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Pieczet powlatowej stacji sanitamo-epidermiclogicznej
PROTOKOL KONTROLI Nr HDiM @224 1 A4 12019

Somiani 45,10, 2018,

(miej scovJosc i data)

przeprowadzonej przez Jarostawa Feliciaka mf.asystenta w sekcji Higieny Dzieci i Mtodziezy
(upowaznienie do kontrolinr 2 z 3.01.2019r.)

(imig i nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynno$ci kontrolnych)
Pracownika (-0w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w
Powiecie Warszawskim Zachodnim, ul. Poznanska 129/133, 05-850 Ozarow Maz.

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 59), w zwigzku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 i § 2 ustawy z dnia
14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2018 r. poz. 2096 ze zm).

INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany

Bdora Pde\anona am. Now VONQG.JM&I

(peilna nazwa/adres/telefon/faks/pocz[a elektroniczna)

Nav.s:z,amkg I3 05082 doomanias

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

(pelna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elekironiczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

Tw Pedotowroner . 0. Marek s

veldor §
a’\wskofpema nazwa {rnue lorfargan zalozycielskilw przypadky spbiki CyWI e/ wymienfc wszystkich Wspdlmkéw))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spéiki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspéinikéw/Aelefon/faks/poczta elektroniczna))

5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

.’a Mg rnazw:sko/stanOWIsko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
(imie i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrole*

(imig i nazwisko/stanowiskodnne)
I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
_,_..._
1. Data i godzina rozpoczecia kontroli.. Ab \O '90\3 /H
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2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* \N\® do
3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia:... Y@ .. G'-Og Vﬁ’

QO
4. Data i godzina zakoriczenia kontroli.. AS. 0. 218

5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* .

6. Zakres przedmiotowy kontroli .. Q CQOAR. .. Shorun éQm}C\(hQCSO

kol \j \behs’rq Neual

7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

—

(nozwa wyposaz’e.nia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*... .. d,O\COOCX‘ﬂO
10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw ...."\N&>.. \/,on@@lavo e T

11.Dok enty oceniane w trakcie kontroli %ﬂ {
12. Wykaz dokumentéw zataczonych do protokotu kontroli* ... !

dne_mz\,c,?jd’n e

ﬂ,
Qo
5 g:
A
T

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr CP/L[DN/O‘:' it/HD‘\'l/é)é

1Il. WYNIKI KONTROLI

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

Qv Gm(um Noohszcém S&Q/@lg Ye/?ﬂr %uvm%&m

('YY\Q

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére
naruszono*

N S 000

Co narusza obowigzujgce przepisy prawa a w szczegélnosci :

rozporzgdzenia Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r. w sprawie bezpieczeristwa i higieny w publicznych i
niepublicznych szkotach i placéwkach (Dz. U. z 2003 r. Nr 6, poz. 69 z pézn. zm.)

rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26 wrzeénia 1997 r. w sprawie ogdinych przepiséw bezpieczeristwa |
higieny pracy (Dz. U, z 2003 r. Nr 169 poz. 1650 z pézn. zm.) **

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*
_ﬂeg,,.'nadam ............................................................................................................

IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Omowiono wyniki kontroli, dokonano/ nie-dekomano wpisu do ksiazki kontroli/dzierrika-budowy**

2. Wniesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego
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- (podac numer stron‘\; protokolu okreslema Iubwyrazy L-ﬂedne-r' te ktOre- je zastepug)
4. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w czesci llI pkt 3 lit....... nie
nalozono/nalozono** grzywne w drodze mandatu karnego na

(infie i nazwisko)

W WYSOKOSCI... ... STOWINHEL e e

(Nr MANAALU KAMEGO) wusisusumvwnsmwmus sl v i e s o s s s v s i s S s b i 4

(podstawa prawna) .............\ T ot T B R S A R AR B T

5. Upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia...c..oianen.
wydane przez

(nazwa organu Parstwowej Inspekcji Sanitarnej)

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

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu

(imie i nazwisko/adres)

8. Protokoét zostal sporzadzony w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach

9. Ztrescia protokotu kontroli zapoznano si¢/nie-zapoznano-sie=

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

| szyAsystent R
Ifromocji Zjirowia DYREKTO R Miodszy Asystent
¢ ]

2 { e zkoly Podstawowej nr 1 ds. HMW;T‘E
lAQll{STZﬂ(g’NQMCka im g—Mm @é‘ & (, iankact

‘czytelny podpis oséb obecnych pod k i B Iny podpis ko ro! facego (-ych
{czyteiny podpis os6b obecnych po CZ?.%gQﬂf(ﬁQrek Lis (czytelny podpis kontrolujaceg {y )

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu.........ooooviiiii i CYRERTOR ™
;'Of si tawowe) nir 3
/4" /0 “ﬁ(lj/: nackiei w ¢ “ 5
[( {Nu [
(czytelny pod,rrs csoby Go‘br rajqc ,w. a‘o gcz;’rf po mro!u\
W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroll**‘f’/Hu. j i / 6
(ngzwainr)

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokolu kontroli mogg zostac zgfoszone zastrzezenia
do ustalen stanu faktycznego..

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

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglagdu w dokumentacje w siedzibie wtasciwej stacji
sanitarmo-epidemiologicznej.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy"

** niewlasciwe skresli¢



