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Pracownika (-ow) upoważnionego (-ych) przez Państwowego Powiatowego lnspektora Sanitarnego
w Rzeszowie
(nazwa organu Państwowej lnspekcji Sanitarnej)

Kontrolę przeprowadzono na podstawie art.4 i25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej lnspekcji
Sanitarnej(Dz.U.z2019 r., poz.59) wzwiązkuzart.67 1 iart.68 1 i 2 ustawy zdnia14czerwca
1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego (Dz. U. z2018 r., poz. 2096).

l. INFORMACJE DOTYCZĄCE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany' *. \_ ii'l'i ,',\ i.1,1\ ],\ \ {i_ \:,r\u\ \r,,,i.,ł,;ur,1,,'

.'...l.:i.lrilnrtub{.....-.ią.'.'..''iro.it'tlińr}

2. lnformację dotycząca kontrolowanego obiektu

\i . '., 
''. ' . \,,i. tr:,l irrłtLL,...1,;. ,.\,,; 

'iY'

rpljił #*ri":,;;;;i;i",i"r;i;iJ;;;;i, 
"t"it,o,rir'rrii,ii'iii i,"*"aronej działatności)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagań
1\' \. \ \l ŁL .h lt), \r, \Ę

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

4.

5,

Nlp/REGoN/pKD - odpowiednio. l,i. i j):t' ];. \i:......,. j)r: }i: l'* \ł_b

Osoba kierująca podmiotem kontrolowanym:
i tl, \ \

T '.,",,t ,,i j.. b.5,,.,\1,;,. * i",,i l.i, ,.r 1,.\. -t \i\\\lt Ł
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6, Osoba upowazniona piseĘnje do reprezentowania kontrolowanego podmiotu"
}\,\'* ,l\i\rrr.,,'.u

r,\ ' 
.,,.\. .

(imię inazwisko/stanowiskg/dane upowaznifiic"brbtu wydania upoważnienia/nĄ

7. lnne osgby, w obegnośpi ktorych przeprowa$zono kontrolę*
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1. Data i godzina rozpoczęcia kontroli.........,,.b,Sh,..irtłl-

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

nie dotyczy

3. Przyczyna odstąpienia od zawiadomienia:

nie dotyczy

4. Data i godzina zakonczenia kontroli.,.... jbt..U{.}. 1 iu
5. Czas kontroli obszaru, w ktorym stwierdzono nieprawidłowości*.,.

6. Zakres przedmiotowy kontroli
t\§r\\
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7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*
\,
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( n o zw a wypos a że n i a /n r i d e n tyfi ka cyj ny )

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badań laboratoryjnych*"

10. Korzystano" z wynikow badań i pomiarow

Nr\ \\,:-\rV,*x

1 1 , D_okumenty oceniąng w trakcie kontroli \

brr\orrrrr* \t\tpr\,*u b,t,*),rr,\*tx
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13. Po czas kontroli wypełniono formularze kontroli - nr.
\ \\\\Ąb

lll. WYNlKl KoNTRoLl

1. lnformacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje
istotne dla ustaleń kontrolili Ńi:"'b-\t {.- \ł \rrrt,rtŃvą \n\i"11)}:}*r,! o"$*}]:ir\]].:*t\:* 
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2. lnformacje istotne dla ustaleń kontroli np. stwierdzenia dotyczące stanu technicznego podmi*,/:Tilń[]
stanu san itarno-higien icznego
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IV.UWAG| lzAsTRzEŹENlA osÓB UczEsTNlczĄcYcH W KoNTRoLl

1.omóWionoWynikikontroliuglggp/niedokonanoWpisudoksiąŻkikontroli/dziennikabudowy--

2 Wniesionoinie wniesiono\- uwag izastrzeżeń do opisanego W protokole stanu faktycznego
L--.----

, , , , , , , , , , , , , , , , , , , , , i 
, , , 

i, 
, ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' ' '

... ",§}§\", ", """"",
3, Poprawki i uzupełnienia do protokołu - naniesiondl5j9uęgtg!*-

if"' '

,. ..., ......,.:.,:,", })\}\L
ń;;;, ;;:;;;;ń;; p;iokofu, określenia lub wyrazy bĘdne i Ie, które je zasĘpują)

4.ZastwierdzonenieprawidłowościWymienione.WprotokoleWczęścilllpkt3lit...''....'
1 nń nuńzonoĄułoźono;* grzywnę w drodze mandatu karnego na

