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(Miejscowosé i data)

: (imie i nazwisko, stanowisko sluzbowe, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)
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upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Zninie

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Pafistwowej Inspekcji
Sanitarnej (tekst jednolity: Dz. U. Nr 212 z 2011r, poz. 1263.z pdzn. zm.), w zwiazku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11 § 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (tekst jednolity: Dz. U. z 2013r. poz. 267).

L. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKELADU/ OBIEKTU
I.1. Zaklad/obiekt kontrolowany: (pelna nazwa, adres, telefon, faks):

....................................................................................................................................................................
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IIl. WYNIKI KONTROLI: | ,930/ I}
II1.1. Informacje o kontrolowanym zakladzie/obiekcie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczqeym
si¢ aktualnie postgpowaniu administracyjnego-egzekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyczqce ustalen pokontrolnych
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IT1.3. Podczas kontroli do badan laboratoryjnych pobrano prébki — nr protokolu/ow*

AL AR M:Z ............................................................................................................................
I11.4. Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréow:

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

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

IIL5. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:
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....................................................................................................................................................................
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IV. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisow prawnych, ktore
naruszono*:
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V. Wykaz dokumentéw zalgczonych do protokolu*
By Y S —————
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VI. Uwagi i zastrzezenia osob uczestniczacych w kontroli.
Wnosze/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

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

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

VIL. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w pkt. ..... nie nalozono/nalozono**
_ s

mandat karny na ..... MWWI’JOWMV

................................................................................................................................ Qeesreseatassatateiteaaate e anas

(imie i nazwisko, stanowisko)

................................. W WYSOKOSCI vvververevenineeneene. DA pOAStawie art. ..o,

(nr mandatu karnego) (podstawa prawnca)

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

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

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

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

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

( podaé: numer strony protokolu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, kidre je zastepujq )

Protokdl zostal sporzqdzony w_ 2 jednobrzmiqcych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu i

o@i@m’u zostal podpisany/odmowiono podpisania™*.
W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisac¢ powdéd odmowy podpisania protokolu.

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

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

...................................................................................................................................................................
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Dokonano/nie dokonano** wpisu w ksigzce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
S i—— -

Wydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekceji Sanitarnej dorazne

zalecenia, uwagi i wnioski, ktore wpisano w ksiazke kontroli sanitarnej ** ...........cccceoveveinienincnncnn,
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Y.gczny czas kontroli: 4.9396&

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

(podpis 0s6b obecnych podczas kontroli) lwo ner ‘ﬁ’fs\i //(u’b [(qieczgé osoby(oséb)kontrolujqcej(ych)
e e A

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE

Protokdt kontroli sanitarnej otrzymatem (-am) w dniu 2 }&72',&0,76/, ............................................
‘GMINA GASAWA
88410 Gasawa, ul. Zniriska 8 M7 Q%a[t

BO2:17 13:328 3 alvestesselemsersssstisuiussssiassesasvessghossess oo N s ssssara e
(podpis i piecze¢ osoby odbierdjqcej protokol)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu
moze zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczq warunkéw skontrolowanego zakladu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

* - przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,, nie dotyczy”
**_ywlasciwe zakreslié



