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w Rzeszowie
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PROTOKOL KONTROLI SANITARNEJ
ORYGINAL / KOPIA*)

e PGE YA 22,2044 Kengon., 2094 2018 v

(Miejscowosé i data)

Przeprowadzone] przez upowaznionego (-ych) przedstawiciela (-i) Paristwowego Powiatowego

Inspektora Sanitarnego w Rzeszowie

e MY LN Mizostions. Mposolla.z.. .(é?.(.‘?d’f‘..;:.,,@.i% ..............................

(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, rr upowazniert do czynnosci kontrolnych)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 4 i 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Pafistwowej
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 2017r. poz. 1261), w zwigzku
z art. 67 1 oraz art. 68 1 i 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (Dz. U. z 2017r. poz. 1257).

Sposéb przeprowadzania kontroli okre$la Procedura urzgdowej kontroli zywnosci oraz materiatéw
i wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia PK/BZ/01 okreslona w zarzadzeniu nr 104/17
Gléwnego Inspektora Sanifarnego z dnia 8 maja 2017 r. w sprawie procedury przeprowadzania
urzedowej kontroli zywnosci oraz materiatéw i wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscig.

Na podstawie art. 79 ust. 2 ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalno$ci gospodarczej
(Dz. U. 2016r. poz. 1829 ze zm.)"™ oraz na podstawie art. 3 ust. 2 rozporzadzenia (WE) nr 882/2004
Parlamentu Europejskiego 1 Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie kontroli urzedowych
przeprowadzanych w' celu sprawdzenia zgodnodci z prawem paszowym i zZywnosciowym oraz
regutami dotyczacymi zdrowia zwierzat i dobrostanu zwierzat (Dz. Urz. UE L 165 z 30.04.2004, str. 1,
z pozn. zm.; Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 3, t. 45, str. 200, z pézn. zm.) ~ nie
dokonano zawiadomienia o zamiarze wszczecia kontroli.

L. Informacje ogdélne dotyczace kontr'olowanego zaktadu.

1. Zaktad:

..................................................................................................................................................................

‘9‘/\"‘/!,57{6"24/‘@\23@94’*" ...... RN Wl L-M‘@@!v(( ..........
' (imie i nazwisko, stanowisko)
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3. Przedstawiciel zaktadu:
} ¥ ; w
a1 J2 2 TN ~ i
QK,W{/’BV}M\Q .......... faeatog. e S ZML’A@«,,VML( ..............
‘ (imie i nazwisko, stanowisko)
(osoby przywolane przez strony na Swiadka dokonanych czynnosci kontrolnych)
4. Zakres przedmiotowy kontroli:......‘QC..iA:.-..SQ ...... R ottt :gkﬁvt«/?é/ﬁiﬂﬂ e,

s 2detdoa . od el 2 /‘7/w€({dQ ............................

.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

IL 1. Opis stanu faktycznego (charakter dzialalnosci zakiadu, liczba pracownikéw i inne informacje
charakteryzujgce zaklad).

.....................................................................................................................................................................

...........................................................................
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II. 2. Opis stwierdzonych nieprawidlowosci z podaniem przepiséw prawnych, ktore naruszono.
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.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

(imig, nazwisko, stanowisko)

grzywna w drodze mandatu Karnego .......cccevvceirnrinriiiinnni WY SekoSel. i zt
(nr mandatu karnego)

1 PORS TV s R RSN TR ettt ettt ,
(podstawa prawna)

upowaznienie do nakfadania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia.........ocoevevicenseernnncncs or..........
(po uprzednim wystuchaniu osoby odpowiedzialnej za dane wykroczenie/ia oraz uwzgledniajgc
informacje o sytuacji materialnej pouczono o prawie odmowy przyjecia grzywny w drodze mandatu
karnego t o skutkach prawnych takiej odmowy) ,

2. Zgodnie z art. 10 Kodeksu postgpowania administracyjnego na wniosek strony, ustalono terminy
usunigcia nieprawidtowosci sanitarno-technicznych:

3. W ksiazce kontroli dokonano wpisu oraz wydano dorazne zalecenia dotyczgce usunigcia biezacych
uchybief wymienionych w pkt ............, OO Y ST L = TR

.....................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................

o usunieciu stwierdzonych nieprawidlowosci kierownik zakladu jest obowigzany zawiadomié ,
wiasdciwego pafistwowego inspektora sanitarnego nie pézniej niz w ciggu 3 dni od daty wyznaczonego
terminu. '

4. Uwagi i zastrzezenia kierownika/przedstawiciela zakiadu®.
Pan (i) wnosi /nie wnosi? uwag i zastrzezen do stwierdzonego stanu faktycznego:.
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.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

Protok6t niniejszy wraz z zalacznikami zostat sporzadzony w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach
dla kazdej ze stron, a nastepnie po odczytaniu i oméwieniu zostat podpisany.
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy dokonac odpowiedniej adnotacji.

.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

(podaé: numer strony protokoly, zatqcznika, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastgpujg)

. KIZERCWNIK
7EOBEA Nr 8 w RZESZCGWIE

........................................................

( podpik osoby kontrolujgcej)

Zt OBEK Nr 8

ul. Putaskiego 3b

35011 Rzeszbéw
17 748 11 28

IV. Potwierdzenie odbioru protokoiu

Wiasciciel/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dor¢czenia niniejszego protokotu moze
zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotycza wylacznie skontrolowanego zakladu.
Niniejszy protokét nie moze by¢ bez zgody Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w

Rzeszowie powielany inaczej jak tylko w catosci.

