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przeprowadzonej przez

Sylwia Kowalewska, Sekcja Higieny Komunalnej, upoważnienie nr PPIS 0570 5 11 2021
(imię; nazwisko, komód<a organizacyjna, nr upoważnienia do wykonywania czynno ci kontrolnych)

Pracownika (-ów) upoważnionego (-ych) przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Giżycku

Kontrolę przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. O Państwowej
Inspekcji Sanitarnej (tekst jednolity Dz. U. z 2021 r. poz 195. ) w związku z art. 67 * 1 oraz art. 68 ~1 i ~ 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r Kodeks postępowania administracyjnego (tekst jednolity Dz. U
z 2021 r., poz. 735 z póżn.zm)

I. INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1 Podmiot kontrolowany

Gmina Miejska Giżycko AI 1 Maja 14, 11-500 Giżycko

tel. 87 73241 31 fax. 874285241

(pełna nazwa/adres/tełeton/taks/poczta elektroniczna)

2. Informacja dotycząca kontrolowanego obiektu

Przystanek PKS ul Kolejowa 2, 11-500 Giżycko/Kierowanie podstawowymi rodzajami działalności

publicznej
(pełna nazwa/adres/telefon/Yaksłpoczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej działalności)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagań

Gmina Miejska Giżycko, Ai. 1 Maja 14, 11-500 Giżycko

(imię i nazwisko/pełna nazwa (inwestor/organ założycielski/w przypadku spółki cywilnej wymienić wszystkich wspólników))

tel.8773241 31, fax. 874285241

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku s$lk; cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspólnikówĄelefon/taks/poczta elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio 845-19-51-457/79067ii71/841 1Z

5. Osoba kierująca podmiotem kontrolowanym

Wojciech Karol Iwaszkiewicz-Burmistrz
(imię i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upoważniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu

Ewa Unrug- Wiszowaty —Naczelnik WGK
(imię i nazwisko/sianowisko/dane upoważniającego/dala wydania upoważnienia/nr)

7. Inne osoby, w obecności których przeprowadzono kontrolę*

nie dotyczy
(imię i nazwisko/slanowisko/inne)

II INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLI

1 Data igodzina rozpoczęcia kontroli 12.05.2022r., godz.12.00

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroii* nie dotyczy

3. Przyczyna odstąpienia od zawiadomienia nie podlega ustawie prawo przedsiębiorców
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4. Data i godzina zakończenia kontroli 12.05.2022r.godz. 12.30

5. Czas kontroli obszaru w którym stwierdzono nieprawidłowości*

6. Zakres przedmiotowy kontroli przestrzeganie przepisów określających wymagania higieniczno-

sanitarne na przystanku PKS w Giżycku,

7. V~posażenie użyte podczas kontroli*
nie dotyczy

(nazwa wyposażenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano próbki do badań laboratoryjnych**
— nr i nazwa protokołu/ów*

nie dotyczy

9: Podczas kontroli wykonano zapis dźwięku lub obrazu*

nie dotyczy

10. Korzystano”~ z wyników badań i pomiarów

„ nie korzystano

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli nie oceniano

12. Wykaz dokumentów załączonych do protokołu kontroli*

nie dotyczy

13. Podczas kontroli wypełniono formularze kontroli — nie wypełniano

Ill. WYNIKI KONTROLI

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

Wspólnoty samorządowe, KRS-nie ma wpisu, nie prowadzi się postępowania administracyjnego.

W widocznym miejscu na wiatach przystankowych umieszczono informację o zakazie palenia papierosów.

2. Informacje istotne dla ustaleń kontroli np. stwierdzenia dotyczące stanu technicznego podmiotu/obiektu,
stanu sanitarno-higienicznego

Wiaty przystankowe utrzymane w należytym stanie sanitarno-technicznym (3 szt). Pojemniki na odpady

komunalne nieprzepełnione ( 3 sztuki)
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3. Nieprawidłowości stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisów prawnych, które naruszono*

a) Nie dotyczy

4. Doraźne zalecenia, uwagi i wnioski*

nie dotyczy

IV.UWAGI I ZASTRZEŻENIA OSÓB UCZESTNICZĄCYCH W KONTROLI

1. Omówiono wyniki kontroli, dokonano! nie dokonano wpisu do książki kontrolildziennika_budewy**

2. Wniesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzeżeń do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupełnienia do protokolu — naniesiono/nie naniesiono**

(podać: numer strony protokołu, określenia lub wyrazy błędnej te. które je zasżępują)

4. Za stwierdzone nieprawidłowości wymienione w protokole w części Ill pkt 3 lit
nie nałożono/nałożono** grzywnę w drodze mandatu karnego na

(imię! nazwisko”stanowisko)

w wysokości sfownie

(nr mandatu karnego)

(podstawa prawna)
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5 Upoważnienie do nakładania grzywien W drodze mandatu karnego nr z dnia....
wydane przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gizycku

6. Osoba ukarana została pouczona o prawie odmowy przyjęcia mandatu.
Z tego prawa skorzystała/nie skorzystała**

7. Dane osoby odmawiającej przyjęcia mandatu

Z up. Burmistrza
N:~cze1nik

~ Ku41.L
iOch: o

Ewa Unrx;~ b~T~NT

d/s higieny komunalnej

mgr inż. Sylwia ICowalewss

eceJi-.

&n”a1 „%*7 „9ŹkW7
i Ochrony środowiska

a!. 1 Maja 14, 11-500 G~życkc
tel, 87 732 41 44

W trakcie kontroli wykerzys*ai~e/nie wykorzystano formularze kontroli** .

POUCZENIE: W temiinie 7 dni od daty doręczenia niniejszego protokołu kontroli mogą zostać zgłoszone zastrzeżenia
do ustaleń stanu faktycznego

Wyniki kontroli dotyczą warunków skontrolowanego podmiotu wczasie i miejscu trwania kontmlt

Strona na każdym etapie postępowania ma prawo wglądu w dokumentację w siedzibie właściwej stacji
sanitarno-epidemiologicznej

* w przypadku odpowiedzi negatywnej należy wpisać „nie dotycz/”

** niewlaściwe skreślić


