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upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Pow1at0wego Inspektora Sanitarnego w Stupsku

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekeji
Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263 z p6zn. zm.), w zwiazku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11 § 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2000 r. nr 98,poz 1071 tj. z pézn. zm.).

L. INFORMACJE POTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKEADU/ OBIEKTU
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L.6. Inne OSOby_ W ObeCHOSCI, ktOI'YCh eprowadzono kOIltI'O].Q (imig | nazwisko, ewentualnie adres):

........................................................................ j Y.‘@’f){@{)fzrf,{}‘fi

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI 0? i M () i /PJ /
I1.1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: ............. =800 S'.?...‘? ...... fz‘—’(qz’ﬂ ....................
I1.2. Zakres przedmlotowy kontroll ........................................................................... e e
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III. WYNIKI KON"FROLI:

II1.1. Informacje 0 kontrolowanym zakladzie/obiekcie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczqcym
sig aktualnie postepowaniu administracyjnego-egzekucyinym w stosunku do kontrolowanego podmiotu. informacje dotyczqee ustalerr pokontrolnych
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II1.3. Podczas kontroli do badan laboratory]nych pobra O?O[E::)bkl nr protokotu/ow*
................................................................................... (Yie..  Lolys

I11.4. Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw:

II1.5. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:
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Iv. Nieprawidlowoéci stwierdzone podczas kontroli' z podaniem przepisdw prawnych, ktore
naruszono®:

.....................................................................................................................................................................

Ty TR / ...... [ 9,..‘ ...................................................................... Mosaessasones
iosd .(Qfeféfzf.f.f.@.f..!—:%’f:ﬁf._.._.._.f’.f.c?f ................. fileour) | ool 71ue o ) e

"""" wmﬂomwﬁwwwé !

VL Uwagi i zastrzezenia 0sob uczestniczacych w kontroli.
Whosze/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:
Q .._..J*' g ‘f P gOWp y g

VII. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w pkt. 1‘;. nie natozono/ natozono™*
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................................. W Wysokos'ci.............7:ffna podstawie art. ......Y,...«[*.—;'.‘.’".'.’.‘ = OB
(n¥ mandatu karnego) u ¢>0dsta11 a praw rra)/
.................................................................................... e ) /
Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia............ A e
i )
Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesionof&nie ae1 i et s et PO o i AR iR RO

{ podac: numer strony protokolu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepujq )

Protokol zostal sporzqdzony w 2 jednobrimiqcych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu i
omowieniu zosta{ podpisany/odmdwiono podpisania**,
W przypadku odmowy podpisatiia protokotu naleZy wpisac¢ powod odmowy podpisania protokotu.

.............................................................. o R S N
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Dokonano/nie dokonano™* wpisu w ksigzce kontroli sanitarnej i ksiazce kontroli**
Wydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi 1 wnioski, ktoére wpisano w ksigzke kontroli sanitarnej **
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O usuni¢ciu stwierdzonych nieprawidtowosci kierownik / przedstawiciel zakladu / obiektu
kontrolowanego jest obowiazany zawiadomi¢ na pismie wlasciwego panstwowego inspektora
sanitarnego nie pozniej niz w ciagu 3 dni od daty wyznaczonego terminu.

') ! 7 i
Data i godz. zakonczenia kontroli: % 0(' ﬁ "ZJ“ /\‘,u...’.a-.’: Laczny czas kontroli: . 'fl l /Qw/”’ .
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s B ey v Dng"! ................................................................
(podpis aséb obecnych podczas kontroli) u: ﬁfj}f‘ (podpis i /lub pieczeé osoby(oséh)kontrolujacej(veh)
tel

NIP 830-21.54-208

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE
Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem (-am) w dniu .. '3 /{ SV [ )

NN = g
DYREKTORE

(podpis i piecze¢ osabiyf @bl
POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorg¢czenia niniejszego protokotu
moze zgtosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.
Wyniki kontroli dotyczq warunkow skontrolowanego zakladu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli,
Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wglqdu w dokumentacj¢ w siedzibie Stacji.

*_w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ., nie dotyezy ™
**_wiasciwe zakreslic




