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Pieczec¢ stacji sanitarno-epidemiologicznej

PROTOKOL KONTROLI Nr HKN-.......1.50.... 121

gqbweco%ofimu

(miejscowos¢ i data)

przeprowadzonej przez..... %Q/V"O\Q (\/\O/V‘\WVW\ < %ch\‘Q/ \\LCG\(\‘Q/\/\ ‘/\

(imig i nazwisko, komérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontroinych)

...... (/(DMW\Q&V\KVWL*WAGQN@,MQb \-2»952/\
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez

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

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekgji
anitarnej (t.j.: Dz. U. z 2021 r. poz. 195) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 .

Kodeks postgpowania administracyjnego (t.j.: Dz. U. z 2021 r. poz. 735).
I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

{YV\A\nO\,.\\» nemaec. mh \Movedke. L
990N Nemeec. . el & \ g@/\%s:m

(pelna nazwa/adres/te/efon/faks/p ta elektroniczna)

2.1 acja dotyczaca kontrolowanego obiektu
%\:«/\ oA manme.. woe\k& - \400\00&% S i —

eﬁg ng VA,
(peina nazwa/a s/i‘e/ef ak oczia elekt czna/rodzaj prowadzonej dzrafalnosm)

3. OsobC lub jednostka or anlzacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

'TWML lonieaiec... reperaecdodone., \pase.. \AO\k
OW))

(imie i na2wisko/petna nazwa4 (mwestor/organ zalozyCIe/sk/ przypadku spétki cywilnej wymienic wszystkich wspol

(,\n»“vx H%m(hs\gg L0880l

{adres zam/eszkanla/SIedZIb y (w przypadku spofk/ cywilnej adresy zamieszkania wszystklch wspolmkéw/telefon/faksmoczta elektromczna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio NIP: S-S54 - REGON. & 10028, 2329
KD 6. 00 .2 = @c\obof xrw’»&czimwa ...... 4 oﬁ*wv&we/»ﬁ@\a .................

5. Osﬁa kleru1aca dm:otem kontrolowanym:;

.(I.mlemamko/stan %«» . 2 o S Xﬂ@mﬁw@

6. Osoba upowazniona r{mle do reprezentowania kontrolowa ego podmiotu*
Yosane. g MR 7 Ay WOl bain. O hedonim.
sk

(/m/e i nazwisko/stanowi. ane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)

Cgo >\goo\0mbt .KOW\ v\v\o&m%

7.lnne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*

. e | LA oo
(lmle i nazw:sko/stanOWIsko/mne) Wa/
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Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI \ Fo ad
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli... ... Oi,O@QD&/\SOO Q«,}O

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

O TG
3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia:. .. ... e \{“D\\QO&Q/?("QJA\A @Q@ACJ\Q\QLQVCO(J
4: Data i godzina zakonczenia kontrollg%&()@io{/\ﬁxw\/l«)/\d
5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* ... Y\\QAJO\"’\CQN\

6. Zakres przedmiotowy kontroli

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych** — nr i nazwa
protokofu/éw*

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*

10. Korzystano* z wynikéw badan i pomiardw -
SRpRuUB|0Y 12020 20|83 Vo4 | 2004 2 . 20,9429

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

Nawnmemenanmy: Yobwbvobdﬂm& 2. 20000, 1 emada onto
12,  Wykaz dokumentéw zataczonych do protokoifu kontroli* QA h“ \QV‘G&‘

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli ~ n&:? \\O V\\H«\O/\\’D/‘\AO errreeer e e aBara
Ill. WYNIKI KONTROLI

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

ustalen kontroli
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Y Ok C . A0V Bnes W aeakeamicona. e ereuss
Y ) o 2 cn QQ a
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2.Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu

sanitarno-higienicznego
Aravosse... \ed,a de,oufa/\q 2nake. R2. 6RUA. 32, 015 UK.
o )e) \T VRV VI I I v PR 23N Vv e,

