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rego inspektora sanitarnego

PROTOKOL KONTROLI SANITARNEJ

ORYGINAL / KOPI4¥)

Nr 540/HZ/18 Bielawa, 29 listopada 2018 r.

(Miejscowos¢ i data)

Przeprowadzonej przez upowaznionego (-ych) przedstawiciela (-i) Panstwowego Wojewodzkiego/

Powiatowego/Granicznego™) Inspektora Sanitarnego w Dzierzoniowie

Pawel Molas — mlodszy asystent HZZ i PU, nr upowaznienia stalego 2/2017 i jednorazowego

1274/18; Elibieta Zmuda — stazysta HZZ i PU, nr upowaznienia jednorazowego 1275/18

(imie i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznien do czynnosci kontrolnych)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 4 i art. 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. 0 Panstwowej
Inspekeji Sanitarnej (Dz. U. z 2017 1. poz. 1261 z pézn. zm.), w zwiazku z art. 67 §1 oraz art. 68 §1
i §2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 . Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U.z 2018 r. poz.
2096). Sposob przeprowadzania kontroli okresla Procedura urzedowej kontroli zywnosci oraz
materialéw 1 wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia PK/BZ/01 okreslona
w zarzadzeniu nr 104/17 Gléwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 8 maja 2017 r. w sprawie procedury
przeprowadzania urzedowej kontroli zywnosci oraz materialéw i wyrobow przeznaczonych do
kontaktu z zywnoscia.

Na podstawie art.48 ust.11 pkt 1 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsigbiorcéw (Dz.U.
z 2018 r. poz. 646 z pdzn. zm.) oraz na podstawie art. 3 ust. 2 rozporzadzenia (WE) nr 882/2004
Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie kontroli urzedowych
przeprowadzanych w celu sprawdzenia zgodnosci z prawem paszowym 1 zywnos$ciowym 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 p6ézn. zm.) — nie
dokonano zawiadomienia o zamiarze wszczgcia kontroli.

I. Informacje ogolne dotyczace kontrolowanego zaktadu.

1. Zaktad:
Stoléwka w Przedszkolu Publicznym nr 4
(peina nazwa, wszystkie niezbgdne dane dotyczgce identyfikacji zaktadu)
ul. Zeromskiego 18, 58 — 260 Bielawa
(adres)
NIP 882 211 29 47
TEL. 74 645 22 42 FAX brak E-MAIL brak

Zaklad objety nadzorem na podstawie: decyzji zatwierdzajacej nr 203/12 z dnia 26 marca 2012 r.
(podaé nr decyzji lub wpisu do rejestru)
2. Kierujacy zakladem:

P. Wanda Tchoryk — Dyrektor Przedszkola

(imie i nazwisko, stanowisko)

3. Przedstawiciel zakladu:

P. Wanda Tchoryk — Dyrektor Przedszkola

(imie i nazwisko, stanowisko)
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bez udzialu §wiadkow
(osoby przywolane przez strony na swiadka dokonanych czynnosci kontrolnych)
4. Zakres przedmiotowy kontroli: kontrola kompleksowa - ocena zgodnosci stanu sanitarno-
technicznego zakladu z wymaganiami higieniczno-sanitarnymi.
5. Wyposazenie uzyte podczas kontroli: termometr HZ/1/3/S
I1. 1. Opis stanu faktycznego (charakier dzialalnosci zakladu, liczba pracownikéw i inne informacje

charakteryzujgce zaklad).
1. W zakladzie prowadzona jest dzialalnos¢ w zakresie przygotowywania positkéw od

surowca do gotowej potrawy, wydawanych do konsumpcji w naczyniach wielokrotnego
uzytku, co jest zgodne z zakresem okreslonym w decyzji zatwierdzajacej.

2. Aktualnie z wyzywienia korzysta 100 dzieci w wieku od 3 do 6 lat, uczeszcezajacych do
czterech grup wiekowych tj.: I grupa — 3-4 latki, IT grupa — 4- 5 latki, ITI grupa 5-6 latki,
IV grupa — 6-latki.

3. W ciggu dnia wydawane s3 3 posilki tj.

- I $niadanie — godz. 8:00
- II $niadanie — godz. 10:30
- obiad (dwudaniowy) — godz. 13:30

4. W zakladzie zatrudnionych jest 5 oséb zajmujacych si¢ przygotowywaniem
i wydawaniem posilkéw, posiadajacych aktualne ksiazeczki zdrowia do celéw sanitarno —
epidemiologicznych.

