Zatgcznik nr 2 do procedury technicznej nr PT/ 01
.Sposob wykonywania kontroli w ramach zapobiegawczego
i biezgcego nadzoru sanitarnego w tym zapobiegania

i zwalczania chorob zakaznych i zakazen”

wydanie z dnia 14.03.2016

Stronat z (5)

w Gliwicach

Pieczet¢ panstwowego inspektora sanitarnego F ’
PROTOKOL KONTROLI Nr .8Q.I1ZOTINSIHDMI.:‘.ap

{mleuscowoéc'; 1 data)

przeprowadzonej przez

e Slleo, NS /4D, ..C@/uw [43 /20,

(tmre i nazwrsko komérka orgamzacwna nr upowazmema do wykonywama czynnosct kontrolnych)

o Goton.  WETHOR |~ S /o) o500

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

Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gliwicach
(nazwa organu Parnstwowey Inspekcyi Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2019 r., poz.59 ze. zm.) w zwigzku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11 § 2 ustawy z dnia 14 czerwca
1960 r. Kodeks postepowama administracyjnego (Dz.U. z 2020, poz. 256)

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

Zvﬂo  Sxkolmo— Peedhileobn i< @ﬂwO/LJcommca,(/?q
196, CperoTonace. . Shd el S i

MJEU// L, ?77\:’50“5”:?0 MP%UOLPOMC@/@ Imotl.com.

(pefna nazwa/adres/ Iefon/faks/poczta elektroniczna)

2. Informaqa dotyczaca kontrolowane o obiektu
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(pefna nazwa/adres/elefon/faks/poczia elektronicznalrodzaj prowadzoney dziatainosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganle Q agan

Oc00nBMe. OO sCame nand (Nerolitormioe.,

(tm:e / naZWi]sko/pefna nazwa (mwesro rgan zafozycze.’skr/w przypa ku spothi cyw.'m wym:emd wszysrkfch wspéfmkow))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spiki cywilne] adresy zomieszkania wsaysthich wspsinikdvifelefon/iaks/ipoczta elektiomcana))
. . N / { $ 2
4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio .. .. %6645 ’*{i(be{ i RUAG quiﬂ .G.(J

5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

Uy %IOHQ%{vadwr&No{ .

(:mte ' nazwrsko/stanowrsko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

Manzuda... Cakdle. WOV .

(imig 1 nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktorych prze_eprowadzono kontro]e

(imie | nazwisko/stanowisko/inne)
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ll. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI oh
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1. Data i godzina rozpoczecia kontroli ‘5-03397»0/10

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: ..............ccooiiii

& o s

Zakres przedmiotowy kontroli

Data i godzina zakonczenia kontroli 7059\04@
Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* MVEOLQ}Z)W}

boubolo.  doraalwo. . AdeegCor  0Chay

e OOl QEOMAS MMM cat A

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**

— nr i nazwa protokotu/ow*

e . .. dedery

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku i/lub obra

10.Korzystano* z wynikow badan | pomiarow

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

...................................................... !\N\Q/'S(.OL’)W
12. Wykaz dokumentdw zalgczonych do protokotu kontroli* (

13. Podczas kontroli wypetniono formularze Kontroli — nr .. s

. 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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4, Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omoéwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika budowy**
-—-—._____."" —_—

2. Whniesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
—
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3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — naniesiono/nie Naniesiono™ ... ... o
.

{podac. numer strony protokofu, okresienia lub wyrazy bledne ite, kiére je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci |l pkt 3 lit..... nie nalozono/nalozono** grzywne
S ————
w drodze mandatu karnego na
(imie i nazwisko/stanowisko) sy
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5. Upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnegonr............ zdnia....o
wydane przez P,

(nazws organu Paristwowey Inspekgi Santtamey)
6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.

Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

7. Dane osoby odmawiajgce| przyjecia mandatu S

(imie ¢ nazwisko/adres)
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. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu
sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*

‘hfédp&@
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8. Protokdt zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach

9. Ztrescig protokolu kontroii_gwn’nie zapoznano sie **

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

Zespot Szkolno-Przedszkolny SER Gy oA AS
, . H ¥s
i oy 5’;[-/){0 , w Gieraltowicach o7 'DZIEC]';EIYET
(o Cin 14-186 Gierattowi ico "y
57 Ureaiila Cletllk 86 Gierattowice, Lil. Powstaricow $1. 41 F/ 44 L2y
tel./lax 323011570 “ SRt
(czytelny podpis aséb obecnych podczas kontrolipieczec imienna/pieczed podmictu) czytelny podpis kontrolujacego (-ych/ pieczecie imienne)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu.....................

Zesp6t Szkolno-Przedszkolny

DYREK Q R w Gieraltowicach
.’4/,144,) 44-186 Gierattowice, ul. Powstaricéw S, 41
mgr Urszula Cieslik tel./fax 323011570

{czytelny podpis osoby odbierajgeey protokol ) pieczed podmiolu)

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

\WSSE/PSSE w Gliwicach**,

POUCZENIE: W terminie 7 dni od dafy doreczenia niniejszeqo protokofu kontroli mogg zostac zgfoszone zastrzezehia do ustaler:
stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkow skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli,

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji sanitamo-
epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewtasciwe skresiic






