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PROTOKOL KONTROLI SANITARNEJ
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(imie i nazwisko, stanowiskoﬁs{uz'bowe, nr upowhznien do czynhos’ci kontrolnpch)|

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 4 i art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 1. o Panstwowej
Inspekeji Sanitarnej (Dz. U. z 2006 1. Nr 122, poz. 851 z pézn. zm.), w zwigzku art. 67 § | oraz art. 68
§ 11§ 2 Kodeksu postepowania administracyjnego.

Spos6b przeprowadzania kontroli okresla Procedura Kontroli PK/HZ/01.

L Informacje ogblne detyczace kontrolowanego zakladu/ obiektu.

1. Zaktad/obiekt kontrolowany:
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Numer i data wydania decyzji PIS stwierdzajace]j spelnienie wymagan wynikajacej z art. 63 ustawy z
dnia 25 sierpnia 2006 1 o bezpieczefistwie Zywnosei 1 zywienia (Dz.U. Nr 171, poz. 1225)

N - N .
W@«w@&m; . \%qﬁmﬂwdxe«%wvuqm\au@%w%@@w& ..............

2. Kierujacy zakladem/obiektem kontrolowanym:

(imie i narwisko, stanowisko)

3. Przedstawiciel zakladu/obiektu kontrolowanego:

(tmig | nazwisko, stanowisko) Y
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I 1. Opis stanu faktyeznego™ (charakter dziclalnoici zakiadu, liczba pracownikéw i inne
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HI. Ustalenia pokontrolne

P

1. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione W pKt. ..ot zat. nr

vkarano ..

(imie, nazwisko, stanowisko)

grzywna w drodze mandatu karnego
(nr mandatu karnego)

118 POASTAWIE .. T T e ,
(podstawa prawna)
upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia..... T nr.mwe.

2. Zgodnie z art. 10 kpa na wniosek strony, ustalono terminy usuniecia nieprawidtowosci sanitarno-
technicznych: ..

3. W ksigzce kontroli sanitarnej 1 ksigzce kontroli dokonano wpisu oraz wydano dorazne zalecenia
dotyczace usunigcia biezacych uchybien wymienionych w pktA.;%0,54&...\..[\Ngﬁz,..{?wwx@w»wyww

O usunieciu stwierdzonych nieprawidlowosel kierownik / przedstawiciel zakladu / obiektu
kontrolowanego jest obowiazany zawiadomié wiasciwego panstwowego inspekiora sanitarnego nie
pbd2niej niz w clagu 3 dni od daty wyznaczonego terminu.

4, Uwagl i zastrzezenia kierownika / przedstawiciela zakladu / obiektu *.
Pan (i) wnosi / nie wnosl ¥ Gwag 1 zastizezett do stwierdzonego stanu faktycznego:
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Protokél niniejszy wraz  z zalacznikami  zostal sporzadzony V\’...é&; ...... jednobrzmiacych
egzemplarzach dla kazdej ze stron, a nastepnie po odezytaniu i omdéwieniu zostat podpisany.
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy dokonac odpowiedniej adnotacji,

Poprawki i uzupehienia do protokohu:

(podacé: numer strony protokoly, zatgcznika, olreslenia fub wyrazy bledne i te, kicre Je zastepujq)

WP ER W NI
ZOBKOW MIESSKICH
T SYBSEVIYWE |
oy a &=
.......... 1/ Fewer- Wolnes
{ podpis i pieczed kontroléwanego)

43-400 CIESZYN
1, Monuazd 13 Tel. 083 8511 330
NIP 548-10-30-252 REGON 072857280

( podpisy swiadkéw )

IV. Potwierdzenie odbioru protokolu

% i AT
JZ&?:%%%%O "}x\%ﬁqsmcs—a
................. BRQW MIES

¢¢ odbiergiqcego protoksl
Erva Wojpezek.

Wiadciciel / osoba upowazniona w terminie 14 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu moze
zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego,

Wyniki kontroli dotyeza wylacznie skontrolowanego zg du/obiektu.
Ninigjszy protokét nie moze byvé bez zgody Pafistwowego PN ‘;Qﬁﬁbﬁn%énspektora Sanitarnego

W JCQﬁ-«‘/\/XV\,QQ, ................... powielany inaczej jak tylko w cajodci.

Protokét sprawdzono pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnosci komtrolnych i zatwierdzono /
nie zatwierdzono wyniki kontroli na egzemplarzu protokolu whadciwego panstwowego inspektora

sanitarnego:

Kierownika technicznego/ zastepcy)
* - zaznaczy¢ whasciwe