5. Blok zywienia w kontrolowanym zakladzie sklada si¢ z kuchni centralnej zlokalizowanej
na parterze. W zakladzie wydzielono 4 grupy: grupy I i II zlokalizowane na I pigtrze,
grupy I i IV zlokalizowane na II pigtrze. W zakladzie nie wydzielono jadalni, w zwigzku
z czym konsumpcja wszystkich posilkéw odbywa si¢ w salach przy grupach. Transport
posilkéw oraz czystych naczyn stolowych z kuchni wlasciwej do sal na grupach, w
ktérych odbywa si¢ konsumpcja, odbywa si¢ na woézkach ze stali nierdzewnej
ogélnodostepnym Kkorytarzem i windga osobowo-towarows, ktora przeznaczona jest
jedynie do transportu posilkéw. Posilki oraz czyste naczynia stolowe transportowane s3
w zamykanych pojemnikach (oznaczonych Kkolorem zielonym). Nastepnie w salach
odbywa sie porcjowanie posilkéw na naczynia stolowe. Po zakonczonym positku brudne
naczynia stolowe oraz kuchenne zwozone s3 na tych samych wozkach w zamykanych
pojemnikach (oznaczonych kolorem czerwonym) ogélnodostepnym Korytarzem i windg
osobowo — towarowa do zmywalni naczyn stolowych zlokalizowanej przy kuchni
centralnej na parterze, wyposazonej w zmywarko-wyparzarke typu gastronomicznego

(cykl mycia i wyparzania trwa 240 sekund, temperatura wyparzania 90°C). Wézki po
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za miesiace pazdziernik i listopad 2018 — uwag nie whniesiono. Udostepniono do wgladu
karte mycia i dezynfekeji windy przeznaczonej do transportu positkow — zapisy
prowadzone na biezgco.

Surowce uzywane do produkeji posilkéw dostarczane sg do zakladu Srodkami transportu
nalezacymi do producentéw i hurtownikow. W zakladzie opracowany zostal wykaz
dostawcéw. Kazdorazowo w rejestrze kontroli dostaw monitorowane s3: czystos¢ Srodka
transportu i higiena osobista kierowey, stan opakowan, temperatura podczas transportu,
terminy wazno$ci, znakowanie — sprawdzono zapisy za miesiace pazdziernik i listopad

2018 r. — uwag nie wniesiono.

7. W zakladzie istnieje mozliwos¢ identyfikacji uzywanych surowcéw na podstawie

dokumentéw handlowych. Identyfikowalnosci dokonano dla positku obiadowego pn.
kotlet schabowy panierowany przygotowanego w zakladzie w dniu 29.11.2018 r. dla 69
0s6b. Do protokolu dolaczono karte identyfikowalnosci w/w positku.

W zakladzie wykorzystywane jest migso drobiowe, wieprzowe oraz wolowe. Nie
stwierdzono stosowania dziczyzny. Udostepniono do wgladu:

- dokument WZ nr PWZ55317/2018 z dnia 28.11.2018 r., wystawiony przez Zaklad
Przetwérstwa Miesnego J. Gawrycki, ul. Witosa 3, 58 — 260 Bielawa, potwierdzajacy
zakup 5,7 kg schabu wieprzowego bez kosci.

- dokument WZ nr DWZ54971/2018 z dnia 28.11.2018 r., wystawiony przez Zaklad
Przetwérstwa Miesnego J. Gawrycki, ul. Witosa 3, 58 — 260 Bielawa, potwierdzajacy
zakup 7,5 kg porcji rosolowych z kurczat, 5,3 kg filetow z kurczaka.

9. W zakladzie nie prowadzi si¢ smazenia potraw w glebokim tluszezu.

10.

