duzego i sredniego ryzyka; niescistosci lub brak aktualizacji
zgtoszenia produktu (art. 13 rozporzadzenia 1223/2009); pojedyncze interwencje
konsumenckie w zakresie przepiséw dotyczacych produktéw kosmetycznych np. uchybienia

w zakresie oznakowania produktéw kosmetycznych (art. 19 i 20 rozporzadzenia 1223/2009);
uchybienia w zakresie art. 13 rozporzadzenia 1223/2009 (zgtaszanie np. bark zgtoszenia); braki
naruszen kwalifikujgcych do duzego i sredniego ryzyka; brak innych przestanek do kwalifikacji
duzego lub sredniego ryzyka - powyzsze dotyczy oséb odpowiedzialnych w zakresie produktéw
kosmetycznych;

- Wyniki poprzednich kontroli tj. nieliczne uchybienia w systemie GMP, brak zgtoszenia -
zgodnie z art. 6 ustawy o produktach kosmetycznych; pojedyncze interwencje od podmiotéw
zlecajgcych wytworzenie produktu lub informacje od innych organéw nadzoru; rodzaj
produktow kosmetycznych tj. perfumy, produkty z duzg zawartoscig alkoholu lub niskiego ryzyka
mikrobiologicznego; braki naruszen kwalifikujgcych do duzego i sredniego ryzyka - powyzsze
dotyczy wytwércéw produktéw kosmetycznych;



- Brak uchybien; brak interwencji; braki naruszen kwalifikujgcych do duzego i sredniego ryzyka -
powy:sze dotyczy dystrybutoréw produktéw kosmetycznych;

- Stwierdzone w poprzednich kontrolach pojedyncze, drobne uchybienia lub interwencje w
zakresie przepiséw dotyczacych substancji chemicznych i ich mieszanin oraz detergentéw nie
opisane w punktach dotyczacych wysokiego i sredniego ryzyka; braki naruszen kwalifikujgcych
do wysokiego i sredniego ryzyka.

Czestotliwos$é¢ prowadzonych dziatan kontrolnych w podmiotach nalezacych do poszczegélnych
kategorii ryzyka:

e duzeryzyko - tak czesto, jak to jest konieczne dla zapewnienia skutecznego stosowania
odpowiednich przepiséw, z uwzglednieniem wysokiego ryzyka wystapienia nieprawidtowosci oraz
$rodkéw niezbednych do jego ograniczenia;

e srednieryzyko - nie czesciej nizraz w ciggu 3 lat;

e niskieryzyko - nie czesciej niz raz w ciggu 5 lat.



Zatacznik nr 4 do procedury

Obszar: higiena komunalna, w tym bezpieczeristwo zdrowotne wody

1. Wyodrebniono trzy kategorie ryzyka, od ktérych uzalezniona jest czestotliwo$é kontroli.

a) Obiekty wysokiego ryzyka

Kontrole planowe powinny odbywaé sie zasadniczo 1-2 razy w roku.

Kontrole prowadzone s3 tak czesto, jak jest to niezbedne do zapewnienia skutecznego stosowania
przepiséw, z uwzglednieniem wysokiego prawdopodobieristwa wystgpienia nieprawidtowosci oraz
$rodkéw koniecznych do ograniczania ryzyka. W uzasadnionych przypadkach wtasciwy miejscowo
paristwowy inspektor sanitarny moze jednak zmniejszy¢ czestotliwosé kontroli. Kazdorazowe
odstapienie od kontroli zgodnie z przyjeta czestotliwoscig powinno zosta¢ udokumentowane

i wynikaé np. z pozytywnych wynikéw wczesniejszych kontroli lub stosowania i przestrzegania
odpowiednich procedur.

Do obiektéw wysokiego ryzyka zalicza sie w szczegdlnosci:

e podmioty lecznicze, w tym: szpitale, zaktady opiekunczo-lecznicze, zaktady pielegnacyjno-
opiekuncze, zaktady rehabilitacji leczniczej, hospicja, zaktady lecznictwa uzdrowiskowego
(sanatoria), zaktady patomorfologii oraz prosektury;
wodociagi, tj. systemy zbiorowego zaopatrzenia w wode;

e zaktady isalony wykonujgce zabiegi z naruszeniem ciggtosci tkanek, w tym m.in. kosmetyczne,
tatuazu i piercingu;

e domy przedpogrzebowe/i zaktady swiadczace inwazyjne ustugi zwigzane z przygotowaniem
zwtok do pochowania, takie jak balsamacja, konserwacja czy usuwanie elektrod i rozrusznikéw;

e pralnie swiadczace ustugi dla podmiotéw wykonujacych dziatalnosé leczniczg;

e domy pomocy spotecznej, placéwki zapewniajgce catodobowg opieke, ogrzewalnie oraz
schroniska dla bezdomnych z ustugami opiekuriczymi.