L- .; .\
..,.., .,.,....,,. : r},\o,,.,.,§\\,..\.\l \X§,.,.,

(inĘ i n azw isko/stanowisko)

W Wysokości,.,.... słownie " "" """ ",,

hr mandalu karnego)..-. " "", \§t t\\

(podstawa prawna) ' - " \ \^,Y\*\

5. Upoważnienie do nakładania gźywien W drodze mandatu karnego nr""" """,, z dnia""" "",
Wydane przez t l

,......,..........,._:,., "\\\*{,",
(nazwa oĘanu Pańsb]vowej lnspekcji sanitamej)

6.osobaukaranazostałapouczonaoprawieodmowyprzyjęciamandatu'
Z tego prawa skolzystała/nie skolzystała*-

7. Dane osoby odmawiającej przyjęcia mandatu

. Ęlu\x;
amĘ i nazwisko/adres)

8. Protokół został sporządzony w 2 jednobrzmiących egzemplarzach

9, Z treścią protokołu kontroli zapoznano się/nie zapoznano się **

1o. W przypadku odmowy podpisania protokołu należy Wpisaó powód odmowy podpisania protokołu

(czytetny podpis osob obecnych podczas kontroli)
(czytetny podpis ko ntrol ującego (ych)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano form ularzekontroli** \\\\ Ę
(nazwa/n|)
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W terminie 7 dni od datY doręczenia niniejszego protokołu kontroli mogą zostaó zgłoszone zastrzeżenia do ustaleń stanu faktycznego.
WYniki kontroli dotyczą warunków skontrolowanego podmiotu w czasió i miejscu irwania kontroli.
Sfrona na kaŻdYm etaPie PostęPowania ma prawo wglądu w dokumentację w siedzibie właściwej stacji sanitarno-epidemiologicznej.

" w paypadku odpowiedzi negatywnej należy wpisaó ,,nie dotyczy''** niewłaściwe skreślić

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Realizacja obowiązku o którym mowa w aft. 13 ust. I i 2 rozporząd,zenia Parlamentu Europejskiego i Rady

(UE) 20161679 z dnia 27 kwiętnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku i przetwarzaniem
danYch osobowYch i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95l4gw9
(ogólne rozporządzenie o ochronie danych), zwanego dalej ,,RODO''.

Administratorem danYch osobowych jest Państwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny z siedzibą w Rzeszowie,
ul. Dąbrowskiego 7 9a, 3 5 -}4ORzeszów.

Dane osobowe przetwarzane są w celach:
a) realizacji biezącego lub zapobiegawczego nadzoru sanitanrego zgodnie z ustawą z dnia 14 marca 1985r.
o Państwowej Inspekcji Sanitarnej (podstawa aft. 6 ust. 1 lit. c, e; art 9 ust,2 lit. b , B, h, i, j RoDo)
b) archiwalrrYch, naukowych, dowodowych, statystycznych, analitycznych i adnrinistracyjnych w interesie
publicznyrn(podstawazal1.6ust. 1 lit. c iart.9 ust,2lit, j RoDo).

Osobom, którYch dane są Przetwarzane przysługują: prawo dostępu do swoich danych, prawo otrzymania kopii danych
osobowYch Podlegających przetwarzaniu, prawo do sprostowania (poprawianń) swoich danych, prawo cio
usunięcia danYch, Prawo do ograni częnia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetw arzania
danYch osobowyclr, prawo do wrriesierria skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Darrych osobowych.

Dane osobowe będą Przetwarzanę przęz okres wskazany w przepisach o narodowyll1 zasobie archiwalnym i archiwaclr,
Dane osobowe mogą zostaĆ przekazywane następującym odbiorcom: operatororn pocztowym i kurierorn. Dane
mogą bYĆ PrzekazYwane równiez instytucjorn określonyrn przęz przepisy prawa oraz podwykonawcoln
(Podmiotorn Przetwarzającyrn) np. firmom informatycznym wykonującyrn usługi na rzecz Administratora.
Podanie darrYch osobowych jest wylnagane obligatoryjnię orzęz Administratora, w celu realizacji biezącego lub
zaPobiegawczego nadzoru sanitarrrego na podstawie ustawy o Państwowej Inspekcji Sanitarnej. W sprawie
ochronY swoich danych osobowych może Pani/Pan skontaktować się z Inspektoręm ochrony Danych poprzez e-
mail: _ip_{@;""" ęIZ*ę "ł }_]y..p].


