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АКТ
санітарно-епідеміологічного обстеження об'єкта 

Ковельський промислово-економічний коледж Луцького НТУ. 
м. Ковель, вул. Заводська, 23 
від « 08 » вересня 2025 року

Мною (нами) лікарем вищої кваліфікаційної категорії Ковельського районного
відділу Д У  «Волинський ОЦКПХ МОЗ України» Маляр Л. С.___________

(прізвище, ім’я, по-батьюові, посада)

проведено обстеження об'єкта (найменування, адреса, відомча належність) приміщень ВСП 
Ковельського промислово-економічного фахового коледжу Луцького НТУ, за адресою м. 
Ковель, вул. Заводська, 23____________________________________________________

прізвище, ім’я, по-батькові керівника об'єкта Селівончик Т. В.

в присутності Заступника директора з адміністративно-господарської діяльності 
Симоніка О. 77.

(прізвище, ім’я, по-батькові, посада)

з метою Позапланово, за клопотанням директора від 28.04.2023р. для встановлення 
відповідності щодо можливості провадження господарської діяльності 
надання освітніх послуг у сфері вищої освіти щодо підготовки фахівців зі 
спеціальності 073 Менеджмент/РЗ Менеджмент. 071 Облік і 
оподаткування/ Р 1 Облік і оподаткування.

(ціль перевірки)

ВСТАНОВЛЕНО: на момент проведення позапланового заходу територія закладу 
огороджена, впорядкована. Встановлені три сміттєвих контейнери на асфальтованій 
площадці, огороджені. Заключені угоди на вивіз та утилізацію побутового сміття з 
РЖКП № 1; договір з Ковельським управлінням водопровідно-каналізаційного 
господарства «Ковельводоканал» на подачу холодної води з комунального водопроводу 
та прийняття стічних вод до системи централізованої каналізації.

Будівля коледжу складається з двох корпусів: навчально-побутовий корпус 3-х 
поверхова будівля, навчально-виробничий корпусу 2-х поверхова будівля та гуртожиток 
на 9 поверхів. Проектна кількість місць -  1000, фактична наповнюваність коледжу -  
746 студентів.
В коледжі розташований спортивний зал з необхідною кількістю спортивного 
інвентарю, бібліотека з читальним залом на 60 місць, 38 кабінетів. Кабінети 
забезпечені відповідними меблями у достатній кількості. Прибиральний інвентар 
наявний, укомплектований та промаркований.
Кількість груп в коледжі -  28, середня наповнюваність груп ЗО студентів. Навчання



проводиться в одну зміну. Початок занять - 8.30 год., закінчення -14.40 год. Тривалість 
навчального тижня -  5 днів. Структура навчального року -  семестрова. Канікули 
тривають згідно санітарних вимог.
Гарячіш харчуванням охоплено 100 дітей, діти харчуються за батьківський кошт. 
Обідній зал на 120 посадкових місць.
Харчоблок має достатній набір пргшіщень, технологічним та кухонним обладнанням 
забезпечені в достатній кількості.
Медичний кабінет укомплектований. Медичними препаратами забезпечені в достатній 
кількості. Організація медичного обслуговування здійснюється Ковельським МТМО. 
Медична документація заведена та ведеться згідно діючих наказів МОЗ. Медичний 
огляд пройдено усіма працівниками коледжу.
Обстежено: кабінет площею 5 1 м 2. Система освітлення -  природне та штучне за 
рахунок люмінісиентних ламп. Вентиляція приливно-витяжна за рахунок віконних 
фрамуг та витяжної вентиляції.. Внутрішнє оздоблення не суперечить санітарним 
вимогам . Санітарно-технічний стан приміщення задовільний.

Прибиральний інвентар промаркований, укомплектований. Миючі засоби наявні в 
достатній кількості.
Ковельським районним відділом проведені дослідження параметрів мікроклімату у 
приміщенні навчального кабінету. Результатами дослідження параметрів 
мікроклімату за показниками температури, відносної вологості та швидкості руху 
повітря відповідають гігієнічним нормативам.
Рівень освітлення достатній.
За результатами проведених досліджень Ковельським районним відділом ДУ  

Волинський ОЦКПХМОЗ України навчальні кабінети ум. Ковелі по вул. Заводській, 23, 
на момент обстеження, відповідають вимогам санітарних норм і правил щодо 
можливості провадження господарської діяльності з надання освітніх послуг у сфері 
вищої освіти щодо підготовки фахівців зі спеціальності 073 Менеджмент/РЗ 
Менеджмент. 071 Облік і оподаткування/Р1 Облік і оподаткування

Підписи:

Враховуючи вище викладене, на підставі Закону України "Про захист населення від інфекційних
хвороб" пропоную:

№
з/п

Заходи Термін виконання Відповідальний
виконавець

1 Забезпечити дотримання вимог 
протиепідемічного режиму

постійно Селівончик Т. В.

2 Визначити вакцинальний статус працівників 
закладу та скерувати на щеплення

Щорічно та за 
епідпоказами

Селівончик Т. В.

Акт складений в 2 примірниках. 

1-й примірник акта отримав_________