b) Obiekty sredniego ryzyka

c)

Kontrole planowe przeprowadzane sa nie czesciej niz raz na 3 lata.
Do grupy sredniego ryzyka zaliczono m.in.:

e Noclegownie, schroniska dla bezdomnych;

e pralnie swiadczace ustugi podmiotom innych niz wykonujgce dziatalnosé lecznicza;

e hotele, motele, pensjonaty, kempingi, domy wycieczkowe, schroniska mtodziezowe, schroniska,
pola biwakowe, gospodarstwa agroturystyczne;

e kapieliska i miejsca okazjonalnie wykorzystywane do kapieli;

e ptywalnie;

e strzezone osrodkii areszty dla cudzoziemcéw oraz izby wytrzezwien.

Obiekty niskiego ryzyka
Kontrole planowe realizowane s nie czesciej niz raz na 5 lat.

Do obiektow niskiego ryzyka naleza w szczegélnosci:

e domy przedpogrzebowe $wiadczgce ustugi inne niz wskazane w pierwszej grupie ryzyka
(przewodz, przechowywanie zwtok itp.;

e cmentarze;

e zaktady fryzjerskie, zaktady kosmetyczne bez przerywania ciggtosci tkanek

e solaria, zaktady odnowy biologicznej bez przerywania ciggtosci tkanek,

e dworce autobusowe, dworce kolejowe, porty lotnicze, porty morskie, przejscia graniczne, ustepy
publiczne i ogélnodostepne;

e obiekty sportowe, tereny rekreacyjne (tereny zieleni), plaze przy kapieliskach;

o zaktady karne, areszty sledcze.



W odniesieniu do obiektéw sredniego i niskiego ryzyka nalezy dazy¢ do réwnomiernego roztozenia
planowanych kontroli w poszczegdlnych latach, np. poprzez kontrole jednej trzeciej obiektéw danej
grupy w ciggu roku, tak aby w catym okresie trzyletnim obja¢ nadzorem wszystkie podmioty.

2. Kryteria ustalania kolejnosci kontroli

W przypadku ryzyka sredniego i niskiego nalezy dazyé do réwnomiernego roztozenia planowanych
kontroli w poszczegdlnych latach (np. kontrola 1/3 podmiotu w danym roku, tak aby w okresie trzech lat
przeprowadzono kontrole we wszystkich obiektach danej grupy). Kryterium doboru pierwszenstwa w
wykonaniu kontroli w ramach tej samej grupy ryzyka:

o wielkos¢ narazonej populacji,

e uwarunkowania zdrowotne populacji (osoby chore, osoby starsze, osoby z obnizong odpornoscia),

e inwazyjnosé zabiegdw i ustug (zabiegi chirurgiczne, przeszczepy, otwarte rany,

e inwazyjnosé ustug (zaktady pogrzebowe, zaktady beauty),

¢ ryzykawynikajace z samego obiektu (podmiot leczniczy - kolonizacja drobnoustrojami
chorobotworczymi, ustugi kosmetyczne, ustugi pogrzebowe).

3. Obiekty nieuwzgledniane w planach kontroli

Niezaleznie od powyzszego wskazano przyktadowa grupe obiektéw, ktére co do zasady nie sg planowane
do kontroli, a ewentualny nadzér wynika wytacznie z interwencji. W takich przypadkach wtasciwy organ
PIS dokonuje oceny zagrozenia. Do tej grupy zaliczono m.in.: MOP-y, srodki transportu publicznego,
parkingi, przystanie zeglugi, osrodki wsparcia i interwencji kryzysowej, stacje metra, apteki, pokoje
goscinne, obiekty dziatalnosci kulturalnej, kurtyny wodne, natryski schtadzajace, wodne place zabaw, a
takze obiekty Policji, Strazy Pozarnej, Strazy Granicznej oraz inne obiekty uzytecznosci publiczne;j.



