
ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ 
ЧЕЛОВЕКА

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека по Челябинской области

Территориальный отдел в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, 
Чебаркульском и Уйском районах

ОКПО 75430681 ОГРН 1057423518173 ИНН/КПП 7451216069/745101001 
ул. Романенко, Д.15А, г. Миасс, 456316 

тел/факс 8(3513)55-20-83 Е-таП: 1огрп@с11е1.8ите1.ги
Ьйр://74,го8ро1геЬпас12ог.ги/

(наименование территориального органа государственного контроля (надзора))

Протокол осмотра
при проведении профилактического визита № 30-30

«05» февраля 2024 г. г. Чебаркуль
(место составления)

_Мною, заместителем начальника Территориального отдела Управления Роспотребнадзора по 
Челябинской области в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и 
Уйском районах Молявкиной Н.М._____________________________________________

(должность, фамилия и инициалы лица, проводившего осмотр)

на основании абзаца 2 пункта 11 (4) постановления Правительства Российской Федерации от 
10.03.2022 № 336 «Об особенностях организации и осуществлении государственного контроля 
(надзора), муниципального контроля»

произведен осмотр
Территории, помещений детского сада , помещений пищеблока, медицинского блока, туалетных 
Муниципального бюджетного дошкольного образовательного учреждения "Детский сад № 1"»

(наименование территорий, помещений (отсеков), производственных и иных объектов, продукции (товаров) и иных 
предметов)

находящихся по адресу:
Челябинская область, г. Чебаркуль, ул. 9 мая, д.34_

(указывается адрес нахождения территорий, помещений (отсеков), производственных и иных объектов, продукции 
(товаров) и иных предметов)

Осмотр проведен «05» февраля 2024г.
Осмотр произведен с участием контролируемого лица (его представителя): 

Заведующего Огородовой С.В.

(наименование, организационно-правовая форма юридического лица, его регистрационный номер (код ОКПО, ИНН), 
юридический и фактический адреса, полномочия представителя)

и (или) с применением видеозаписи:
видеозапись не применялась



(указываются сведения о технических средствах, используемых для проведения видеозаписи, дата, время и место, а 
также условия проведения видеозаписи)

Осмотром установлено: Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение 
"Детский сад № 1"» расположено по адресу: Челябинская область, г. Чебаркуль, ул. 9 мая, д.34.

Детский сад расчитан на 132 места, фактически - 122. Здание построено в 1967г., введено в 
эксплуатацию в 1968г.

Здание детского сада имеет собственную территорию, ограждено забором, расположено внутри 
жилого микрорайона, в темное время суток организовано наружное искусственное освещение.

МБДОУ д/с №1 имеет собственную территорию для прогулок детей (отдельно для каждой 
группы). На собственной территории расположены игровые (6 групповых и физкультурно- 
оздоровительные площадки) и хозяйственная зона. Игровая зона включает групповые площадки, 
индивидуальные для каждой группы.

На территории групповых площадок отсутствуют теневые навесы (установлен только один 
теневой навес). Запланирована установка теневых навесов в 2024году.

Хозяйственная зона располагается со стороны входа в производственные помещения столовой 
и имеет самостоятельный въезд с улицы. В хозяйственной зоне установлен контейнер с крышкой, 
установлен на асфальте.

Здание детского сада 2х этажное:
- на первом этаже расположены 3 группы, медицинский блок, пищеблок, прачечная;
- на втором этаже расположены: музыкальный зал совмещенный со спортивным залом, 3 

группы, кабинет логопеда. Всего функционирует 6 групп.
Группа № 1 - 23 ребенка (дети 2-3 года)
Группа № 2 - 18 детей (3-4 года)
Группа № 3 - 20 детей (4-5 лет)
Группа № 4 - 21 ребенок (6-7 лет)
Группа № 5 - 16 детей (5-6 лет)
Группа № 6 - 21 ребенок (3-4 года)
В состав групповой ячейки входит: приемная (для приема детей и хранения верхней одежды), 

игровая (для проведения игр, занятий и приема пищи), буфетная (для подготовки готовых блюд к 
раздаче и мытья столовой посуды), спальня, туалетная (совмещенная с умывальной). В группах 
№3,4,5,6 игровая совмещенная со спальной. В раздевальных установлены промаркированные 
индивидуальные шкафы. Шкафы для одежды и обуви оборудованы полками для головных уборов, 
полками для обуви с отверстиями и крючками для верхней одежды.

Внутренняя отделка помещений выполнена из материалов, устойчивых к проведению влажной 
уборки с применением моющих и дезинфицирующих средств. Стены помещений гладкие, без 
признаков поражений грибком.

Оборудование основных помещений соответствует росту и возрасту детей. Стулья и столы 
установлены одной группы мебели и промаркированы. Количество столов и стульев соответствует 
списочному составу детей в группе.

Организовано ежедневное мытье игрушек в группах.
Помещения постоянного пребывания детей для дезинфекции воздушной среды оборудованы 

передвижными приборами по обеззараживанию воздуха. Журналы учета работы бактерицидных 
установок ведутся.

Дневной сон детей организован в спальных или игровых совмещенных со спальными на 
стационарных кроватях с твердым ложем, а так же на трансформируемых выдвижных кроватях.

В группе № 4 имеются трехуровневые уровневые трансформируемые кровати. Расстановка 
кроватей обеспечивает свободный проход детей между ними.

