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PROTOKÓŁ KONTROLI

Nr 7INSIHDMl432;b~/08 G.i/~\g;"ł...!1.L~.1.~:.'?.~.
.fi . Sb' - (Miejscowość i data) J.ł fL1

przeprowadzonej przez ITI(\.. 0.P.:-:' ~~ ::-:- ~ : .. Q0xr-~~ ~..J? .
...............................................::~~~r~~;;!;f..~~~T:I?!!~7(/(~7.b..r..79.~r:':=:.~~~~~.l~~~~~ .

~;~~~~~i·~·~~~~·(~;~h)·;~·~~~·P~~~~~~;~~~·~~~({~1?:ą?:i~~;~~~~~·s~~i~~::~~~~~~.~
Kontrolę przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Państwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2006 r. Nr 122, poz. 851 z późno zm.), w związku art. 67 § l oraz art. 68 § l i § 2 ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego (Dz. U. z 2000 r. nr 98,poz 1071, z późno zm.).

I. INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLOWANEGO ZAKŁADU/ OBIEKTU

~~..~~~~.~~~~~~~~.~~~~~~~.~~~~z.;;~~~~;;~f...~ ~: ~~.;.~~p. ..(.~ .
..........................................................:.~.~..~ ~!?~ ~~~~ ::::: .
1.2. Właściciel/osoba lub j~dnostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagań:
.......................................... 'iJ. .: M.: w..0..~ .

(imię i nazwisko / pełna nazwa / inwestor/organ założycielski/w przypadku spółki cywilnej wymienić wszystkich wspólników)

(r:;es rmieszkania ~fires siedzi~)Jj'wp;zypadku spó/k(JQilnej adresr zamieszkania wszystkich wspólników / telefon / faks)
1.3. NIP ;.:b :-:-.1p..::.. '>.:..Gs.Q.. REGON :?1.')..J.Lf..~.' PESEL .:::::~=:::::::::::~~~~;::!~!·:::~·[~~;~i~~·;~·i~·~................................................b.~.1 ..~9.:.···..··~··~···.··u.0.·.:···i9.f.P··_········
1.6. Inne osoby w obecności, których przeprowadzono kontrolę* (imię inazwisko, ewentualnie adres).

II. INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLI 1 ~ ,AP

11.1. Data i godzina rozpoczęcia kontroli: ~~..l.~.~.~ 4Q .
11.2. Zakres przedmiotowy kontroli: M..l:':.~L9.-;:- 6V:.~b.01~-R...CQ..... .

III. WYNIKI KONTROLI:
111.1. Informacje o kontrolowanym zakładzie/obiekcie (stanformalno-prawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczącym
się aktualnie postępowaniu administracyjnego-egzekucyjnym w stosunku do kontrolowanego podmiotu, informacje dotyczące ustaleń pokantrolnych

innych kontroli, legalnosć działanr· , inne inf0T..a1'6s~tne f.a ustalen kontroli, itP7):'~"""""!""../..f, "!' / .
..............cl.?.I ~-p~ ~.?~ f.!r::.;;,~./95. J1.Y.!J~P...M..::.~.~ g~.!.~ J.P.9.g

...... : ....:.~.~.~.~..... ~~:: ..::.::.::::::.:.:.:.:.::.:.::::: ..:::.::.:.::: .. :.:::::
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111.2.Wyposażenie użyte podczas kontroli":
................................................: ,~ do·9·0.1··············..···················· .

111.3.Podczas kontroli do badań laboratoryjny~r~brano próbki - nr protokołulów*

iiI:4:K~;;~i~~~~·~;;~ikó;;;b~d~;ii~i~~óiC~~··H H..···········
::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~~:::::::::::::::}:~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
111.5.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli:

:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~0:::~:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::

•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 1 •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••

IV. Nieprawidłowości stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisów prawnych, które
naruszono *:

FłjPT"j~H wyd. ! 7. dn. 13.HL~~OOHr.
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V. Wykaz dokumentów załączonych do protokołu*

.:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~:::::?'-?F.:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::

VI. Uwagi i zastrzeżenia osób uczestniczących w kontroli.
Wnoszę/nie wnoszę** uwagi i zastrzeżenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~::::Qi.9.f::·::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::

VII. Za stwierdzone nieprawidłowości wymienione w protokole w pkt. .... nie nałożono/ nałożono **
r r9 ~/L

mandat karny na ~~ ~ .. : .

(imię inazwisko, stanowisko)
................................. w wysokości na podstawie art .

(nr mandatu karnego) (podstawaprawna)

(podać: numer strony protokołu, określenia lub wyrazy błędne i te, któreje zastępują)

Upoważnienie do nakładania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia nr .

Poprawki i uzupełnienia do protokołu - naniesiono/nie naniesiono ** .-----.....................................................................................................................................................................
::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~::::::~:~::::::~~:::~::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::

Protokół został sporządzony w 2 jednobrzmiących egzemplarzach, a następnie po odczytaniu i
omówieniu został podpisany/odmówiono podpisania** .
. Wprzypadku odmowy podpisania protokołu należy wpisać powód odmowy podpisania protokołu.

:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::~~:~::::::::~5:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
Dokonano/nie dokonano** wpisu w książce kontroli sanitarnej i książce kontroli**
Wydano/nie wydano ** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Państwowej Inspekcji Sanitarnej doraźne

l . ~ . ki które wni ksi zk k l' . . **za ecema, uwagi 1 wmos 1, tore wpisano w SIąZ ę ontro l sarutamej .
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Data i godz. zakończenia kontroli: .J1.:"'.ML.:..9..K ...1L . Łączny czas kontroli: .6...1.e~.:.....

. . SZKOł\A PODSTAWOWA Nr 9
Klerown~osPOdarCZY im Króla Jana fIl S h' k'. (kieS lego

ul. Sobieskiego 14, 44·100 ,~Hwice...............K~ńa li QJwlarczy.k························teł:032/239_13.62NłP·63'.··y. 5
(podpis i/lub pieczęć strony /przedstawiciela kontrolowanego zakładu) • , I I••.u 6 6

(podpis osób obecnych podczas kontroli)
..................... ~~ .

(podpis i/lub pieczęć osoby(osób)kontrolującej(ych)

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOŁU PRZEZ STRONĘ

P kół k l' .. ł' ( ) d' ll.Al,Og,roto o ontro 1 samtarnej otrzyma em -am w mu .

SZKOŁA PODSTAWOWA Nr 9
im Króla Jana III Sobieskiego
ul . Sobie,klego 14, 44-100 Gliwice

tai. 032/239-13082, Nł~leł1·1g·76a858 :tD I'ska-{)ku FGzyłf •.... , ..•............•....•

(podpis ipieczęć osoby o ierającej protokół)

POUCZENIE: Strona/osoba upoważniona w terminie 7 dni od daty doręczenia niniejszego protokołu
może zgłosić zastrzeżenia do ustaleń stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczą warunków skontrolowanego zakładu/obiektu w czasie imiejscu trwania kontroli.
Strona na każdym etapie postępowania ma prawo wglądu w dokumentację w siedzibie Stacji.

*. w przypadku odpowiedzi negatywnej należy wpisaćj.nte dotyczy"
**. właściwe zakreślić


