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ul. Fhsacza 8
74- 100 GRYFINO

tol./fax 3 1PieGARG!Panstwowegblinspektora sanitarnego ]
PROTOKOL KONTROLI

Nr HK - ?)/ 15 Mieszkowice, dnia 20 stycznia 2015 r.

(Miejscowosc¢ i data)

przeprowadzonej przez Monike Slusarczyk — mlodszy asystent, zgodnie z upowaznieniem nr 15
(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)

pracownika upowaznionego przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Gryfinie
Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2006 r. Nr 122, poz. 851 z pozn. zm.), w zwiazku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 1 i § 2 ustawy z dnia 14
czerwea 1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz. U. z 2013 r. poz 267 z p6zn. zm.).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKELADU/ OBIEKTU

I 1 Zaklad oblekt kontmlowa * (pelna nazwa, adres, telefon, faks).
TN LI CALE Do

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

I1.2. Wlasciciel /osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie
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(adres zamieszkania / adres sied=iby /w przypadku spolki evivilnej adresy zamieszkania wszystkich wspélnikéw / telefon / faks )

L.3.NIP.. 898 = A9 -UY... REGON... MRS WM. ... PESELJ‘J-QL&?%

I.4. Kierujacy iakladem;’obiektem kontrolowanym: (imie i nazwisko. stanowisko)
Andioeyy.... aduxa..... ... DA e
L.5. Prze stawncul zakladu/obiektu w bt,cnosc1 ktorego przepro adzona kontrole® @i incvisio sunovisko)

BoneJaodoa..... g dasgelado...d.... QLY. ... O

1.6. Inne os?471 y W obecnosc1 ktérych prchrowad70n0 kontrole™ fimie i nazwisko, ewentualnie adves)

. .t .I.'l.e ......................................................................................................................................................

II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
I1.1. Data i godzina rozpocze¢cia kontroli: 20 stycznia 2015 roku, godz. /f/(

I1.2. Zakres przedmiotowy kontroli:

Kontrola tematyczna dotyczaca ferii zimowych 2015 r.
Kontrola w zakresie przestrzegania ustalen art. 13 ust. 1 pkt. 2 i ust. 2 Ustawy z dnia 09.11.1995 r.

o ochronie zdrowia przed nastgpstwami uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych (Dz. U. z 1996 r.
Nr 10, poz. 55 z pdzn. zm.).
I1. WYNIKI KONTROLI:

I11.1. Informacje 0 kontrolowanym zakladzie/obiekcie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczgcym
si¢ aktualnie postepowaniu administracyjnego-eg-ekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyc=qce ustaleq pokontrolnych in-

nych kontroli, legalnosé d-ialania, inne informacje istotne dla ustaler kontroli, itp.).
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III. . Podcz Lzontroh do badan laboratoryjnych pobrano prébki — nr protokotu/ow*
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IV. Nieprawidlowos$ci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore
naruszono*:
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V. Wykaz dokumentéw zalaczonych do protokolu*

Nednkw

V1. Uwagi i zastrzezenia osOb uczestniczacych w kontroli.
Whnosze¢/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

T L T L L L P LT

T L T L R R

R L L L L L E e R T

awabay aes O . - seas - sew e FassabssslaE R eRrEssa R EEans

VII. Za stwierdzone nieprawidlowo$ci wymienione w protokole w pkt. .... nie nalozono/ natozono**
mandat karny na .............ooiiiiiiiiins O SR

......................................................... T T T R TP

(imig i naowisko, stanowisko)
................................. W WYSOKOSCIL.......coceevennnene NA pOdstawie art. ....ovveeeceniiininnnes
(nr mandatu karnego) (podstawa pravena)

. sesssas

Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia...........cccuueee. 111 USRI
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....................................................................................................................................................................

( podaé: numer strony protokolu, okreslenia lub swyrazy bledne i te, kidre je zastepujg )

Protokdt zostal sporzqdzony w 2 jednobrimigcych egzemplarzach, a nastepnie po odczytaniu
i omowieniu gostat podpisany/odméwiono podpisania**,
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé powdd odmowy podpisania protokotu.

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

livol_(g@‘n_uLnie dokonano** wpisu w ksiazce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**

ydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Pafistwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne

zalecenia, uwagi i wnioski, ktore wpisano w ksigzke kontroli sanitarnej ** ..........coccoooooovovooooooev,
- M 20
Data i godz. zakoiniczenia kontroli: 20 stycznia 2015 r., godz. 4/....... Laczny czas kontroli: .27 (L)

(podpis i/lub pieczec strony /przedstawiciela kontrolowanego =akladu)

(podpis 0s6b obecnych podczas kontroli) (podpis i /lub piectec 6soby(0sdb)kontr0hy'qcej(ych)

e
s

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE
Protokot kontroli sanitarnej otrzymatem (-am) w dniu Q0.0 Wloa:.

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

(podpis i piecze¢é osoby odbierajgcej protokot)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty doreczenia 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 postgpowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie Stacji,

* -y przypadku odpowied=zi negatywnej nalezy wpisaé ,, nie dotyczy”
**_whasciwe —akresli¢
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