Туалетные помещения делятся на умывальную зону и зону санитарных узлов. В умывальной 
зоне в соответствии с проектом оборудовано 3-4 детских умывальника, раковина для сотрудников и 
душевой поддон с подводкой горячей и холодной воды через смеситель. В зоне санитарных узлов 
установлено по три унитаза. В группе раннего возраста туалетная обеспечена персональными 
промаркированными горшками для каждого ребенка, горшки хранятся на полках стеллажа. Унитазы 
оборудованы детскими сидениями, изготовленными из материалов, безвредных для здоровья детей, 



допускающих их обработку моющими и дезинфекционными средствами (пластмассовые). В 
туалетных к умывальным раковинам обеспечена подводка горячей и холодной воды, подача воды 
осуществляется через смеситель.

В туалетных помещениях (напротив умывальников) установлены крючки для детских 
полотенец по списочному составу детей, полотенца промаркированы. Так же выделены полотенца 
для сотрудников.

Моющие и дезинфицирующие средства хранятся в специальных шкафах. Уборочный 
инвентарь промаркирован, выделен уборочный инвентарь с сигнальной маркировкой для уборки в 
туалете.

Прачечная имеет два помещения, прием и выдача грязного и чистого белья осуществляется в 
один вход по графику. В прачечной установлена ванна для замачивания, две стиральные машины, 
гладильная машина и стеллаж для хранения чистого белья. Смена постельного белья, полотенец 
проводится не реже одного раза в неделю. Все белье промаркировано у ножного края. На каждого 
ребенка имеется по два комплекта белья. Чистое белье хранится в шкафах в помещениях спален. 
Прием и выдача грязного и чистого белья осуществляется по графику. Грязное белье доставляется в 
прачечную в матерчатых мешках. Смена белья осуществляется по графику - один раз в неделю.

Медицинский блок имеет в своем составе кабинет приема, процедурный кабинет. Медицинское 
обслуживание организовано по договору.

Световые проемы в групповых, игровых оборудованы регулируемыми солнцезащитными 
устройствами (шторы). Конструкция окон предусматривает возможность организации 
проветривания помещений, остекление окон выполнено из цельного стеклополотна.

Все источники искусственного освещения в исправном состоянии, закрыты 
светорассеивающими конструкциями.

На пищеблоке установлены светильники во влагопылезащитном исполнении, имеют защитную 
арматуру.

Здание детского сада оборудовано системой централизованного отопления. Проветривание 
помещений проводится в отсутствие детей через створки окон. Контроль температуры воздуха во 
всех основных помещениях пребывания детей осуществляется с помощью бытовых термометров.

Здание детского сада оборудовано централизованной системой холодного и горячего 
водоснабжения, канализацией. Горячее водоснабжение в отопительный сезон централизованное, в 
летний период местное за счет электронагревателей.

Подводкой горячей и холодной воды обеспечиваются помещения пищеблока, буфетных, 
туалетных для детей и персонала, прачечной, медицинского блока. Умывальники, моечные ванны, 
водоразборные краны для хозяйственных нужд обеспечены смесителями.

Ежедневный утренний прием детей проводится воспитателями, которые опрашивают 
родителей о состоянии здоровья детей, а также проводят бесконтактную термометрию, журналы 
ведутся ежедневно.

В соответствии с проектом пищеблок имеет следующий набор помещений: загрузочная, 
складское помещение для сухих сыпучих продуктов с холодильным оборудованием, овощной склад, 
мясоовощной цех совмещенный с мойкой кухонной посуды, горячий цех.

Технологическое оборудование размещено с учетом обеспечения свободного доступа к нему 
для его обработки и обслуживания. Питание детей организуется в помещении групповой. Доставка 
пищи от пищеблока до групповой осуществляется в специально выделенных промаркированных 
закрытых емкостях. У помощников воспитателя имеются фартук и косынка для раздачи пищи, 
фартук для мытья посуды.

В горячем цехе и мясо-овощном установлены бактерицидные лампы.
- горячий цех оборудован двумя 4х и бти-конфорочной электроплитами с духовкой, столом для 

сырой продукции, столом для готовой продукции и приготовления холодных закусок, столом для 
теста. Столы для обработки пищевых продуктов цельнометаллические, устойчивые к действию 
моющих и дезинфекционных средств.

В горячем цехе над источниками выделения газов, пыли (мучной), влаги, тепла установлена 
локальная система вентиляции.

Все технологическое и холодильное оборудование исправно. Технологическое оборудование 
изготовлены из материалов, разрешенных для контакта с пищевыми продуктами.



Столовая и чайная посуда выделяется для каждой группы из расчета не менее одного 
комплекта на одного ребенка согласно списочному составу детей в группе. Используемая для детей 
столовая и чайная посуда (тарелки, блюдца, чашки) изготовлена из фаянса, а столовые приборы 
(ложки, вилки) - из нержавеющей стали.

Посуда хранится в буфетной групповой на решетчатых полках. В моечной кухонной посуды 
висят инструкции о правилах мытья посуды и инвентаря с указанием концентраций и объемов 
применяемых моющих и дезинфекционных средств. Для мытья столов после приема пищи в группах 
выделены промаркированная ветошь и емкости. Столы моют после каждого приема пищи с 
моющими средствами.

Посуду и столовые приборы моют в 2-гнездных ваннах, оборудованные душевыми насадками с 
гибким шлангом, установленных в буфетных каждой групповой ячейки.

Питьевой режим организован в групповых с использованием кипяченой питьевой воды, при 
условии ее хранения не более 3-х часов.

Представлены два примерных десятидневных меню для детей от 1-го до 3-х лет и от 3-х до 7- 
ми лет. В соответствии с представленным меню в детском саду организовано трехразовое питание: 
завтрак, обед, полдник. В промежутке между завтраком и обедом выдается сок или фрукт.