W zakladzie do produkcji uzywane sa Swieze jaja, ktore dezynfekowane s3 przy pomocy
naswietlacza UV. Zapisy z tej czynnos$ci prowadzone s3 na biezaco w karcie dezynfekcji
jaj. Ostatniego wpisu dokonano 25.11.2018 r. - zdezynfekowano 15 szt. jaj w 1 cyklu
trwajacym 150 s. W zakladzie istnieje mozliwos¢ okreslenia stopnia zuzycia lampy — raz
w miesiacu podliczany jest stopien zuzycia lampy UV. Zywotno$¢ lampy deklarowana
przez producenta wynosi 7500 godzin. W dniu 31.10.2018 r. wykorzystane zostalo
13 godz. 52 minuty pracy lampy. Podczas kontroli stwierdzono w zakladzie 60 szt. jaj,
pakowanych w wytloczki po 30 szt. Jaja opatrzone byly pieczatka w kolorze czerwonym z
numerem 3PL 02211302. Udostepniono do wgladu fakture 61646/18/M z dnia
20.11.2018 r., wystawiona przez M&J Z. Jadczak, G. Maciejewska Sp. J., ul. Kasztanowa
5, 58 — 100 Swidnica potwierdzajaca zakup 90 szt. jaj. Zgodnie z udostepnionym
dokumentem HDI: numer identyfikacyjny pakowni 0213590, data minimalnej trwaloSci
07.12.2018 r. , producent : Spéldzielnia Producentow POLEGGS, ul. Transportowa 11,
63-700 Krotoszyn.
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W trakcie kontroli stwierdzono, iz surowce uzywane do produkeji posilkéw sa zgodne
z obowigzujacym Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie
grup S$rodkéw spozywezych przeznaczonych do sprzedazy dzieciom i mlodziezy
w jednostkach systemu o§wiaty oraz wymagan, jakie musza spelniaé¢ Srodki spozywcze
stosowane w ramach zywienia zbiorowego dzieci i mlodziezy w tych jednostkach (Dz.U.
2016 poz. 1154).

Podczas kontroli dokonano oceny jako$ciowej zywienia na podstawie jadlospisow z 10
kolejnych dni za okres od 26.11.2018 r. do 07.12.2018 r. W wyniku przeprowadzonej
oceny stwierdzono pewne nieprawidlowosci — ocena Zywienia w zalaczeniu do protokotu.
Pouczono P. Dyrektor o koniecznos$ci skorygowania bledéw w planowaniu jadlospisow
i uwzglednieniu wymagan zgodnych z obowiazujacym Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie grup srodkéw spozywczych przeznaczonych do
sprzedazy dzieciom i mlodziezy w jednostkach systemu os$wiaty oraz wymagan, jakie
musza speliaé $rodki spozywcze stosowane w ramach zywienia zbiorowego dzieci
i mlodziezy w tych jednostkach (Dz.U. 2016 r. poz. 1154).

Jadlospis dekadowy wraz z wyszczegélnionymi alergenami znajduje si¢ w miejscu
ogélnodostepnym dla rodzicow - wywieszony na tablicy ogloszen w holu przy giéwnym
wejsciu, obok wej$cia do szatni oraz umieszczony na stronie internetowej pod adresem
www.pp4.pl. W trakcie kontroli dokonano sprawdzenia prawidlowoSci w zakresie
wyszczegblniania alergenéw zawartych w serwowanych potrawach na podstawie
opracowanych w zakladzie receptur. Analizy dokonano dla zupy pomidorowej z zacierka,
kotletu schabowego panierowanego, buraczkéw z papryka i oliwa, ziemniakéw i kompotu
z jablek podawanych na obiad w dniu 29.11.2018 r.; zupy grochowej z ziemniakami,
makaronu spaghetti z sosem z migsa wieprzowego, pomidoréw i warzyw podawanych na
obiad w dniu 6.12.2018r. Nieprawidlowosci w tym zakresie nie stwierdzono.

Zaklad podlaczony jest do miejskiej sieci wodno - kanalizacyjnej. Zgodnie z opracowang
instrukcja zaopatrzenia zakladu w wode badanie mikrobiologiczne wody
przeprowadzane bedg 1 raz na 5 lat. W przypadku remontu wewnetrznej instalacji
wodociagowej lub przerwie w dostawie wody — pelne badanie wody zostanie
przeprowadzone niezwlocznie Udostepniono do wgladu aktualny wynik badania wody
2009/w/z/16 z dnia 06.10.2016 r. w zakresie parametrow mikrobiologicznych - badane
cechy s3 zgodne z wymaganiami okreslonymi w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia

13.11.2015 r. (Dz. U. 2015, poz. 1989).

15. Zgodnie z opracowang procedura usuwania odpadéw w zakladzie:
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- odpady komunalne powstale w zakladzie usuwane sa do zlokalizowanego na zewnatrz

pojemnika i odbierane przez Zaklad Gospodarki Komunalnej Sp. z 0. 0. w Bielawie, ul.
Dzierzoniowska 31.

