EPIDEMIOLO
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M.O‘)QSO?I. fax 692 61 66

PROTOKOL KONTROLI Nr HDiM Q(/Kﬁxf ..74*.{ 5-

Litush of. 2909 21

(miejscowosc | data)

przeprowadzonej przez

BOLenG. Dl = 512520, GETE ...

ARG CO 220 NI G LOONRIUCAE.....
2 T,

(imig | nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez :
Paristwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Puitusku

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r.
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2021 r., poz. 195), w zwiazku z art. 67 § 1 iart. 68 §1i 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego ( tj Dz. U. z 2021 r., poz.
735)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
Tublicana. Sihola Todstamond. N34 ikt
IHLEGracyopii... 417, Tod2 (saq, KOS USA4L. .
. TSRl e 7.&(@7@/@4(?2“.@;.'. el 654 Q079

(pefna nazwa/adres/ftele mfaks;po;:.z elektrorficzna)
2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiektu
n

,/.':.‘KK:.H.‘...‘......‘.................................A....‘....H.‘.H.‘.....‘..‘.....‘.H..‘..<..‘....‘..‘..‘...........
) (petna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

lming. 7aliush ., il Ryaek - Raltasc ...
8- 100 1k, Lel 6K BT ...

(imig i nazwisko/peina nazwa (inwestor/organ zatozycielskifw przypadku spétki cywilnej wymieni¢ wszystkich wspdinikéw))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdinikéw/telefon/faks/poczta
elektroniczna)) '

* copomeanio. 068114 99Q3 . (0113337, . FHDES /.
5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

/QOM/C?%ﬂgza//@/ffé@"o?////f/f/&/a/ﬁﬁﬁ/

(imig i nazwisko/stanowisko)
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9.

Osoba upowazmona}semme do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*

AP 2z

-

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

Inne osoby v;;?ecnoscn ktérych przeprowadzono kontrole*
(m‘l}e i nazw:sko/sfanow;skoﬁnne}

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

A07°
Data i godzina rozpoczecia kontroli... "8 ? 0? A 0’8 / 7 .q09¢. 4
Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* ﬁt’o %?[V

Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: art. 170 Ustawy z dnia 14 grudnia 2016r Prawo
Oswiatowe (tj. Dz.U. z 2021r poz.4-.) '

_ 730
Data i godzina zakonczenia kontm",Zj}CQy/fD/(//@ﬂc?(j’/

Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci*

Zakres przedmlotowy kontroli

(ch/&/a 1777 /V K czxfz/m‘/?,@?a schoTr /

Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

LUP... (%?///f

Podczas kontroli wykonano pomiary, badania—tub—pobrano—probki do badan laboratoryjnych**
—nr i nazwa protokotu/éw*

AUC...a0LyeL
Podczas kontroh(ykoﬁio zapis dzwieku lub obrazu* f 7/ / Oé’ // [A:);

(nazwa wypcsazema/nr 1dentyf kacymy}

10. Komystano z Z}nIKOW badan i pomiarow

L.

iy

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

U
ffafa/zaf ) 47/( 1ESQH 7. Y 0/7//79//

0/19/40/)71’/7/5’( 7. /aﬁvw///c? yaCONURIN.

atesty, Ty . 106 mbbe. 1 soEt. s povtony.
0-0/{07"/ c“SOW/éO/?// 7 Obicldty 40. ./O;.(ad//

._/Z/zf/a:?’dﬂ %mzxzow/f/

PIZ.. LG fEC.. [eblinge
/ c;m?z WA LS. Cg:z pls18 (VR

. &2 O,ZX/&Z f:/ P
/0/()[(2 s y, szya iy
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12. Wykaz d mentéw zatgczonych do protokotu kontroli*

S 0 7‘7/

13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr. f//f,&[/&%
sena, 5/&%/ /eafzx/wxmga é,rmy
lIl. WYNIKI KONTROLI