В МВД ОУ д/с №1 работает 24 сотрудников.
Периодические медицинские осмотры сотрудниками пройдены в полном объёме.
Производственный лабораторный контроль проведен в 2023г. 1 раз в год: песок из песочницы - 1 

проба, смывы на микробиологические показатели - 5/0, готовые блюда на микробиологические и 
санитарно-химические показатели - 2/0

(указываются сведения об осмотренных территориях, помещениях (отсеках), производственных и иных объектах, 
продукции (товаров) и иных предметах)

При проведении осмотра применялась фотосъемка и (или) аудиозапись:
не применялась______________________________________________________ 

(указываются сведения о технических средствах, используемых для проведения фотосъемки, аудиозаписи, дата, время и 
место, а также условия проведения фотосъемки, аудиозаписи, если фотосъемка, аудиозапись не применялись об этом 

делается запись)

Замечания, заявления, объяснения, ходатайства, поступившие во время производства осмотра:

Контролируемое лицо 
(его представитель)

Участвовавшие
(присутствовавшие) лица

(инициалы и фамилия)

(инициалы и фамилия)

Зам. начальника
Территориального отдела 
Управления Роспотребнадзора 
по Челябинской области в городе 
Миассе, городе Карабаше, городе 
Чебаркуле, Чебаркульском и 

Уйском районах Молявкина Н.М. 
(должность лица, составившего протокол)

(подпись) (инициалы и фамилия)



ПМ 74240041000109290864

ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ 
ЧЕЛОВЕКА

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека по Челябинской области

Территориальный отдел в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, 
Чебаркульском и Уйском районах

ОКПО 75430681 ОГРН 1057423518173 ИНН/КПП 7451216069/745101001 
ул. Романенко, Д.15А, г. Миасс, 456316 

тел/факс 8(3513)55-20-83 Е-таП: 1огрп@сЬе1.5итеГги
Ьир://74.го8ро1геЬпас12Ог.ги/

(наименование территориального органа государственного контроля (надзора)) 
«05» февраля 2024г., 16 час.ОО мин. 

_ (дата и время составления акта)___________
Г. Чебаркуль

(место составления акта)

Акт профилактического визита №30-30
1. Профилактический визит проведен в соответствии с пунктом 11(4) постановления 
Правительства РФ от 10.03.2022 № 336 «Об особенностях организации и осуществления 
государственного контроля (надзора), муниципального контроля».

2. Профилактический визит проведен в отношении Муниципального бюджетного дошкольного 
образовательного учреждения "Детский сад № 1".
ОГРН 1027401143043, ИНН 7420004547

(наименование контролируемого лица, ИНН, ОГРН, объект контроля, категория риска)
3. Профилактический визит проведен по адресу (местоположению): Челябинская область, г. 
Чебаркуль, ул. 9 мая, д.34

(указывается адрес (местоположение), место осуществления контролируемым лицом деятельности или место 
нахождения иных объектов контроля, в отношении которых был проведен профилактический визит)

4. Профилактический визит проведен в следующие сроки: 
с «05» февраля 2024г. 10-30
по «05» февраля 2024 г. 12-00

(указываются дата и время фактического проведения профилактического визита).



Срок проведения профилактического визита приостанавливался в связи с необходимостью 
проведения экспертизы/испытания (нужное подчеркнуть) на основании: 
с «__»_ 20 г.
по «__»_ 20 г.
(указывается основание для приостановления срока проведения профилактического визита, дата и 

время начала, а также дата и время окончания срока приостановления проведения 
профилактического визита)

Срок проведения профилактического визита был продлен в связи с необходимостью 
проведения инструментального обследования_

с «__»г.
по «__»г.

(указывается вид инструментального обследования, дата и время начала, а также дата и время окончания срока 
продления профилактического визита)

5. Профилактический визит проведен:_заместителем начальника Территориального отдела 
Управления Роспотребнадзора по Челябинской области в городе Миассе, городе 

Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и Уйском районах Молявкиной Надеждой 
Михайловной

(указываются фамилия, имя отчество (при наличии), должность лица, проводившего профилактический визит)

6. К проведению профилактического визита были привлечены:
1)____________________________

(указываются фамилии, имена отчества (при наличии), должности специалистов).

2) эксперты (экспертные организации):_______________________________________________________
(указываются фамилия, имя отчество (при наличии), должность экспертов, или наименование экспертной организации, 

с указанием реквизитов свидетельств об аккредитации и наименования органа по аккредитации, выдавшего 
свидетельство об аккредитации).

7. При проведении профилактического визита присутствовали представители контролируемого лица: 
Заведующий Огородова Светлана Викторовна

(ФИО, должность)

8. При проведении профилактического визита контролируемое лицо проинформировано:

Информация Да/нет
Об обязательных требованиях, предъявляемых к его деятельности либо к 
принадлежащим ему объектам контроля

да

О соответствии объектов контроля критериям риска да
Об основаниях и о рекомендуемых способах снижения категории риска да
О видах, содержании и об интенсивности контрольных (надзорных) мероприятий, 
проводимых в отношении объекта контроля исходя из его отнесения к 
соответствующей категории риска

да

Иная информация (указать)

Осуществлено консультирование контролируемого лица да

9. При проведении профилактического визита были совершены следующие действия:
1) осмотр в следующие сроки: с «05» февраля 2024 г. по «05» февраля 2024 г.
2) инструментальное исследование в следующие сроки: с «05» февраля 2024 г. 



