Zatgeznik nr 2 do procedury technicznej nr PT/ 01

~Sposéb wykonywania kontroli w ramach zapobiegawczego

¢ a s BT ATOWY i biezgcego nadzoru sanitarmego w tym zapobiegania
PANSTWOWY ¥ g i zwalczania choréb zakaznych i zakazeri”
MOBEUTOAR ¢ RNY wydanie z dnia 14.03.2016

NoPEAIL A
w Gliwicach Stronat z (5)

Pieczet parstwowego inspektora sanitarnego
PROTOKOL KONTROLI Nr&..ﬁ ZOTINSIHDMIm
(miejscowost i data)
przeprowadzonej przez

Ppienlo Wl ko N g SR

nazwisko, komoérka organizacyjna, nr upowaznienia wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez

Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gliwicach
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekgji Sanitarngj
(Dz. U. 22019, poz.59 ze. zm.) w zwiazku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 118§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks
postgpowania administracyjnego (Dz.U. z 2020, poz. 256).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1._ Padmiot kontrolowany-

e Mo ol
| 00 - 49 Gliwe

N

| 00Ok icbiors ki lice:
(peina naWwa/acdres/telefon/faks/poczta e!ekfronIana/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednosika organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

(nguq Woko Giee,

estor/organ zafozycielskifw przypadku spoki cywilnej wymienié wszystkich wspéinikdw))

(adres zamisszkania/siedziby (w przypadku spéiki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspéinikéw/telefonffaks/poczta elekironicznaj)

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio..N‘P.wfllﬁgjﬁQﬂf... W . D‘%Uj‘o '(ﬂ .'.%

I ST T S

(imig i nazwisko/stanowisko)

6. Q a.ﬁaéw Z9igng pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

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

7. Ineﬁsoiy‘ w obecnosci kidrych przeprowadzono kontrole*

(imig i nazwisko/s¥an ko/inne)
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il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROU
1 iy, b Dl

. Data i godzina rozpoczecia kontroli..

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

e ¢

3. Przyczyna odsigpienia od zawiadomienia... ‘\Q (L’

Data i godzina zakonczenia kontroli... A\{mm L
Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* . gj&ﬂg

fkres przedmiot Q‘&%maﬂ,\ mﬁﬂé @@m g(wo D%DO

.0’.0"."'

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

{nozwa wyposazenia/nr idemtyfikacyjny)

8. Podczas kontroli  wykonano lub pobrano prokki de— badad labersterdpych™
—nr i nazwa protokotu/ow*

Q. Podczaskontroliwykonanozaplsdzwetu iflub obrazu*. W %
10.Korzystano™ zrxd{mk
N

11.Dokusnent cenl ne w %ekontr li
S S @m@m ke (8

12. Wykaz dokume“iow z2ia0z nych do protokotu kontroli*

adan i pomiardw

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr F“'H\)H lo{
lil. WYNIKI KONTROLI

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

".f.fjkff'NéIﬁ{?m{)ﬁgff‘.‘;ﬁ?fﬁff;f”ﬁﬁi.ﬁQﬂQﬁiQﬂHﬂ(ﬁﬂﬁT@ﬂmﬂfﬁffﬁffﬁ'_ﬁff_ff.fﬁﬁfﬁffﬁffﬁ

n
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2. Informacje istotne dla ustalert kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu
sanitarno-higienicznego

ieprawidto e podcz H pdrue.mp episéw prawnych, kiére naruszono*
. Jolg S&JQL‘\& 1 Ry @b
/../

1) JORIRNE. QL\@% H. mm py. X V.
ﬁ @ BRid( mmw S ........‘.‘...........fffﬁffﬂffﬁfﬁfﬁffﬁfﬁffﬁffffffffffffﬁf
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4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omoéwiono wyniki kontroli, dokonano/ we-dekorano wpisu do ksigzki kontroli/dzisnnika budewy™™

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

_(;.J

Poprawki i uzupetnienia do protokotu — naniesiene/nie NANIESIONO™ ... ...............cccociviiiiiiiii i

(podac: numer strony protokofu, okreslenia lub wyrazy bfedne i te, kidre je zastepuja).

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci lll pkt 3 lit...7. nie nalozono/nalezene** grzywneg
w drodze mandatu karnego na

i ‘ 0
(imie i nazwisko/stancwisko)

e i

WWYSOKOSEE v s msmsmmsensenansn SIOWIIG: v s somoia s 105 fokin nao
(I PSRN sy srormte. o R A A0 TR AR T it e e s A AD LY AR A A Ben

(podstawa prawnsa)

3. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr. .. ‘) ZdNiE. . Tt

(nazwa organu Panistwowej Inspekcii Sanitarnej).

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

W O’d&%

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

(imie | nazwisko/adres)



n
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8. Protokodt zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/rie-zapeznamo-sie-*

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

IEJSKIE KIER Qi NHC
it:;lBg‘DMDZIAL Il ODDZ. ZLtOBKNN MIEISKICH STARSZY ASYSTENT
ul. Zeromskiego 26a o l o
44-119 GLIWICE Sahina Pielichowska mw J\l
gnieszka Durmo'

(czytelny podpis 0sdb obecnych podczas kontrolifpieczeé imienna/pieczeé podmioty) czyteln y pﬂdprs kontrofwacego (ych/ pueczecne fm.'snne)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu....... (ﬂ{‘ quw’ e

KIEROW
7EOBKI MIEJSKIE Ill ODDZ. 7408

111 ODDZIAL
ul. Zeromskiego 26a

44-119 GLIWICE

Sabina Piefichowska
(czytelny podpis osoby odbierajgcej protokét i pieczed podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli** zgodnie z pkt 11.13, do wgladu w siedzibie
WSSE/PSSE w Gliwicach**,

PQUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokofu kontroli mogg zosta¢ zgioszone zastrzezenia do ustaleri
stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkow skontrolowanego podmiotu w czasie i migjscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie wfasciwej stacji sanitarno-
epidemiologicznej.

*

w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac .nie dotyczy"

** niewtasciwe skresli¢