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

AN stosanka adb. ,éw//m/ﬂwafn";?o OANOTY
/7/»! Lo, /s/; /cﬂfz&/owa/w 47/27///5%'47(%//7 -

fyz&[cac 7/9/7‘7‘9'

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

Lokonano. cglgakiy. sal. dvaeldyexnyd
p&m/gszcxgxfy (9’/7;;57/{/(’4 /49%27 m/«{jxoz‘
/ 5/7/&/&/0/4 € O’W L kaca // 1. ,mf 1elrro-
.C 4 /ﬁg OLAL. 7 C?'/f x/77/7c7§/ KL . 5247//7/;) e .
LLe212om..., é//?( /Qﬁf % 40’/&40//‘7@
| (ﬁ/?ﬁ](f?/f(’)‘ /5&49/7// (o ano. /@rf,y 5:34 7t [ 50/&’40/
./27&?;6(//(’0«’. (ﬁ/2/§’ o j“_‘_/ﬂ’/‘sf‘ p HSST [/ //097/63 )
L erUULIA. ... 57& /e /(”I/

| Aini€ee. .. W
/,7 wwadsz ez/w LA AN ... urzf?/w/
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...,r.":s)_‘(?,.(j?f?.{fa....4?(.62'./{,4?(?4?((?.?../QZZﬁ“@{{%??W;_..(éfé?(?f‘ffﬁ‘ﬁ?‘é/@é‘v
PUHIEIUENCRD 1 1090 gnOQer 2y’ plo «Ferrcdor

WYRIQACCONNN. Stolonkomn  seleolym.

3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*
/J?/Pr:zf%/cz/
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IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Omowiono wyniki kontroli, hokonanof nie-dekenane-wpisu do|ksigzki kontroh‘}dzienmka-budawy**
2 Wmﬁndwmg uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu — rantesionofnie naniesiono™.............o.ooviiiii

podac: numer strony protokofu, okreslenia lub wyrazy bfedne ite, ktdre je zastepuja)

4. Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 Iit..‘..‘.b ie )
natozono/fatezeno™ grzywne wdrodze mandatu karnego na

(imie | nazwisko/stanowisko)

W WYSOKOSCI....ov vt
SRR i S S s A B R 0 i, 0 e i e i A S et
LCL e =T Ts 1 T8 =T 1o = Lo L AN P PR PSR

[DOGSIBWE PEBWRRT +ac v v s o 0 o o om0 0 0 W 0 o 0 W 0 T A S W B R

5. Upowaznienie do nakiadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. z
AN o i vt v WYOBNEG PIZBZ (v svoniisiivmmi vniuninsasm

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)
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6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

mie i nazwisko/adres)

8. Protokét zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

9. Ztrescig protokotu kontroli zapoznano sig/nie-zapoznano sig™™

10. W przypadku mowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powdd odmowy podpisania protokotu

i j_“c) a&y

(czytelny podpis oséb obecnych podczas kontroli
ST 3\ “1'71'\;r ,{\m‘JQir‘?\fr‘

,é,/ffz'__

"'(Ez;&e}f;}};c;&;a}sjl&;’ﬁ&éf@-é’@;;}i,;&,;”'“'”'”'”"""""""
V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dmu,{"f“&fﬁ@/;f/

(czytelny podpis osoby odbierajacej protokdt i pieczeé podmiotu)

W trakcie kontroli ﬁykorzgstanozme—wykorzys’tann’ formularze _
kontroli**. [f(/é?/g A’/?C‘? LaJ/ :9{9 W?/ﬁ@/é{ /(’0/7//(?/0//(?/7(’?0 Mﬁ//’ﬁa/”/(f/f

R RS W LI

- =4
______ ?//7 00’ /c’/)/f"t%’/c’*‘////a/ o //fy/ o p gOX 8757
POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu kontroli mogq zostaé zgloszone

(nazwa/nr)
zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego..
Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej
stacji sanitarno-epidemiologiczneyj.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skresli¢
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