по « 05 » февраля 2024 г.
3) экспертиза в следующие сроки: с «05» февраля 2024 г.
по «05«февраля 2024 г.
4) истребование документов с 05 февраля 2024 по 05февраля 2024
4) лабораторные испытания в следующие сроки: с «» 20 г.
По 20

(указывается фактически совершенное действие: 1) осмотр, 2) отбор проб (образцов), 3) испытание, 4) 
инструментальные исследования, 5) экспертиза, 6) истребование документов) 

(указывается по каждому фактически совершенному действию)

Ю.При проведении профилактического визита рассмотрены истребованные документы: 
(указывается рассмотренные документы, представленные контролируемым лицом)

11. При проведении профилактического визита было установлено:
Согласно протокола лабораторных испытаний № 02/2.00114-24 от 05.02.2024д экспертного 
заключения № 02/2.00114-24 от 05.02.2024г. уровни искусственной освещенности в
подготовительной группе 270-346 лк., что менее допустимой величины 400лк. Согласно 
представленной информации № 16 от 05.02.2024 выделены средства на замену светильников 
в размере 57600,00 рублей, в феврале 2024г.светильника будут установлены новые.
(указываются выводы, по результатам осмотра, рассмотрения документов, проведенных исследований, испытаний, 
экспертиз: 1) вывод об отсутствии нарушений обязательных требований; 2) вывод о выявленных нарушениях 
обязательных требований; 3) сведения о факте устранения нарушений обязательных требований до окончания 
профилактического мероприятия)

12. К настоящему акту прилагаются: протокол осмотра при проведении профилактического 
визита №30-30 от 05.02.2024г.; протоколы инструментальных измерений № 02/2.00114-24 от 
05.02.2024, 02/2.00113-24 от 05.02.2024,экспертные заключения 02/2.00114-24 от 05.02.2024, 
02/2.00113-24 от 05.02.2024.
(указывается (протокол осмотра, протокол отбора проб (образцов), протокол инструментального 
исследования, протокол испытания, экспертные заключения, их реквизиты, а также иные документы, 
являющиеся доказательствами выявленных нарушений, предписание об устранении выявленных 
нарушений)
Зам. начальника

Территориального отдела
Управления Роспотребнадзора 
по Челябинской области в городе 
Миассе, городе Карабаше, городе 
Чебаркуле, Чебаркульском и 

Уйском районах Молявкина Н.М.
83516820643___________________________________________

должность, фамилия, инициалы инспектора

(подпись

Отметка об ознакомлении или об отказе в ознакомлении контролируемых лиц или их представителей с актом (дата и время 
ознакомления).

(дата, время) (должность) (ФИО)



ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ 
ЧЕЛОВЕКА

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека по Челябинской области

Территориальный отдел в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, 
Чебаркульском и Уйском районах

ОКПО 75430681 ОГРН 1057423518173 ИНН/КПП 7451216069/745101001 
ул. Романенко, Д.15А, г. Миасс, 456316 

тел/факс 8(3513)55-20-83 Е-таП: 1огрп@сйе1.8игпе1.ги 
Ьйр://74.го8ро1геЬпа<12ог.ги/

(наименование территориального органа государственного контроля (надзора))

ТРЕБОВАНИЕ 
о представлении документов 

при проведении профилактического визита

« 29 » января 20 24 г. г. Чебаркуль
(место выдачи)

Мною, заместителем начальника Территориального отдела Управления Роспотребнадзора по 
Челябинской области в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и 
Уйском районах Молявкиной надеждой Михайловной___________________________________________

(фамилия, имя, отчество (при наличии), должность инспектора)

при проведении профилактического визита в отношении:
Муниципальное дошкольное образовательное учреждение "Детский сад № 1".
ОГРН 1027401143043, ИНН 7420004547

(указывается наименование контролируемого лица, адрес место нахождения 
и места осуществления деятельности)

в целях оценки соблюдения контролируемым лицом обязательных требований 
установлена необходимость истребования документов.

В связи с чем, на основании абзаца 2 пункта 11(4) постановления Правительства 
Российской Федерации от 10.03.2022 № 336 «Об особенностях организации и осуществлении 
государственного контроля (надзора), муниципального контроля»

ТРЕБУЮ

представления следующих документов:

1. Выполнение программы производственного контроля за соблюдением санитарных 
правил, санитарно-противоэпидемиологических мероприятий, в том числе, основанных 
на принципах ХАССП, включая лабораторные исследования и испытания 
(производственный контроль);

2. Медицинские книжки сотрудников учреждения, с данными предварительного и 
периодического медицинских осмотров, вакцинацией и гигиеническим обучением;

3. Примерное меню
4. Договор на поставку бутилированной воды (если есть);
5. Договор на медицинское обслуживание;
6. Схемы поставки продуктов питания, с адресами юридических лиц поставщиков;



7. Документация пищеблока: журнал бракеража готовой продукции, бракеража сырой 
продукции, меню на период обследования, технологические карты, сопроводительные 
документы, подтверждающие качество и безопасность продуктов, журнал учета 
температурного режима работы холодильного оборудования и т.д.;

8. Договоры на вывоз пищевых отходов и мусора, на проведение дезинсекции, 
дератизации и акты выполненных работ за последние 6 месяцев.

9. Данные по комплектованию классов (групп) детьми;
(перечислить необходимые и (или) имеющие значение для проведения оценки соблюдения контролируемым 

лицом обязательных требований документы)

Указанные в требовании документы необходимо представить в срок проведения 
профилактического визита до «05» февраля 2024 г.