2.4, 2408
0o deen.200ak . N de. AnIQRA 02,2025« Ale unsonR.
W) o\ K,\—c(; dr\,oo\/.v\ M\AAQ« ‘V‘Q\DW\O\AQ OQ/\ SQO’V‘
~Dbowe .. \(NOCL\AKO\Q k\\ga\vA MSone, \@Jnci) SR Y O&ﬁv\\fx&D
090 KR\ euAora ouene. mﬂmma AU B\ A
ﬂom‘e/m,m MAQL . /Srac \ Q,[QA YA O \,Qoi oM. voqu@ﬂco,&-
vv»(’, _Mlovod v _ A NYA SANE.. Q,)Lx\;go\«m\p_ M@Q\Q&‘M&&Q%
\ 20O oSN e, )’% \ﬂ/va h@v\{;ml\f'&&/\/\«m O
) ooy \a o\/.z;ov\C) {Q—-L\KIQ‘Q:OL)OJ"\Q, RO 2o =Y 10N « S
\(lfwmxvo.hwg, 3 mda% A A e, ol alsan\e. . c\vxo m“’v\«
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Ve pemo\w \v\g;‘om/\g QS/ /)RC/\Q I3 el apne \Ao:ha
Na o1 ou [h(oo\oc,tqiou_” MMB akelowve \{w obm\«,
\(W\fh \,_So:}ud onQa. \ﬂ_iﬁuuvwowox?,/w YO\Q{)’\,\& w Q,M \/(05\
Ne DDA N N (\&&&lu\aoumxa o b VeRQe0 | %x\u&o\;g
@DL’\J\:L«‘\‘}:}\:*\Q ek oy Soucdor g C/Kw&,\ 2402 012 QOv
b, AN 60/\0 2362000 B O»Océu% ke ww\a
OReie o8 e obnoie. AnbpThacian.. Do e
)40“'&0/\9\/\ 2oL RSO, . Fovaadai.... Ldewweu\«Oﬂ P\&’/P);
Kb @Q\ONVW,. RCNCEE %M\ec, iy ﬂo\welwdoo

oSl kovimw\e.

3. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*

a)(l\‘\eclok‘mo&

4, Dorazne zalecenla uwagi i wnioski*

kQ 5\,3\44\@)./\
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IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ aie-gokonano wpisu do ksigzki kontrolildziennika-budowy™*

2. Whiesione/rie wniesiono** uwag i zastrzezeri do opisanego w protokole stanu faktycznego
3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu —naniesione/nie naniesiono**....................'.
—
(podaé: numer strony protokot, okreslenia lub wyrazy biedne i te, ktore je zastepwia)
4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienic‘me w protokole w czesci Il pkt 3 lit....... nie natoZzonoinatozone™*
grzywne w drodze mandatu karn

ST o . (0 *\M
(/m/e i naz WISko/stanOWIsko)
wwysokosm..,..................... ..sfownie...
(N7 MANGAM KAIMOYO). .. .. ..o e T e e e et e et e e s
(POASEAWA Prawna)... ... .o vcviir i i i it i e et e ee e ans ISR

5. Upowaznienie do nakiadania grzywien w drodze mandatu Karnego Nr............coooi i e e ee e

zdnia.......... wydane przez Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gréjcu
(nazwa organu Parnstwowej Inspekcji Sanitarnej)

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

7. Dane osoby odmaW|ajacej przyjecia mandatu
(lmle i nazw1sko/adres) W’k
8. Protokdt zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

%

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie ,
10. W przypadku odmowy Qodpis; ia protokotu nalezy wplsac powod odmowy podpisania protokotu

Tz f K_l k &NIK 2’.‘.’.‘...“........ B R I R I R R LR L R T T R IR IP PR
eferatu Och ny Srodownska
Gospoda Komunalnej

(czytelny podpls kontmlu;acego (- ych).

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

(czytelny podpis asoby 6dbierajacej protokot i piecze¢ podmiotu) R

W trakcie kontroli wykorzystano/rie-wykorzystanp formularze kontroli** wymienione w punkcie 11.13
(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokotu kontroli mogg zostaé zgloszone zastrzezenia do ustalen
stanu faktycznego..
Wyniki kontroli dolycza warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wfasciwej stacji sanitarno-
epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negaiywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”
** niewfadciwe skreslic



