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II1.2. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*:
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IV. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktdre
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V. Wykaz dokumentéw zalgczonych do protokelu*
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V1. Uwagi i zastrzezenia osob uczestniczacych w kontroli.
Wnoszg¢/nie wnosz¢** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:
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Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia................... 151 SR

Poprawki i uzupelnienia do protokolu — naniesiono/nie naniesiono®* ..o

{ podac: numier stromy protokolu, okreslenia lub wyrazy blgdne i te, ktore je zasiemiq )

Protokol zostal sporzqdzony w 2 jednobrimiqcych egzemplarzach, a nastepnie po odczytaniu i
omdwieniu zostal podpisany/odmdwiono podpisania**
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalety wpisaé powéd odmowy podpisania protokelu.

/Dokonano/nie dokonano** wpisu w ksiagzce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
Wydanow* na podstawie art. 31. §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi i wnioski, ktére wpisano w ksiazke kontroli sanitarnej ** ..........ocoooiviieeeereees

PRV wad 1 2dn B0 200N;



RS
'f.ziu-g-s - Pl i
(podpis iffub pieczeé strany /przedstaw iciely kontrolowanego ’{I!ﬂqlﬂi\d L {L{“ ff‘ i%j'; f[)f} G 5 asil

[

E“"’Jl\né’f ;;‘,E _} ‘I‘Kﬂé ﬁ}u_}ﬁ 1‘\ J‘Ki‘i é’i« ng"g:
\Viq. Qrgi&*«}(?

........................... iy :ﬁé‘\ 5 {}{1 d.;J},.J........_;_'
{podpis i p:ec:e;c osdff) s erﬁqcéé’ejyarcﬁrolm!)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu
moze zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczq warunkdw skontrolowanego zakladu/obiekiu w czasie i migjscu trwania kontroly.
Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wglqdu w dokumentacie w siedzibie Stacfi.

* - w preypadku odpowiedzi negatywne/ nalezy wpisal , nie dotycz
o wlaschre zakreslic
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