Заместитель начальника 
Территориального отдела 
Управления Роспотребнадзора 
по Челябинской области в городе 
Миассе, городе Карабаше, городе
Чебаркуле, Чебаркульском и 
У Иском районах

(подпись)

Молявкина Н.М.

(расшифровка подписи)

Настоящее требование направлено (вручено)

(указывается информация о контролируемом лице)

«»  20 г.

(подпись) (расшифровка подписи)



ОИ-Ф-02-95-02-2021
| Мероприятие по контролю (профилактический визит) №74240041000109290864

ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА
Федеральное бюджетное учреждение здравоохранения 

«ЦЕНТР ГИГИЕНЫ И ЭПИДЕМИОЛОГИИ В ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ» 
(ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области»)

Юридический адрес: 454090, г. Челябинск, ул. Свободы, д. 147, 
Фактический адрес: 456440, Челябинская обл., г. Чебаркуль, 
ул. 9 Мая, д. За
Телефон: 8 (35168) 2-17-96
Сайт: Ьпр:/Дуу™.ГЬих-74.ги; Е-тай: с§8П@сЬе1.8игпе!.ги 
ИНН/ОГРН 7451216566 /1057423520560 Вахнина АС..

Органа инспекции ФБУЗ 
области»

Уникальный номер записи об аккредитации в реестре 
аккредитованных лиц № КА.КГ1.710037
Дата внесения в реестр сведение об аккредитованном лице 13.05.2015.

ЭКСПЕРТНОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
ПО РЕЗУЛЬТАТАМ ЛАБОРАТОРНЫХ ИЗМЕРЕНИЙ (ИСПЫТАНИЙ) № 02/2.00113-24

Заключение составлено: 05.02.2024г.
< 1. Основание для проведения экспертизы: поручение о проведении отбора проб экспертом или

специалистом, проведении инструментального обследования и испытания специалистом, проведение 
экспертизы экспертной организации №30-145 от 30.01.2024г.___________________________________
2. Цель экспертизы: установление соответствия (несоответствия) требованиям СанПиН 1.2.3685-21 
"Гигиенические нормативы и требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для

* человека факторов среды обитания"

3. Наименование измерений (испытаний): параметры микроклимата
4. Наименование предприятия, организации (заявитель): Управление федеральной службы по 
надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Челябинской области 
Территориальный отдел в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и 
Уйском районах

5. Место проведения измерений: Муниципальное бюджетное дошкольное образователь 
учреждение «Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, 
ул. 9 Мая, д. 34

6. Дата и время проведения измерений: 05.02.2024, с 09:00 до 09:40
7. НД на метод измерения (испытания): ГОСТ 30494 «Здания жилые и общественные. Параметры 
микроклимата в помещениях» (п.6), Руководство по эксплуатации БВЕК.43 1110.04РЭ «Измеритель 
параметров микроклимата «Метеоскоп-М»
8. ИЛЦ, выполнивший измерения (испытания): ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в 
Челябинской области» (Филиал ФБУЗ "Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области в 
городе Златоусте"), 454090 г. Челябинск, ул. Свободы, 147 (456200 Челябинская обл., г. Златоуст, 
ул. Ковшова, 28); Аттестат аккредитации № РОСС КП.0001.512098. Дата внесения сведений в 
Реестр аккредитованных лиц 19.01.2016
Рассмотренные материалы: Протокол лабораторных испытаний № 02/2.00113-24 от 05.02.2024г.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ:
В результате проведенных измерений (испытаний) установлено, что параметры микроклимата 

соответствуют требованиям п.98 (табл. 5.34) СанПиН 1.2.3685-21 "Гигиенические нормативы и 
требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для человека факторов среды 
обитания"

Экспертное заключение составил(а):
Врач по общей гигиене Батурина А.В.

Экспертное заключение проверил(а) у?
Заместитель технического директора ОИ / ~ /Санников М.В.
Заключение №02/2.00113-24 распечатано 05.02.2024 стр. 1 из

Настоящее экспертное заключение подлежит частичному или полному воспроизведению только с письменного разрешения Органа инспекции
■1



КНМ № 74240041000109290864 от «29» января 2024г.

Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека

Федеральное бюджетное учреждение здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии 
в Челябинской области»

(ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области»)

Филиал Федерального бюджетного учреждения здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии в 
Челябинской области в городе Златоусте»

(филиал ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области в городе Златоусте»)

Испытательный лабораторный центр

Адрес юридического лица: 454090, г. Челябинск, ул. Свободы, д.147 тел. (8-351)2-373-825; факс (8-351) 2-379-058, Е-таП: 5апе@сЬе1.5чте1ги. 
Реквизиты: ОКТМО 75701000, ИНН 7451216566, БИК 047501001, КПП 745101001

Уникальный номер записи об аккредитации в реестре аккредитованных лиц РОСС К.13.0001.512098

ПРОТОКОЛ

УТВЕРЖДАЮ

РуковрйЯТетпъИЛЦ, заведующий отделом 
орг?шигйцшьлабораторной деятельности 

'/Д-С. Клементьев/

Заместцтёль руководителя ИЛЦ
Xх* ____________ /Т.П. Г айсина/

05.02.2024
ИЗМЕРЕНИЙ

№ 02/2.00113-24 от «05» февраля 2024 г.
ЕНанменование предприятия, организации (заявитель): ТО Управления Роспотребнадзора 

по Челябинской области в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и 
Уйском районах____________________________________________________________________________
______ 2.1ОридическиГ1 адрес: г. Челябинск, ул. Елькина, № 73___________________________________  
______ З.Наименование измерений: параметры микроклимата_____________________________________