- odpady pokonsumpcyjne — usuwane sg do wyznaczonego i oznaczonego pojemnika

znajdujacego si¢ w zmywalni naczyn stolowych. W zwigzku z tym, iz w zakladzie

produkowanych jest niewiele odpadow pokonsumpcyjnych tj. ok. 1 L dziennie s3 one

traktowane jako odpady komunalne - odpady stale wyrzucane sa do odpadow

komunalnych, a odpady plynne wylewane do kanalizacji.

16. Opracowano procedure wycofywania z obrotu zywnosci o niewlasciwej jakosci

zdrowotnej, zgodnie z ktéra zywnos¢ o niewlasciwej jako$ci jest traktowana jako odpad
komunalny — odpady stale po zniszczeniu opakowan producenta wyrzucane s3 do
odpadéw komunalnych, odpady plynne wylewane do kanalizacji. W magazynie Srodkow
spozywezych wydzielono oznakowany pojemnik na towar wycofany. Zalozono rejestr

produktéw wycofanych. W roku 2018 nie bylo produktéw wycofanych.

17. Zgodnie z opracowang instrukcja dotyczaca kwalifikacji i szkolen pracownikéw kazdy

nowo przyjety pracownik przed przystapieniem do pracy przechodzi szkolenie
stanowiskowe oraz z podstawowych zagadnien GHP i GMP. Dodatkowo co najmniej 2
razy w roku prowadzone s3 szkolenia okresowe. Udostepniono do wgladu protokoly ze
szkolenia:

-z dnia 26.09.2018 r. na temat zasad dobrej praktyki higienicznej, przeszkolonych zostalo
S osob,

- 7z dnia 01.10.2018 r. na temat higieny personelu i kontroli odpadow, przeszkolonych

zostalo 5 osob.

18. Zgodnie z opracowan3 instrukeja monitoring obecno$ci szkodnikéw prowadzony jest we

wlasnym zakresie — 1 raz w tygodniu wyznaczony pracownik monitoruje obecnos¢
szkodnikéw oraz §lady ich bytowania co odnotowuje w karcie obecnosci szkodnikow —
zapisy prowadzone na biezaco. W przypadku stwierdzenia obecnosci szkodnikéw lub
§ladéw ich bytowania pracownik ma obowiazek poinformowac¢ o tym P. Dyrektor , ktora
wzywaé bedzie firm¢ DDD. W dniu kontroli obecnosci szkodnikéw ani §ladéw ich

bytowania nie stwierdzono.

19. Konserwacja maszyn i urzadzen prowadzona 1 raz w roku we wlasnym zakresie przez

zatrudnionego w zakladzie konserwatora, ¢o potwierdzane jest w protokole z przegladu
technicznego. W razie powazniejszych awarii sprzetu wzywany bedzie serwis AGD.
Udostepniono do wgladu wykaz napraw sprzetu i urzadzen, zgodnie z ktérym firma
serwisowa ,,Gastrotechnika” w dniu 08.12.2017 r. dokonala naprawy dwoéch lodowek

bedacych na wyposazeniu zakladu. W dokumentacji zakladu znajduje si¢ protokél z
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przegladu technicznego z dnia 31.08.2018 . przeprowadzony przez konserwatora
zatrudnionego W zakladzie - nie stwierdzono zagrozen wynikajacych ze zlego stanu
technicznego pomieszczen i urzadzen.

W zakladzie opracowany zostal harmonogram czynnosci porzadkowych uwzgledniajacy
stosowane srodki myjace i dezynfekujace. Zapisy Z wykonanych czynnosci prowadzone s3
w kartach monitoringu dla poszczeg()lnych pomieszczen (kuchni, zmywalni naczyn
stolowych, magazynow) — zapisy prowadzone na biezaco.

W zakladzie opracowano procedure monitorowania warunkow magazynowania towarow,
uwzgledniajaca zakres warunkow dla poszczeg()lnych grup produktow oraz granice
tolerancji 1°C. Zapisy Z monitoringu prowadzone sa codziennie dla kazdego urzadzenia.
Udostepniono do wgladu karty kontroli temperatury
w urzadzeniach chlodniczych — sprawdzono zapisy za miesiac listopad 2018 r. —uwag nie
wniesiono.

