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(imie . nazwisKo, Komorka Organizacying, nrupwaznienia do wykonywania & nmosel kontolyanl
Pracownika (-6w) upowaznionego (-yzh) przez Panstviowego Powietcwego Inspektora Sanitarnego
w Rybniku
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. z 2C17r, po:.1261 z péizr igjszymi zmianami ) w zwigzku z art.67
§ 1 oraz art68 § 1i§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 19:0 r. Kodeks :oslgpowania administracyjnego (tekst
jednolity Cz.U. z 2017 r poz.1257 z pozniejszymi zmiznami )
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1. Podmiot kontrolowany

(petna naz: va/adres/fe!efon/faks/poczra elektroniczna
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2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
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3

pﬂl/{/{u‘/u; ........ L‘f\ I%L,J- U WL L{/{ }fi»‘UC Ll@iw .VU{&:
If

W/f%ﬂ?

(.'m;e rnazmsko/pefna nazwa (inwe tor/organ za: ozyc.'=ISJuMprz adku Ot cywn'nm w/mi: 1!c ws:“ystk.'ch wépdlnikéw))
;f , )4
I ‘ /

J{I.} L{[{— OZL{O o[{ V?; ,{_1 WO, X}W@Z% L J Q{
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5. Osoba klerUcha podmiotem kontrolowanym .
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6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowenia lkontrolowarego podmiotu*
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(imie i nazwiska/stanowisko/dane upowssniajacegordata wydaniz uponaseniany
7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzon koritrole*
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Il. INFORMACJE DOT Y(""’I-'\CF' KONTROLI
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1. Data i godzina rozpoczecia kontroli..... ............

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadorienia o kontroli*
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4. Data i godzina zakonczenia i-::ontroll..u.............'f ,,{,fﬁ f“

5. Czas kontroli obszaru, w ktdrym stwierdzono nieprawidtowosc’ ... wif U

6. Zakres przedmiotowy kontrol

Kontrola sanitarna przestrzegania przepisow okie$ ajgcych wymagania higieniczne i
ZAroWOtNe. ...

7. WyposaZenie uzyte pcdczas kontroli*
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8. Podczas kontroli wykcnano pomiary, -bagania—lub - pobrasio-—probki--do- -badan-—laboeratoryjrych**
—nrinazwa protokotu/cw*
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9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku i/lub corgzu*.........o 0L lA i

10. Korzystano* Z wynikéw badan i pomiarow
11. Dokumenty ocenllané W rakcie kontroli
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lll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie na. stan formalno-praviny/nr wpisu do KRS/inne informacje
istotne dla ustalen kontroli
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2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. siwierdzenia dotyczzce stanu technicznege podmiotu/obiektu,
stanu sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidiowoéci stwierdzone podczas kontroli z pcdaniem oriepiséw orawnych, ktére naruszono*
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4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZAC YCH W KON TROLI
1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-gekeranc wpisu do ksie zki kontrolifdziennika-budowy™™

2. Whniestere/nie wniesiono™* uwag i zastrzezen do o seinego w arc (oko 2 stanu faktvcznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu -- rianesiono/iie NaniesicnNG ™. ...

(podac: numer strony protokolu, okreslenia lub wyraz / bfecne i te, ktére je zas!2puja)

nie natczono/matezono™ grzywne w drodze mandaii| karnego na

(imig i nazwisko/stanowisko) |

W WYSOKOSCI......... .. oot o stowrie.. ......... B

(N MaNdatu Karmego). .. ... e e

(DOGSIAWA PIAWNA) ..o\ eeetsee e e e e e e e e e e T T e e ese e e et e et ettt et et e e et et e e e
5. Upowaznienie do naktadania grzywier w drodze m:ndatu karnegy nr... ... zdnia.... ..o

wydane przez Panstwowego Powiatowego Inspekic -a Sanitarr e¢o w Rybniku
(nazwa orjanu Parisrwowe; Inspekc,u Samtamef‘ SO —

6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmow:' przyjecia ma datu.
Z tego prawa skorzystata/nie skor:zystate™
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7. Dane osoby odmbwigjacej przyjecia mandatu

R (L J_/J’
(ere i nazwfsko/adres) fJ

8. Protokét zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigeych e:3zemplarzac!

9. Z tresci3 protokotu kontroli zapozranc sie/riezape-aene-ste—’
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10. W przypadku odmaowy podpisania protokotu nalezy wpisaé pov/od odmowy podpisania protokotu
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z §§3§?aepa°nff?§?;‘;?aac;“;16. Dyrektor Szkoly sarsza pielegniarka
: mi k ; N | e
imaMari Konopnicie) Ol sekcy gy Daiee! | Miodziezy
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y’ NIP 851-16-29-830 Reaon 000862368

czytelny podpis kontrolujacego (-yeh/ pieczecie imienne)

(czytelny podpis 0séb obecnych podczas kontroli/piecza¢ imenna/pieszec podmiotu)

V. POTWIERDZENIE ODBIORL PROTOKOLLU p
; (4
Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w daiu ... 48 ng;(:b’ /g

—

Szkota Podstawowa nr 16 Dyreldtor Szko

z oddziatami integracyjnymi ¥ - ty

im_ Marii Konopnickiej '

ul. Osifska 50, 44-240 Zory
alefon 32 434 5444

4' UP L5 2. 90.830 Ragsn D0NBEZ 268

(czytelny podpis osoby odbierajg-ej protokdf i piecze¢ podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzys‘ano/me-wykerzystano formularze kontroli** zgodnie z pkt 11,13, do wgladu
w siedzibie WSSE/PSSE w Rybniku. ™™,

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniej:zego protokotfl kontroli mogg zostac zgfoszone zastrzezenia

do ustaleri stanu faktyczinego..
Wyniki kontrol dotyczg warunkow skontrolowane jo poami:tu w czasie i migjscu trwania kontroli.

Strona na kazdym elapie postepowarie rma prawo wgledi w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji

sanitamo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywne] nalezy wpise 2 ,nie dotycz. "

** niewlasciwe skreslic
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