4.Сведення о проверяемом лице (наименование, юр. адрес): Муниципальное бюджет 
дошкольное образовательное учреждение «Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, 
ул. 9 Мая, д. 34_____________________________________________________________________________

б.Место измереннй/осуществления деятельности: Муниципальное бюджетноедошкольное 
образовательное учреждение «Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, ул. 9 Мая, д. 34 
______ б.Дата и время измерений: 05.02.2024, с 09:00 до 09:40_____________________________________

7.Ф.И.О., должность: Ступник А,И. фельдшер-лаборант
8.Оборудование, средства измерений, использованные при проведении измерений:

№ 
п/п

Наименование, тип 
прибора

Заводской 
номер

Номер в 
Федераль 

ном 
реестре

Сведения о 
результатах 

поверки СИ и 
аттестации ИО

Срок 
действия

Погрешность

1
Измеритель параметров 
микроклимата 
«Метеоскоп М»

248417 32014-1 С-ГА/17-03- 
2022/146351474 16.03.2024

±0,2°С
±3,0% 

±(0,05+0,05Ум/с)

2 Рулетка «ЭН КОР» 
РФЗ-З-16 04 27060-04 С-ГА/24-04- 

2023/241646566 23.04.2024 ±[0,40+0,20 
______ __________

9. Дополнительные сведения:
по плановым (внеплановым) проверкам ЮЛ,ИП, решение (поручение) № 30-145 от 30.01.2024г.
КНМ № 74240041000109290864 от «29» января 2024г.
Измерения проводились в присутствии: Заведующий Огородовой С.В.
Метеоусловия: температура наружного воздуха: -08 °С, атмосферное давление:? 13 мм рт.ст.__________

10. НД, регламентирующие объем измерений и их оценку: СанПиН 1.2.3685-21 
"Гигиенические нормативы и требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для
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человека факторов среды обитания", ГОСТ 30494 «Здания жилые и общественные. Параметры 
микроклимата в помещениях»____________________________________________ _______ __

11. НД на метод измерения: Руководство по эксплуатации БВЕК.43 1110.04РЭ «Измеритель
параметров микроклимата «Метеоскоп-М»_____________________________________________________

12. Код образца(пробы): 2,00113 8.0224 СО 2________~
13. Место осуществления деятельности: 456200, Челябинская область, город Златоуст, улица 

им. Виталия Ковшова, 28, Отделение измерения физических факторов и радиологических 
исследований, (83513)-62-03-17, ета11:сц8еп(а>с11е1.8игпеСги

ИЗМЕРЕНИЯ, ИССЛЕДОВАНИЯ ФИЗИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ И 
НЕИОНИЗИРУЮЩИХ ИЗЛУЧЕНИЙ

Рег. 
номер

Место проведения 
измерений

Н
, о

т 
по

ла
, м

Температура воздуха 
,°С

Относительная 
влажность воздуха, %

Скорость движения 
воздуха, м/с

Результат 
измерения 
^значение 

расширенно 
й 

неопрсделе 
нности

допу С 
тимая

Результат 
измерения 
^значение 

расширенно 
й 

неопределен 
ности

допуст 
имая

Результат 
измерения 
±значенис 
расширенн 

ой 
неопрсделе 

нности

допуст 
имая

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Ясельная группа 2-3 года (Цыплята)

2.00113/
1

0,5 м от внутренней 
поверхности наружных стен 
и отопительного прибора

0,1 23,4±0,2

22-24

45,2±3,5

40-60

менее 0,1

не 
более

0,1

0,4 23,5±0,2 45,3±3,5 менее 0,1
1,7 23,6±0,2 45,4±3,5 менее 0,1

2.00113/
2 В центре

0,1 23,4±0,2 45,1±3,5 менее 0,1
0,4 23,5±0,2 45,2±3,5 менее 0,1
Е7 23,5±0,2 45,2±3,5 менее 0,1

Подготовительная группа 6-7 лет (Семицветик’

2.00113/
3

0,5 м от внутренней 
поверхности наружных стен 
и отопительного прибора

0,1 23,1±0,2

21-24

46,2±3,5

40-60

менее 0,1

не 
более 

0,1

0,4 23,2±0,2 46,2±3,5 менее 0,1
1,7 23,2±0,2 46,4±3,5 менее 0,1

2.00113/
4 В центре

0,1 23,0±0,2 46,1±3,5 менее 0,1
0,4 23,1 ±0,2 46,2±3,5 менее 0,1
1,7 23,2±0,2 46,2±3,5 менее 0,1

ФИО, должностного лица, ответственного за проведения испытаний ,
заведующий ОИФФРИ Харисов В.С

Ф.И.О., должность лица, ответственного за оформление данного протокола: 
Зав. отдела измерения физических факторов и радиологических исследований
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В.С. Харисов
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КНМ № 74240041000109290864 от «29» января 2024г.

Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека

Федеральное бюджетное учреждение здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии 
в Челябинской области»

(ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области»)

Филиал Федерального бюджетного учреждения здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии в 
Челябинской области в городе Златоусте»

(филиал ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области в городе Златоусте»)

Испытательный лабораторный центр

Адрес юридического лица: 454090, г. Челябинск, ул. Свободы, д 147 тел. (8-351) 2-373-825; факс (8-351) 2-379-058, Е-таП: 5апе@сЬе1.8ите(.ги. 
Реквизиты: ОКТМО 75701000, ИНН 7451216566, БИК 047501001, КПП 745101001

Уникальный номер записи об аккредитации в реестре аккредитованных лиц РОСС КЦ.0001.512098

ПРОТОКОЛ

УТВЕРЖДАЮ

РуковвЛйТЭтцИЛЦ, заведующий отделом 
органт<Фши1Абораторной деятельности 

/Д-С. Клементьев/

Заместитель руководителя ИЛЦ 
__ /Т.П. Гайсина/

05.02.2024
ИЗМЕРЕНИЙ

№ 02/2.00114-24 от «05» февраля 2024 г.
^Наименование предприятия, организации (заявитель): ТО Управления Роспотребнадзора 

по Челябинской области в городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и 
Уйском районах ____________________________________________________________________________
______ 2.Юридический адрес: г. Челябинск, ул. Елькина, № 73___________________________________ 
______ 3.Наименование измерений: световая среда_______________________________________________

4.Сведения о проверяемом лице (наименование, юр. адрес): Муниципальное бюджет 
дошкольное образовательное учреждение «Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, 
ул. 9 Мая, д. 34______________________________________ _____________________________ _________

Б.Место измерений/осуществления деятельности: Муниципальное бюджетное дошколь 
образовательное учреждение «Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, ул. 9 Мая, д. 34 
______ б.Дата и время измерений: 05,02,2024, с 09:00 до 09:40_____________________________________

7.Ф.И.О., должность: Ступник А.И. фельдшер-лаборант
8.0борудование, средства измерений, использованные при проведении измерений;

№

п
/
п

Наименование, тип прибора Заводской 
номер

Номер в 
Федеральн 
ом реестре

Сведения о 
результатах 

поверки СИ и 
аттестации ИО

Срок 
действия

Погрешность

1 Прибор комбинированный 
«ТКА-ПКМ» (02)

02 7244 24248-09 С-ГА/20-04- 
2023/242376034

19.04.2024 ±8% 
±10%

2 Мультиметр цифровой КОК 
ЭМ-20

22010376 81409-21 С-ДШР/03-10- 
2022/190914092

09.08.2024 ±(0,008*13+5 
е.м.р.)В

3 Измеритель параметров 
микроклимата 
«Метеоскоп М»

248417 32014-11 С-ГА/17-03- 
2022/146351474

16.03.2024 ±0,2°С 
±3,0% 

±(0,05+0,05Ум/ 
с)

4 Рулетка «ЭН КОР» 
РФЗ-З-16

04 27060-04 С-ГА/24-04- 
2023/241646566

23.04.2024 ±[0,40+0,20 
(Ы)]

ОДополпительиые сведения:
Протокол №02/2.00114-23 распечатан 05.02.2024

Результаты относятся к пробам (образцам), прошедшим испытания.
Настоящий протокол не может быт ь полностью или частично воспроизведен без письменного разрешения ИЛЦ

Заявление ИЛЦ об ограничении ответственности: в случае отбора проб (образцов) Заявителем ИЛЦ не несет ответственность за
отбор проб, условия транспортировки, информацию, представленную Заявителем в документах на отбор проб.



ПО плановым (внеплановым) проверкам ЮЛ,ИП, решение (поручение) № 30-145 от 30.01.2024г.
КИМ № 74240041000109290864 от «29» января 2024г.
Измерения проводились в присутствии: Заведующий Огородовой С.В.
Еест. к Ейск, составляет не более 0,1
Напряжение сети: 11н-218В (в начале измерения), 1)к-219В ( в конце измерения)
Метеоусловия проведения измерений: температура воздуха: 23,0 °С - 23,6 °С; атмосферное давление: 
713 мм рт.ст.; относительная влажность воздуха: 45,1 - 46,4 %__________________________________

10. НД, регламентирующие объем измерений и их оценку: СанПиН 1.2.3685-21
"Гигиенические нормативы и требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для 
человека факторов среды обитания" ___________________________________________________________

11. НД на метод измерения: ГОСТ 24940 «Здания и сооружения. Методы измерения
освещенности» (п.6.1.1-6.1.5);_____________________________________________ _______ ____________
_______12.Код образца(пробы): 2.00114 8.0224 СО 2____________ _ ________________________________

13.Место осуществления деятельности: 456200, Челябинская область, город Златоуст, улица 
им. Виталия Ковшова, 28, Отделение измерения физических факторов и радиологических 
исследований, (83513)-62-03-17, етаП:с§8еп@сЬе1.5игпеГги

ИЗМЕРЕНИЯ, ИССЛЕДОВАНИЯ ФИЗИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ И 
ИЕИОНИЗИРУЮЩИХ ИЗЛУЧЕНИЙ

Рег. 
номер Место измерения

Искусственная освещенность

Плоскость 
нормирова 

НИЯ

Систем 
а 

освеше 
НИЯ 

(общая, 
комбин 
иров.)

Вид ламп

Результат 
измерения ± 

значение 
расширенной 
неопределенн 
ости (Еср, лк)

Нормы 
освеще 
нности 

(лк)

Всего 
ламп,/ 

из 
них 

нераб 
отаю 
щих

1 2 3 4 5 6 7 8
Ясельная группа 2-3 года (Цыплята)

2.00114/1 Контрольная точка №1 Г-0,0 общ СД 456±42 400

24/0
2.00114/2 Контрольная точка №2 Г-0,0 общ сд 501±46 400
2.00114/3 Контрольная точка №3 Г-0,0 общ СД 467±43 400
2.00114/4 Контрольная точка №4 Г-0,0 общ СД 451±42 400
2.00114/5 Контрольная точка №5 Г-0,0 общ сд 486±45 400

