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SANITARNO-EPIDEMIOLOGICZNA
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(imig | nazwisko, komdrka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnosci kontrolnych)
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspekiora Sanitarnego

w Rzeszowie
(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 4 i 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Paristwowej Inspekcii
Sanitarnej (Dz. U. z 2019 r., poz. 59) w zwigzKu z art. 67 § 1iart. 68 § 11§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca
1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2018 r., poz. 20986). _

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kontrolowany
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(pefna nazwa/adresftelefon/faks/poczta elekironiczna)

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu
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(petna nazwa/adresttelefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan
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(imig i nazwisko/pelna nazwa (inwestorjorgan zalozycielskifw przypadku spdtki cywilnej wymienic wszystkich wspoinikow,))

(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spoiki cyvilne] adresy zamieszkania wszystkich wspéinikowAelefon/faks/poczta elektroniczna))

4. NIP/REGON/PKD — odpowisdnio..... &3 A SLON.. Lo
5. Osoba kierujgca podmiotem kontrolowanym:
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(imig | nbzwisko/stagowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajgcego/data wydania upowaznienia/nr)

7. Inne osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrolg™

{imig i nazwisko/stanowisko/inne)
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il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

R : . o e

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli..... \{) D7 4081 ‘: =;\4~...‘;: ........................................
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*

nie dotyczy

3. Przyczyna odstgpienia od zawiadomienia:

nie dotyczy
4. Data i godzina zakonczenia kontroli......... iﬁ\—“l o ST . oo
5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosci* ... RTTLAAN L a0 TN VU RO

B. Zakres przedmiotowy kontroli

{nazwa wyposazenia/nr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych™
— nr i nazwa protokotu/éw* :

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwieku lub obrazu*......... 0t .‘:-w__i“ﬁxj?.rf A TS TR
kY
10.Korzystano* z wynikéw badan i pomiaréw J

11.Dokumenty oceniane w trakcie kontroli
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13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr...... FW\,D\\\ A

ll. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRSfinne informacje
istotne dla ustalen kontroli
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2. Informacije istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmictu/obiektu,
stanu sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidiowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepisow prawnych, ktére naruszono*

WR, A Saang

4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*

.................. LISV

....................................................................................................................................
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IV.UWAGI | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Oméwiono wyniki kontroli§ dokonarﬂ rie-gokomano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika budowy™*

2. Yniesteno(nie wniesiong** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

............................................ .. S
7~..

e

(podac: numer strony protokotu, okreslenia lub wyrazy bledne ite, kiére je zastgpuja)

4, Za stwierdzone nieprawidiowosci wymienione w protokole w czesci [l pkt 3 lit.........
nie natozono/nalozono* grzywne w drodze mandatu karnege na
(imig | nazwisko/stanowisko)
WY SOKOS G cusmsemmsamenemassnmonss sfownig,.......... 7 .....................................................................
(nrmandatukamego).,.........,...................................// .........................................................................
(POOSEAWA Prawna) .u.vvvsrreviiovioreorroriasassanesanseisravs \{k ........................................................................

-~
5. Upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnego nr.............. zdnia.....ooooi

wydane przez

(nazwa organu Paristwowej Inspekcji Sanitarnej)

6. Osoba ukarana zostata pouczena o prawie odmowy przyjecia mandatu.
Z tego prawa skorzystata/nie skorzystata**

7. Dane osoby odmawiajgcej przyjecia mandatu

K T e A
8. Protokét zostat sporzadzony w 2 jednobrzmigeych egzemplarzach
9. Z treécig protokotu kontroli @iano sielie-zapozaaro sie **

10. W przypadku mowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powod odmowy podpisania protokofu

‘ S'%\SRESZY ASYSTENT
Ziobek Nr 8 KAJTEK  © 70, P20

(czyteiny podpis 0séb obecnych podczas kontrofi) tEI. 17 748 1128 (czytelny podpis konfrolujgcego {-ych)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
) f - i Py
Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem(-am) w dniu... .. dQ) J? o’ﬂ"‘\}; f‘

(czytelny podpis osoby odbierajgcef protokdt i pieczec¢ podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli**...... Y’ J @ng E

(nazwa/nr)
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POUCZENIE:
W terminie 7 dni od daty doreczenia ninigjszego protokotu kontroli mogg zostac zgloszone zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczg warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie I miejscu trwania kontroll.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie wiasdciwej stacji sanitarno-epidemiologiczne;.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej naleZy wpisac ,nie dofyczy”
** niewfasciwe skreslic

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Realizacja obowigzku o ktérym mowa w art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepiywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), zwanego dalej ,,RODO”. .

Administratorem danych osobowych jest Pafistwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny z siedzibg w Rzeszowie,
ul. Dabrowskiego 79a, 35-040Rzeszdéw.

Dane osobowe przetwarzane sg w celach:

a) realizacji biezacego lub zapobiegawczego nadzoru sanitarnego zgodnie z ustawg z dnia 14 marca 1935r.
o Panstwowej Inspekcji Sanitamej (podstawa art. 6 ust. 1 lit. ¢, e; art 9 ust.2 lit. b, g, h, i, j RODO)

b) archiwalnych, naukowych, dowodowych, statystycznych, analitycznych i administracyjnych w interesie
publicznym (podstawa z art. 6 ust. 1 lit. ¢ i art. 9 ust. 2 lit. jRODO).

Osobom, ktérych dane sa przetwarzane przystuguja: prawo dostgpu do swoich danych, prawo otrzymania kopii danych
osobowych podlegajacych przetwarzaniu, prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych, prawo do
usuniecia danych, prawo do ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
danych osobowych, prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Dane osobowe beda przetwarzane przez okres wskazany w przepisach o narodowym zasobie archiwalnym 1 archiwach.
Dane osobowe moga zostaé przekazywane nastgpujacym odbiorcom: operatorom pocztowym i kurierom. Dane
mogg byé przekazywane réwniez instytucjom okre§lonym przez przepisy prawa oraz podwykonawcom
(podmiotom przetwarzajacym) np. firmom informatycznym wykonujacym ustugi na rzecz Administratora.
Podanie danych osobowych jest wymagane obligatoryjnie przez Administratora, w celu realizacji biezacego lub
zapobiegawczego nadzoru sanitamego na podstawie ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. W sprawie
ochrony swoich danych osobowych moze Pani/Pan skontaktowac sie z Inspektorem Ochrony Danych poprzez e-
mail; iod@psserzeszow.pl.




