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6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu®
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I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
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2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* .. ﬁ/((/ G?é/?//(/;};

3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia: art. 170 Ustawy z dnia 14 grudnia 2016r Prawo
Oswiatowe (tj. Dz.U. z 2021r poz. 1082)

s L
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5 Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidiowosci®

U /(z /

6. Zakres przedmiotowy kontroli
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12. Wykaz dokumentow zatgczonych do protokotu kontroli*

NE /47
13.Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr%W/éy'//é%

lll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje
istotne dla ustalen kontroli
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2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczgce stanu technicznego
podmiotu/obiektu, stanu sanitarmno- -higienicznego
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3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore naruszono®
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IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA 0SOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie dokonano wpisu dotsiazki kontroli/dz-ie.nﬂikib_udgmq:*

2. Wﬂeﬁiﬁn@mesﬂgﬁi uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupetnienia do protokotu —naniesienc/nie naniesiong"iﬁ
' (podac: numer strony protoko, okresienia i wyrasy biedne i te. Kisre. jezastepuia)

4. Za stwiiérdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w czesci Il pkt 3 iit...“{&j
[ natozong/natozonmo™grzywne w drodze mandatu karnego na

(imig | nazwisko/stanowiska)
WY SHKOSBL o immmss e womn
sfownie...............
(nrmandatu karmego). ...................... .. ...
(podstawa prawna)

9. Upowaznienie do nakiadania grzywien w drodze mandatu karnego nr..............z
dnia........................ wydane 7=~ AR ——————————

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)
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6. Osoba ukarana zostata pouczona o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata*

7. Dane osoby odmawiajgce] przyjgcia mandatu

mig | nazwisko/adres)

8. Protokot zostat sporzgdzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach

9. Z trescig protokotu kontroli éapoznano sieZ’nie-zapoznano_sig_’:*_

10. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisac powod odmowy podpisania protokotu

IVE LU c/ﬂ’/

(czytelny podpis 056b obecnych podczas kontroli
STARSZY ASYSTENT

ozena Dudzic

(czytelny podpis kontrolujgcego (-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu &

ugj@w 1Ce

Piacocho 0 TUB?™
BT Ml P ‘ 031183192
NIF s

{2l

' (czy!e!nypoa‘p;scobyoo’brerajqce_tprofokoflp-‘ec‘zecpodmlofu)
W trakcie kontroh[wykorz!stangjs ewke;z.y.siane—fefmularze
ool lLAE. LY T3 /)’/; G0 1l Lt LWl r A ego....
0 SN ffj/

(nazwa/nr)

POUGZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu kontroli mogg zostac zgloszone
zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego..

Wyniki kontroli dotyczg warunkow skonirolowanego podmiotu w czasie | miejscu trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wgladu w dokumentacje w siedzibie wilasciwej
stacji sanitarno-epidemiologiczney.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy”

** njewfasciwe skreslic
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