W zakladzie opracowano receptury technologiczne produkowanych w zakladzie potraw
z uwzglednieniem parametrow obrébki termicznej (smazenie 170-220°C, smazenie
bezttuszczowe 260°C, pieczenie 170-250°C, duszenie 100°C, gotowanie 100°C). Ustalono
docelowe minimalne temperatury obrobki termicznej dla poszczeg()lnych rodzajow migs
(dla drobiu i wieprzowiny min. 74 °C przez 2 minuty, dla wolowiny min. 63°C). Pomiar
temperatur posilkéw odbywa sie przy uzyciu termometru szpikulcowego. Zaplanowano
dzialania korygujace W razie stwierdzenia niezgodnosci tj. regulacja czasu i temperatury
obrébki termicznej. Na biezaco prowadzone s3 zapisy z przeprowadzonych czynnosci.
Ostatni zapis pochodzi Z dnia 28.11.2018 r. - posilek gulasz drobiowy, temperatura
wewnatrz potrawy 74°C.

Opracowano procedure schladzania positkow, zgodnie z ktora temperatura wewnatrz
posilku powinna by¢ obnizona Z 60° do 10°C w czasie nie dluzszym niz 2 godziny, 2
nastepnie przechowywane 3 w temperaturze 4°C. W zakladzie prowadzi si¢ proces
zamrazania Swiezych owocéw po poddaniu ich obrébce wstepnej. Produkty po
zamrozeniu przechowywane s w temperaturze -18°C przez maksymalnie 2 tygodnie.
System HACCP w zakladzie zostal opracowany i wdrozony poOprzez spelnienie wymagan
wstepnych dobrej praktyki higienicznej i produkcyjnej. W wyniku przeprowadzonej
analizy zagrozen fizycznych, chemicznych i mikrobiologicznych wytypowane zostaly dwa
punkty kontrolny na etapach:

. CP1 - przyjecia towaru - zgodnie z opracowana instrukcja kontroli dostaw
kazdorazowo W rejestrze kontroli dostaw monitorowane sa: czysto$¢ Srodka transportu

Ly oe temperatura podczas transportu, terminy
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- CP2 — mycia i dezynfekeji jaj - w zakladzie dezynfekcja jaj odbywa si¢ przy uzyciu
naswietlacza UV w pomieszczeniu obrobki wstepnej jaj. Zalozono Kkarte mycia
i dezynfekeji jaj, w ktorym odnotowywana jest data naswietlania, czas naswietlania, ilo§¢
przeprowadzonych cykli, ilo§¢ zdezynfekowanych jaj. Sprawdzono zapisy za miesigce
pazdziernik i listopad 2018 r. — uwag nie wniesiono. Zaplanowano dzialania korygujace
w razie stwierdzenia niezgodnoSci tj. w razie awarii naswietlacza jaja dezynfekowane
beda metoda termiczng — wyparzane w wodzie o temperaturze 90°C przez 10 sekund.

25. W ramach weryfikacji skutecznosci wdrozonych systeméw jakos$ci opracowano procedure
monitorowania zdrowotnej jakosci produkowanej w zakladzie zywnoSci, zgodnie z ktora
codziennie dokonuje si¢ oceny organoleptycznej przygotowywanych positkow. Zapisy
z przeprowadzonej oceny prowadzone s3 w karcie badania gotowej potrawy. Sprawdzono
zapisy za miesigc listopad 2018 r. — dzialan korygujacych nie podejmowano. Dodatkowo 1
raz w roku przeprowadzane jest badania gotowego wyrobu nietrwalego
mikrobiologicznie. Udostepniono do wgladu sprawozdanie z badania suréwki z ogorka
i papryki nr 518/18 z dnia 22.06.2018 r w zakresie obecnosci paleczek Salmonella w 25 g
i obecnosci Listeria monocytognes w 25 g —wynik prawidlowy.

26. Przy wszystkich punktach wodnych zapewniony jest staly doplyw cieplej i zimnej wody
biezacej. Stanowiska do mycia rgk wyposazone prawidlowo w $rodki czystos$ci i Srodki do
osuszania rak.

27. Biezacy stan sanitarny zakladu zachowany prawidlowo.

28. W trakcie kontroli nie stwierdzono Srodkow spozywczych przeterminowanych.

29. W zakladzie obowiazuje calkowity zakaz palenia. Nie stwierdzono przypadkow lamania
zakazu.

30. Odziez pracownikéw prawidlowa.

IL. 2. Opis stwierdzonych nieprawidlowosci z podaniem przepisow prawnych, ktore naruszono.
Ustawa z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie Zywnosci i zywienia (Dz. U. z 2017 r., poz.
149) oraz Rozporzadzenie (WE) nr 852/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia
29 kwietnia 2004 r. w sprawie higieny Srodkow spozywezych.

