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PROTOKOL KONTROLI Nr!

przeprowadzonej = przez Marig Reder - Oddziat Higieny Komunalnej - upowaznienie
/

(imie | nazwisko, komdérka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

Pracownika upowaznionego przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Chojnicach

(nazwa organu Parstwowej Inspekcji Sanitarney)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowe]
Inspekcji Sanitarnej (t. . Dz. U. 2017 r. poz. 1261 ze zm.) w zwigzku z art. 67 §1 oraz art. 68 §1 i §2 ustawy
z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (t. j. Dz. U. 2017 r., poz. 1257 ze zm.)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kcntroiowany

N@ 2@%0:@%/ , 59 622, %ﬂ}z
(pefna nazwa/adresﬁefefon/faks poczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

(o natwaladresiciotonsksioawsia siekionicanarodzs provadzons) desisnosc)
3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

(imie | nazv.isko/peina nazwa (r'mgéstor/organ zatozycielskilw przypadku spoiki cywilnej wymienic wszystkich wspélnikow))

(adres zamreszkama/sredz;b y (w przypadku spdfkf cyu:ine; adresy zamleszkama 1 szystkfch wspofn.'ROW/‘refefon/Taks/poczra e!ekrromczna})

4 NP5EE-192 -/12.- 20  recon..094. DEARE ... PKD.oooooooo o

5. Osoba k;’erujaca podmiotem kontrolowanym:

Aalewa Lol - Tonedot, — o@m/&w

(frme i nazwrsko/stano wisko)

6. Osoba upowazniona plsemme do reprezentowama kontrolowanego podmiotu*

(imie i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data vydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrolg*

{pmre inazw lsko/sfanow:skoﬁnne) I? w7

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

14 fowaﬁfy/%w

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli.........A#¥..

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”
** niewfasciwe skreslic
F1/PK/01 Wydanie 3 z dnia 2016-03-14
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3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia:....J. &Omﬂé@//"”{ poctteg A tes e
I PIOCSEARCAL
4. Datai godzma zakonczenia kontroli... /"zf /O @J&V f 4’7 JO
5. Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidiowosci* . e &£0</17 e AU

6. Zakres przedmiotowy kontroli: ocena przestrzegania wymagan higieniczno- samtarnych ...............

(nazwa wyposazenio/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**
- nrinazwa protokotu/éw*

9. Podczas kontroli wykonano za/pis dzwieku lub obrazu* ......... Mﬁ@d@%f/by ...................................
10. Korzystano Z wymkow badan i pomiarow
ﬂ/l/lf’, (?,O/’)

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroii

...................... edwﬁw
13. Podczas kontroli wypefmoﬂnoaformularze kontroli - nr......F-. K/’fé_ 49\ .....................................

ktore sg udostepniane na wnicsek kontrolowanego

1. WYNIKI KONTROLI

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

fwi@w%@md@mﬁﬁg£QMQmmwmwwmwmmwmwwgmmmmm

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

@Q...._@?wmmm% @% %} b//’%@//’@ /4f Aol stea...

Oéa%e ok, Mfw 283, Gy ety /mw»m7 4. 0005 0 Nz zer
< 4. 7 /Q

M{gcfnmw&Oocfma ?/L»O% W;&()fzm% / 0@0)

" w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”
** niewfasciwe skredli¢
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e

3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono®

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

*k

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dokenano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budowy

2. Whniesieno/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu —-paniesione/nie NaniesioNO™ ... .......cc.cciiviie e

(podac: numer strony protokolu, okredlenia lub wyrazy bledne i te, kidre je zastepuja)

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"”
** niewlasciwe skre§lic
F1/PK/01 Wydanie 3 z dnia 2016-03-14
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4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Ml pkt 3 It
nie nalozono/natozono** grzywne w drodze mandatu karnego na

(imie i nazwisko/stanowisko)

WWYBDKOSCL e s s{ownre/

(0T Mandati Karmego). v ionvvsosrusissan v weavn ove i g

(POUSEBWE Prawng) . .......ovveninen i N O PO SOSOPS SN -3p
5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia..ooo
wydane przez /
(nazwa organy Paristwowe] Inspekcji Sanitame))
6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzysr?a**

7. Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu

(imie i nazwisko/adres)

8. Protokdt zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/nie-zapoznano-sig=**

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

{czﬁ? y podpis 0s6b obecnych podczas kontroli)

(czytelny podpis kontrolujacego
V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu.... /“2’ /Q ’504&% el T T

(czyteiny podpis 0soby odbiersjacej profoks! i pieczge podmiots) S
- - - w K _HK_ 1D

W trakcie kontroli wykorzystano/nie-wykerzystano formularze kontroli**......0.. Y= DAY =L L
(nazwa/nr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokofu kontroli mogg zostac zgfoszone zastrzezenia
do ustalen stanu faktycznego..

Winiki kontroli dotyczg warunkow skonitrolowanego podmiotu w czasie i miejscu frwania kontroll.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wlasciwej stacji
sanitamo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skresli¢

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy"
** niewfasciwe skreslic
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