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Pieczec stacji sanitarno-epidemiologiczne;

PROTOKOL KONTROLI Nr  HDM/ 220/ 450116
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Pracownika (-&w-upowaznionego (~yeky-przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w t.odzi

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust.1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowe;
Inspekcji Saritarnej (Dz. U. z 2015r. poz. 1412) w zwigzku z art. 67 §1 oraz art.68 § 1 § 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2016r. poz. 23)

L. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
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3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:
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6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania konirolowanego podmiotu®
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7. Inne osoby, w obecnosci kidrych przeprowadzono kontrole*
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Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

o~

: y 920
1. Data i godzina rozpoczecia kontroilou,/uggf‘@(‘dx;q%% 8 i

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*
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4. Data i godzina zakonczenia kontroli... Oqjﬂﬁﬁ!ﬁ@%;ﬁ@d/ﬁ ................................................
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. Czas Kkontroli obszaru, w ktdrym stwierdzono nieprawidtowosci* MEdﬂwwﬂ ..........................
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. Zakres przedmiotowy kontroli gmvﬁwﬂ&xm@mé/\s@ﬂlm}ﬂﬂ“\#%w/ﬁqu ................
MME.:...&@&...Jﬁh@ﬁmﬁﬁ‘,..g:.at.c@uomie,.%(@m.p.ui&ma{g.{..Q@zmmfg,.@mi.q ..........
ms.mmgz(.fk@.a\{m;t.cz.,,..S@i&..%ém:ﬂ&s%wf..{. amﬁ%q{}q dabuse,. anpia. dvottdlice
L. aratane.

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

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobranc probki do badan laboratoryjnych**
—nrinazwa protokolu/ow*

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*
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10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiarow
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11.Dokumenty oceniane w trakcie kentroli
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Il 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. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ rie-dekerano-wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-btrdowys:

(podac: numer strony protokofu, okresienia lub wyrazy bledne i te, kibre je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesci 1l pkt 3 nie nalozono/palozono*:-
grzywne w drodze mandatu karnego na

{imig i nazwisko/stanowisko)

HERTAVTot (ot o I —— stownie

{nr mandatu karnego)

{podstawa prawna)

5. Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. z dnia
wydane przez

(nazwa organu Panstwowej Inspekgii Sanitame))

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

7. Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu

{imig i nazwisko/adres)

8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/me-zapozrmanose=*
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10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powad odmowy podpisania protokotu
¥

{czyyaln,y podpis oséb obecnych podezas kontroli)
, & SN (R .
...... Ok G DM unes

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

A7 24

7 S
A 723

POUCZENIE: W ferminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu kontroli moga zosta¢ zgloszone zastrzezenia
do ustaler: stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dofyczg warunkow skontrolowanego podmiotu w czasie | migjscu trwania kontroli,

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji
Sanitarno-epidemiologicznej.

*

w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy”

*&

niewfasciwe skredlié