Protokét sprawdzbno pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnosci kontfolnych i zatwierdzono/
nie zatwierdzono” wyniki kontroli na egzemplarzu protokotu wiadciwego panstwowego inspektora

sanitarnego:

(data, podpis kierownika komorki organizacyjnej/
kierownika technicznego/ zastgpcy)

*) zaznaczy¢ wiaciwe
) skreglié w przypadku podmiotéw, ktdrych nie dotyczg przepisy o swobodzie dziatalnosci gospodarczej
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PANSTWOWY POWIATOWY ‘ Zatgeznik do protokohu kontroli sanitarnej
INSPEKTOR SANITARNY N FSELYA 122044 2 dnia LL-OL 204

whzeszowie = NOESGLLVLENRSRL T zdoia S0 L £

35 -040 Rzeszow, ul. Dgbrowskiego 79a
tel. 85-419-89, 35, 10

Pleczeé paristwowego inspektora sanitarnego

ARKUSZ OCENY ZAKY¥.ADU PRODUKCJI/OBROTU ZYWNOSCIA/ ZYWIENIA
ZBIOROWEGO/MATERIALOW I WYROBOW PRZEZNACZONYCH DO
KONTAKTU Z ZYWNOSCIAY

Hokthe N &

..............................................................................................

L INFORMACJE SZCZEGOLOWE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKY ADU
NA PODSTAWIE ANALIZY RYZYKA.:

Zaznaczyé w odpowiedniej kolumnie tabel;

OCENA ZAGROZENIA UWAGI
Zakres kontroli Niskie | Srednie | Wysokie (wpisaé
ND
™ (%) (W) kiedy
nie
dotyczy)
I Stan techniczno-sanitarny zakladu 0 9 18
T
I | Uklad i rozplanowanie pomieszczen zaklady — 0 _J |2 4

funkcjonalnosé, krzyzowanie sig drég, przestrzeni tobocza
zakladu, zaplecze sanitame pracownikéw majacych kontakt
Z Zywnoscia. ‘

D

2 Stan techniczny pomieszczen zakladu: podtogi, ciany, sufity
i zZamocowane w gérze elementy, okna i inne otwory, drzwi,
oswietlenie pomieszczen produkcyjnych, sprzedazowych

1 magazynowych.

(V8]

urzadzenia, sprzet wykorzystywane w procesie
produkcji/sprzedazy.

)

Powierzch_.nie stykajace si¢ z zywnoscia, Maszyny, ‘b/‘ 1 2.
7
o/

E Instalacja wodna i kanalizacja zaktadu, Systemy wentylacyijne.

b zaznaczy¢ wiasciwe
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5] Zeuezpieczenie zalkladu przed szkodnikami i ich zwalczanie. 0 | 2
N
4 Gospodarka odpadami — przechowywanie i usuwanie {0/ 1 2
odpadow.
7 Zabezpieczenie przed dostepem oséb postronnych. @ 1 2
IT Higiena produkcji, dystrybucji i sprzedazy 0 16 32
TN
1 Czystoéé pomieszczen zaktadu, w tym $rodkéw transportu. e, 8 16
Procesy czyszczenia, mycia, dezynfekcji w calym procesie T
technologicznym (w tym urzadzen, sprzgtu, naczyn). Jakosé
wody wykorzystywanej w zakladzie.
: ra
2 Warunki magazynowania, pakowania, transportu i sprzedazy, |{0 5 11
w tym zachowanie taficucha chiodniczego.
-
3 Higiena osobista pracownikow, stan zdrowia oséb majacych @ 3 5
kontakt z zywnoscia.
iI1 | Zarzadzanie zakladem, kontrola wewngtrzna i systemy 0 25 50
zarzgdzania bezpieczenstwem ZywnoSci
o
1 Zaangazowanie kierownictwa i przygotowanie merytoryczne @) 2 4
pracownikow (kwalifikacje zatrudnionych pracownikow).
Pt
2 Wiarygodno$¢ przedsigbiorcy, w tym prawidlowos$¢ 10 1 2
i terminowos¢ realizacji nakazéw ujetych w decyzjach
wiasciwych organéw PIS i gotowoéé do wspodipracy.
3 Prawidiowosé procedur i ich realizacji (GHP, GMP, HACCP). @ 9 17
4 Dziatania korygujace przy stwierdzonych niezgodnodciach. : @ 3 7
5 Sledzenie produktu (Traceability). t&j 5 10
6 Kontrola surowcow, pétproduktéw i wyrobdw gotowych przez @ 4 8
producenta, w tym badania wiascicielskie.
N
7 | Znakowanie. 0 (4 8
IV | Profil dzialalnosci — zgodnie z kategoryzacja zakladow 0 4 8
Suma punktow L/
Suma punktéw ogblem L/
Kategoria ryzyka Niskie | Srednie | Wysokie
()] ®) W)

Ryzyko dla ocenianego zakladu

X
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KRYTERIA OCENY:

Ryzyko wysokie powyzej 50 pkt
Ryzyko $rednie powyzej 15 do 50 pkt
Ryzyko niskie : nie wiecej niz 15 pkt

Il STWIERDZONE NIEPRAWIDEOWOSCI ZOSTALY UJETE W PROTOKOLE KONTROLI
SANITARNEJ NR )@ ............ Z DNIA /I/J .....................

M1 UWAGI! I ZASTRZEZENIA KONTROLOWANEGO DO NINIEJSZEJ OCENY:

.......................................................................................................................

ZLOB
mgr Krystyid BOR /L/%Dd/wlz %
(podpis kontrolowanego) (podpis osoby kontrolujacej)

7+ OBEK Nr 8

ul. Putaskiego 3b

315—-011 Rzeszbw
17 748 11 28



