Pieczgé panstwowego inspektora sanitarnego

PROTOKOL. KONTROLI

przeprowadzonej przez
W‘L&ﬁ /iO 6 , J\m i/’ (imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upoh aznienia do wykonywania vzynnosci kontrolnych)

................... et e e et e et e e s et e seneeenneesnee e sssaessraessesenenseennnenneenes PTACOWNIKA (-OW)
upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Poznaniu

Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2011 r. Nr 212, poz. 1263 z pdzn. zm.), w zwigzku art. 67 § 1 oraz art. 68 ustawy z dnia 14 czerwca
1960 r. Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz. U. z 2013 r. poz. 267 z pézn. zm.).

I. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKLADU/ OBIEKTU
I1. Zaklad/obickt
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II. INFORMACJE DOTYCZACE KONT?bI
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I1.1. Data i godzina rozpoczecia kontrﬁ%YM@/W‘t& ............................... PR
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III. WYNIKI KONTROLI:

IIL.1. Informacje o kontrolowanym zakladzie/obiekcie (stan formainoprawny, nr wpisu do KRS, informacje o toczgeym
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I11.4. Korz&st%no* z wynikéw badan i pomiarow:
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IV. Nieprawidlowos$ci stwierdzone podczas Kkontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére
naruszono*:
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Protokot kontroli nr‘“p"u ........ h 0[‘( ,)

V. Wykaz dokument()w zalaczonych do protokolu*

VI. Uwagi i zastrzezenia oséb uczestniczgcych w kontroli.
Whnosz¢/nie wnosz¢** uwagi 1 zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

VII. Za stwierdzone n1epraw1dlowosc1 wymienione w protokole w pkt. .... nie natozono/ natozono**
mandat karny na . =l

(imie inazwisko,_ stanowisko)
................ Trriiieeeeeenee W WYSOKOSClL.eeeveerceeeeeneee. DA pOAStaAWIE ATt L.viniiieeiee e
(nr mandatu karnego) (podstawa prawna)

( podac: numer strony protokolu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktore je zastgpujq )

Protokol zostal sporzgdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, a nastgpnie po odczytaniu i
omowieniu zostal podpisany/odmowiono podpisania™*.
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisaé powéd odmowy podpisania protokolu.

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

Dokonano/ nie dokonano** wpisu w ksigzce kontroli.
Wydano/nie wydano** na podstawie art. 31. §1 ustawy o Pafistwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi i wnioski, ktore wpisano w ksiazke Kontroli ** ............ccccooiieiiiceeiincieciee e
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Laczny czas kontroli: .........cceceveencnnene.

502 w5

Data i godz. zakonczenia kontroli:

INSTYTUT METAL! ETELAZNYCH ODDTIAL 'i‘a FOLNANIU
CENTRALNE LAEORATORIUM AKUMULATOROW | OGNIW
61-362 Poznan, ul. Forteczna 12
NIP 631-020-07-71
tel. 61 2797-832, fax 81 2797-897

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

(podpis 0s6b obecnych podczas kontroli) (podpis i /lub pieczec osoby(oséb)kontrolujqeej(ych)

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE

(podpis i pieczeé osoby odbierajgcej protokot)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu
moze zglosi¢ zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczq warunkéw skontrolowanego zakladu/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie Stacji.

* - w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,,nie dotyczy™
. wlasciwe zakresltic

F1/PT/01 wyd. 1 zdn. 13.10.2008r.



