Panstwowy Wojewddzki
Inspektor Sanitarny
w Bydgoszczy
85-031 Bydgoszcz, ul. Kujawska 4
tel. 376-18-00, tel./fax 345-98-40

PROTOKOL KONTROLI
NeDBINC A Bydoosatz. 2, 9....«.5.2.«9./% .........
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van5 nrosci konrrolnych)

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

...................................................................................................................................... pracowmka (-ow)
upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego w Bydgoszezy.
Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 1. 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 postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2000 r. nr 98, poz 1071, z p6in. zm ).
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(adres camieszkania / adres siedzilyy fw praypadku spoiki cywilnef adresy zamreszkama wszysikich wspolnikdw / teley"on / fuks }

L3.NIP 922424286 2...... REGON 000 296212 ... PESEL
L4. Kierujacy zakladem/oblektem kontr(‘)}l_owanym (imig i nazwisko, stanowisko)
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LS. Przedstawiciel zakladu/obiektu w obecnosci, ktorego przepr gwadzono kontrolq (it incamisho, siowisho)
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I 6 Inne osoby w obecnosci, ktorych przeprowadzono kontrole* (imie i nazwisko, ewentualnie adresj

I1. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI o |
IL.1. Data i godzina rozpoczgcia kontroli: B0 g, T erees e
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HI. WYNIKI KONTROLI:

I1L.1. Informacje 0 kontrolowanym zakladzie/obickcie (stan formalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczqcym
ség aktualnie postgpowaniu administracynego-egzekucyjnym w Stosunku do kontrolowanego podwmioty, informacye dotyczqc‘e ustalert pokontroinych

innych kontroli, legalnosé dzialania, inne informacje istotne dia ustalen kontroli, D). it e e s e e ..........................
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Protoko! kontroli nr 35) / N HL( [ ./M Strona ?) z b—
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IV. Nieprawidlowosci stwierdzone podezas kontroli
naruszono®:
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z podaniem przepiséw p:rawnych, ktdre




V. Wykaz"dokumentéw zalaczonych do protokelu®

521/

VL Uwéxgi i zastrzezenia oséb uczestniczacych w kontroli.
WHGOSZe/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

B Fhesreenesarease RNt naaas D R bremavesesacaunsarannas

VIL Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w pkt. -y nie natozonof nalozono**
mandatkarnyna ......................

: {imig i nazwisko, stanowisko)
..... TR e WWYSOKOSCE LT na podstawie art. . T
{(nr manda karnego) (podstawa pravwna)
! R
Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia ...... 77T fr ..., T
Poprawki i uzupelnienia do protokolu —naniesione/nic naniesiono** ...

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

{ podaé: mumer strony protokotu, okreslenia lhub wyrazy bledne i te, ktdre je zastepuja )

Protoko’él zostal sporzqdzony w 2 jednobrzmiqcych egzemplarzach, a nastepnie po odczytaniu i

omowienin zostal podpisany/edmowiono-podpisanins?,
W priypadku odmowy podpisania protokotu naleiy wpisaé powdd odmowy podpisania protokotu.

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

lDokonahOjnie dokonano™* wpisu wksiazee kontroli sanitarnej ijksiazee kontrolif*
‘Wydamo/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Pafstwowej Inspekeji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi i wnioski, ktére wpisano w ksiazke kontroli sanitarnej **
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Protokot kontroli nr 36)/ N‘ 'H lé{4/f Strona 5 Z. b/

Data i godz. zakoficzenia kontroli: 508 ‘QC)/M ...... . f.gczny czas kontroli: ‘Q/’V ............

ZASTRRCAD URZAD MIASTA BYDGOS7CZ
WYDZIALU Wydziat Orgamzacyjno-Admrnrstracyjn‘g
ul. Jezuicka 1
Martd Bstkovysn 85-102 {By)dgoszcz

(podpis iftub pieczed strony /przedsiawiciela kontrolowanego zakladu)

Wojewddzka Stacja ;
Sanitarno-Epidemlologiczna w Bydgoszezy Asystent Oddzialu
" Oddziat Nadzoru nad Obiskiami Komunainiaidzory nad Obiektami Komunalnyr:

, _ R AT L wBydgouc(zi
............................................................. 1 """wsystentPawﬂ'Redmar""""""'"'“ 5 A %{Q

{podpis oséb obecnych podezas kamro[r) - {podpis i /lub pieczed osobyfosHHEfEreluBietz ik
W’C« TR ;

Ewa Pitels

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

(podpis i pieczeé osoby odbierajqcej protokdl)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia mme}szego 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 postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

* - w preypadin odpowiedzi negatywnej naledy wpisaé ., nie dotvezy™
** wiasciwe zakreslié
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