Zatgeznik nr 2 do procedury technicznej nr PT/ 01
~oposéb wykonywania kontroli w ramach zapobiegawczego
i biezgcego nadzoru sanitarnego w tym zapobiegania

i zwalczania chordb zakaznych i zakazen”

wydanie z dnia 14.03.2016
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Pieczec panstwowego inspektora sanitarnego
PROTOKOL KONTROLI Nr2}241207Nsmpmi 19

Q&JV_QWL,C{Z RO, 4G,

(miejscowose i data)

przeprowadzonej przez

. (Bortom,  NSIMIM. N poss. SeRj0M 12|49

(Jmn;—.- i nazw:skc érka crgamzacyjna nr upowazruema di wykonywanra czynnosci kontro.'nych)

Pracownika (-ow) upowaznionego (-ych) przez

Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gliwicach
(nazwa organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekgcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2019 r., poz.59) w zwiazku z art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1| § 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.
Kodeks postepowania administracyjnego (Dz.U. z 2018, poz. 2096)

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

Seechsmooe, Ni.d 7. Qﬁlﬁ@@.......ﬂf@uﬁ‘@%ﬂ
.Aiim.kﬁ:ﬁiﬁ%ilaufg%z&ékeau‘L_ 19, Vel Stomer.
U R 290,215, B-menl omeckek 3. Copet

{pe,‘na nazwa/adres/telefon/faks/poczta efekfromczna)

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

?mdmuribzﬁxwwmbml

3

a/adres/telefon/faks/poczta elekironiczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosei)

.ﬁfi;'c't;ﬁfﬁ"{fﬁjizﬁ;_?z_wg?z.m...\:t_% ______________ rmc m _____ pize dozk

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odeWIedZIaIna za przestrzeganle wymagan

5O P

Clw nem.... :
(imig i wrsko/pefna nazwa (mwestorforgan zalozyc:e przy u spéka cywtfnej wym:emc wszysrkrch Wspd.'mkdw))

4. NIP/REGON/PKD — odpowiednio. NP, Q59 (068 L7 XK. Q v A AD ORI

5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:

ErelimQy. j@kuboubh@

(imie | nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
CHOALLONQ.... KOeAIOMDK. = KLCIOmik. gospai,qrc 2
(imie | nazwisko/stanowisko/dane upowazniajagcego/data wydania upowaznienia/nr) B

7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrole*

IWEQO:( C2Y.....

(frme i nazw:sko/sfanowrskof nr.'e)
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Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli....Ai.y(f)}.:mgf.-...{f'.... 2158 ok RS e O

3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia:....(f\WC . OQOB(ZQJ

4. Data i godzina zakoriczenia kontroli... A1 (OF , LA« H (/\) .........................................
5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidiowosci* ....J" V\LQMW?{«} ................................
6. Zakres przedmiotowy kontroli

Komkrd, ok tmQ. Ook .. coemdd. Mamu.. tormeoo. .
----- Precbrieda.. ﬂﬁwmz’afjo i e e

(nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano -perary, badamia~ lub pobrano prébki de- badaf— laborateryjnych**
- nri nazwa protokotu/ow*

ML @@W

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku i/lub obrazu*. mu:? @Okfjczg
10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiarow

L SRS e U O S SRR S e o R |

11.Dokumenty oceniane w trakme kontroli .
BOAQMO. MEQkE. PROCODMLOW. T OUAUCUME. (A1)
12. Wykaz dokumentow zataczonych do protokotu kontroli*

’YUECIQX’D)CLQ ..........................................................................................................................

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli —nr...... 5 \HD‘T R@f}‘

lil. WYNIKI KONTROLI

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

..._sz_..dau@nuc MUE.. %3@,3 /‘5\,3’ ?Oﬂfp@b\,‘cvlu? cmi;wwwagﬂy _________
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2. Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu
sanitarno-higienicznego

......... W chvekaiC . Zapemmiano. mzc%co SRR, OB CAQR, ..

K. ,Amw O’DCJO”S

%tam homs! /n»\/% CRMNA
NN, UML) MG’C“...'._ ca.jfmu{:w@ Mtbtw

k. SUOAEASIC. (rmmt ;Qbfotmﬁ

el dmehcw: OO T €. colkon
pbﬁfof:om ArQQuics UCh..A.

_____ veeNZIEOLQ, AXCZ 40 nmmcz@orczo:f:
Z PO BN, PN L’JP@OD

A d/i%u tuﬂ*f&fv bdz WAL,

Q

a)mmfﬂﬂ
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4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ rie-dekerano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika budewy*

(podac; numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bfedne i te, kidre je zastepuja).

o,

4. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 lit..7... nie natozono/retezened’
grzywne w drodze mandatu karnego na

B TR S SR S WL

(imie I nazwisko/stanowisko)

BRI ot i iy ST blocreapedialeel bt b svpym e b s 0 80008 1508 Al
(nr mandatu karnego) ... ....ooiiiiii i R A N S I I et e -

(podstawa prawna)

5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr....... o SR B i ey
wydane przez

(nazwa organu Padstwo ef Inspekcji Sanitarnej).

8. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

e Aoyenr)
7. Dane osoby odmawiajgce] przyjecia mandatu

(imie | nazwisko/adres)
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8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach
8. Z trescig protokotu kontroli zapoznano sie/nte~zapezrane-sic*

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powod odmowy podpisania protokotu

PRZEDSZKOLE ;‘g{ff 3 s KIEROWNIK USPODARCZY
7 ODDZIALAM INTECRACHED 1 frzedszkoia nr 3 MLODSZY ASYSTENT
44-120 Pyskowice, ul. @“‘QLSE{EJ oo z Oddzialam Infegracyjnymi SEKCI HIGIENY DZIEC] | MEODZIEZY
NIP 0600682558 REGON 271503%€ ypays_k?m-m;, %O\ﬁ‘é‘ Ny
tel. 322332743 O Mok s s mer Katarzyia barten
(czytelny podpis 0s6b obecnych podczas kontrolilpieczec imienna/piecze¢ podmiotu) czytelny podpis kontrolujgcego (-ych/ pieczééjé' tm.venne) '

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU :
Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu.. /}/ 4 "Z i R ele A A

PRZEDSZKOLE Nit 3 KIEROWNIK G
Z ODDZIALAMI INTEGRACYINYMI pmdff;ﬁm?“‘m
44-120 Pyskowice, ul. Wojska Pol.1" 2 Oddziolom Integracyinymi
NIP 9600682558 REGON 27150356 w Pyskawicach "™

tel. 322332743 (1) %:aﬁ,%ﬁeggggz@

(czyteiny podpis 0soby odbierafgce) protokét i pieczed podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontrali** zgodnie z pkt 11.13, do wglgdu w siedzibie
WSSE/PSSE w Gliwicach™*,

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokolu kontroli moga zostaé zgloszone zastrzezenia do ustalen
stanu faktyeznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkdéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wlasciwej stacji sanitarmo-
epidemiologiczney.

*

w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"

** niewfasciwe skredli¢



