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INSPEKTOR SANITARNY

w Stupsku  PROTOKOL KONTROLI
76-200 SLUPSK, ul. Plotra Skargl 8

(Miejscowosc i data)

upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Stupsku

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 iart. 25 ust. | ustawy z dnia 14 marca 1985 r. 0 Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U.
22015 r., poz. 1412), w zwiazku art. 67 § | oraz art. 68 § 11 § 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postgpowania
administracyjnego (Dz. U. z 2016 r., poz. 23). ’

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKLADU/ OBIEKTU
1.1. Zaklad/obiekt kontrolowany: (peina nazwa, adres. telefon, faks).
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1.2. Whasciciel /osoba lub je ostka_,Qrgan?acyjna od,powiedm,za rzestrzeganie wymagan:
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(adres zamies=kania / adres sied=iby 'w przypadku spotki cvwilnej adresy zamieszkania wszvstkich wspdlnikow / telefon / faks )
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1.4. "erujqcy zakladem/obiektem kontrolowanym: imie i nazwisko, stanowisko) %
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II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI 5 b -
I1.1. Data i godzina rozpoczecia kontroliz ..................... /rCPOP ..... 2 %6 ......... /0 OD ........... / 2 .......
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1. WYNIKI KONTROLI:
I11.1. Informacje o kontrolowanym zakladzie/obiekeie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczgcym
sie aktualnie postgpowaniu administracyjnego-egzekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyczqce ustalen
p%m.’nych innyeh kentroli, legalnos¢ dziatania, nne informacje istotne dla ustalen kontroli, itp.):
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Protokét kontroli nr ZN$/247. 2016, HO Swona . 9

II1.2. Wyposazenie uzyte podczas k_ontroll
dolitus 2 7J3uwu{/ RO // Fet1/pPSse

II1.4. Korzystano* z wynikow badan i pomiarow:
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rotokole stanu faktycznego:
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VII. Za stwierdzone nieprawidlowoéciwienione w protokole w pkt. .... natozono** mandat

................................. W WYSOKOSCI. oo S S
(nr mandatu karnego) | (podstawa prawna)
Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu kargego z dnia..........ccooceviviniinnnnn. T s
\
\
Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesio NIESIONO® ™ L.t

( podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastepujq )

Protokot zostal sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu i omowieniu
zostal podpisany/odmowiono podpisania™*, Lo
W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisac powod odmowy podpisania protokolu.

Dokonano/nie dokonano™* wpisu w ksiazce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
Wydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne zalecenia,

uwagl iwnioskd ktorerwpisanew ksiazke kontroli sanitarnie] ¥ ..y
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POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE
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POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu moze
zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego zaktadu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

* - w proyvpadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisad ,, nie dotyezy "
** _ wiasciwe zakresli¢