Подготовительная группа 6-7 лет (Семицветик)
2.00114/6 Контрольная точка №1 Г-0,0 общ СД____ 338±31 400

24/0
2.00114/7 Контрольная точка №2 Г-0,0 общ сд 274±25 400
2.00114/8 Контрольная точка №3 Г-0,0 общ СД____ 268±25 400
2.00114/9 Контрольная точка №4 Г-0,0 общ ____ СД____ 346±32 400

2.00114/10 Контрольная точка №5 Г-0,0 общ сд 270±25 400
ФИО, должностного лица, ответственного за проведения испытаний 

заведующий ОИФФРИ Харисов В.С

Ф.И.О., должность лица, ответственного за оформление данного протокола: 
Зав. отдела измерения физических факторов и радиологических исследований

В.С. Харисов

_______________________________________ Конец протокола__________________________________________
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Приложение №1 к протоколу № 02/2.00114-24 от «05» февраля 2024 г.

Ясельная группа 2-3 года (Цыплята)

Подготовительная группа 6-7 лет (Семицветик)

Условные обозначения: * - точка замера, I............4 - рабочее место, 0- лампа накаливания, люминесцентная
лампа, |——I- окно, (5^)- лампа ДРЛ, (?) - светодиодная осветительная установка

Протокол № 02/2.00114-24 распечатан 05.02.2024 стр 3 из 3
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Заявление ИЛЦ об ограничении ответственности: в случае отбора проб (образцов) Заявителем ИЛЦ не несет ответственность за
отбор проб, условия транспортировки, информацию, представленную Заявителем в документах на отбор проб.



______________________________________________________________________ ОИ-Ф-02-95-02-2021
| Мероприятие по контролю (профилактический визит) №74240041000109290864

ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА
Федеральное бюджетное учреждение здравоохранения 

«ЦЕНТР ГИГИЕНЫ И ЭПИДЕМИОЛОГИИ В ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ» 
(ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области»)

ОРГАН ИНСПЕКЦИИ

Юридический адрес: 454090, г. Челябинск, ул. Свободы, д. 147, УТВЕРЖДАЮ
Фактический адрес: 456440, Челябинская обл., г. Чебаркуль,
ул. 9 Мая, д. За Заместитель технического директора Органа инспекции ФБУЗ
Телефон: 8 (35168) 2-17-96
Сайт: 11Ир://иту\у.ГЬих-74.ги; Е-таП: с§8П@сЬе1.8игпе1.ги
ИНН/ОГРН 7451216566 /1057423520560

в Челябинской области»

Уникальный номер записн об аккредитации в реестре 
аккредитованных лиц № КА.К11.710037
Дата внесения в реестр сведение об аккредитованном лице 13

ЭКСПЕРТНОЕ
ПО РЕЗУЛЬТАТАМ ЛАБОРАТОРНЫХ

Вахнина А.С..

Заключение составлено: 05.02.2024г.
1. Основание для проведения экспертизы: поручение о проведении отбора проб экспертом или 
специалистом, проведении инструментального обследования и испытания специалистом, проведение 
экспертизы экспертной организации №30-145 от 30.01.2024г.
2. Цель экспертизы: установление соответствия (несоответствия) требованиям СанПиН 1.2.3685-21 
"Гигиенические нормативы и требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для человека 
факторов среды обитания", СП 2.4.3648-20 "Санитарно-эпидемиологические требования к организациям 
воспитания и обучения, отдыха и оздоровления детей и молодежи"

3. Наименование измерений (испытаний): световая среда

4. Наименование предприятия, организации (заявитель): Управление федеральной службы по надзору в 
сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Челябинской области Территориальный отдел в 
городе Миассе, городе Карабаше, городе Чебаркуле, Чебаркульском и Уйском районах

5. Место проведения измерений: Муниципальное бюджетное дошкольное образовательное учреждение 
«Детский сад №1», Челябинская область, г. Чебаркуль, ул. 9 Мая, д. 34

6. Дата и время проведения измерений: 05.02.2024, с 09:00 до 09:40
7. НД на метод измерения (испытания): ГОСТ 24940 «Здания и сооружения. Методы измерения 
освещенности» (п.6.1.1-6.1.5)

8. ИЛЦ, выполнивший измерения (испытания): ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской 
области» (Филиал ФБУЗ "Центр гигиены и эпидемиологии в Челябинской области в городе Златоусте"), 
454090 г. Челябинск, ул. Свободы, 147 (456200 Челябинская обл., г. Златоуст, ул. Ковшова, 28); Аттестат 
аккредитации № РОСС КН.0001.512098. Дата внесения сведений в Реестр аккредитованных лиц 19.01.2016 
Рассмотренные материалы: Протокол лабораторных испытаний № 02/2.00114-24 от 05.02.2024г.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ:
В результате проведенных измерений (испытаний) установлено, что уровни искусственной освещенности не 
соответствуют требованиям п.144 (табл. 5.54) СанПиН 1.2.3685-21 "Гигиенические нормативы и требования к 
обеспечению безопасности и (или) безвредности для человека факторов среды обитания" и п.2.8.5 СП 2.4.3648- 
20 "Санитарно-эпидемиологические требования к организациям воспитания и обучения, отдыха и оздоровления 
детей и молодежи" в точках 2.00114/6-2.00114/10 (Подготовительная группа 6-7 лет (Семицветик)) - результат 
составил 270-346лк при величине допустимого уровня не менее 400лк.
В остальных точках уровни искусственной освещенности соответствуют требованиям п.144 (табл. 5.54) 

СанПиН 1.2.3685-21 и п.2.8.5 СП 2.4.3648-20.
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