Ad. I.1 - W zakresie rozplanowania pomieszczen w zakladzie dochodzi do krzyzowania si¢ drog
brudnych i czystych. Transport posilkow, czystych naczyn stolowych z kuchni do poszczegblnych
grup oraz zwrot brudnych naczyn stolowych i kuchennych odbywa si¢ ta samg droga ftj.
ogélnodostepnym Korytarzem i winda osobowo-towarows. W dokumentacji zakladu
opracowano procedur¢ okreslajaca sposob minimalizowania zagrozen wynikajacych
z krzyzowaniem si¢ drog brudnych i czystych tj. positkii czyste naczynia stolowe przenoszone s3

pod przykryciem, w zamykanych pojemnikach oznaczonych kolorem zielonym, a brudne
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naczynia przenoszone s3 w zamykanych pojemnikach oznaczonych Kkolorem czerwonym,
dodatkowo na czas wydawania posilkéw dzieci oraz osoby postronne nie maja dostepu do ciagu
komunikacyjnego. Do transportu uzywane sa wozki wykonane ze stali nierdzewnej, ktére po

kazdym transporcie naczyn brudnych sa myte i dezynfekowane.

Integralna  czgs¢ protokolu stanowia nastepujace zalgczniki:  Arkusz  oceny zakladu
ZF/PK/BZ/01/01/01111. I11. Ustalenia pokontrolne

1. Za stwierdzone nieprawidtowosci wymienione w pkt ...creerrereeeres oo zal. nr...... e

Lo

grzywna w drodze mandatu karnego ......... e w wysokosci.... ... 7k

na podstawie .......... e —————————— y
(podstawa prawna)

upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia.. . Nl

(po uprzednim wystuchaniu osoby odpowiedzialnej za dane wykroczenie/ia oraz uwzgledniajqc informacje o sytuacji

materialnej pouczono o prawie odmowy przyjecia grzywny w drodze mandatu karnego i o skutkach prawnych takiej

odmowy)

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

Nie dotyczy

3. W ksiazce kontroli dokonano wpisu oraz wydano dorazne zalecenia dotyczace usuniecia biezacych
uchybien wymienionych w pkt Nie dotyczy

0 usunieciu stwierdzonych nieprawidtowosci kierownik zaktadu jest obowigzany zawiadomié
wlasciwego panstwowego inspektora sanitarnego nie pozniej niz w ciggu 3 dni od daty wyznaczonego
terminu.

4. Uwagi i zastrzezenia kierownika/przedstawiciela zaktadu®.
| Pan (1) wnosi /nie wnosi” uwag i zastrzezen do stwierdzonego stanu faktycznego:
I

5. Uwagi osoby kontrolujacej uwag nie wniesiono

6. Czas trwania kontroli: w dniu 29 listopada 2018 r. od godz. 10:00 do godz. 13:00
w dniu 30 listopada 2018 r. od godz. 8:30 do godz. 10:00

Protokot niniejszy wraz z zalgcznikami zostat sporzadzony w 2 jednobrzmiacych egzemplarzach dla
kazdej ze stron, a nastepnie po odczytaniu i omdwieniu zostal podpisany.

W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy dokona¢ odpowiedniej adnotacji.

Nie dotyczy

Poprawki i uzupetnienia do protokotu: brak

DY R E {podaé: numer strony protokolu, zatqcznika, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktére je zastepujq)

DLigZNego nr 4 tent g ,~;,/\ o
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88:260 Biekawa, ul. 5. Zemomskiego 18 ceeeeieiiiiiiiiiiil < Pk \«/1Sf’m 0
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IV. Potwierdzenie odbioru protokolu 2
Protokot kontroli przeprowadzonej w dniu (-ach) 29 i 30 listopada 2018 r. %, =
/V/p % 7
z a2 n ’ N & g/@_, 1 Y
otrzymalem (-am) w dniu )“//423?/ ........... 3 % ?j?g .
: <J{,> //
w B 5 /‘ < 1”; 7
..................... ,J/,\%,.h

mgr ‘:"fpcddbisfpiec':gé odbierajgcego proloko'i)wi i

Wiasciciel/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty doreczenia 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 Dzierzoniowie powielany inaczej jak tylko w catoscl.

Protokét sprawdzono pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnosci kontrolnych i zatwierdzono/
nie zatwierdzono®” wyniki kontroli na egzemplarzu protokotu wiasciwego panstwowego inspektora
sanitarnego:

(data, podpis kierownika komérki organizacyjnej/
kierownika technicznego/ zastepcy)

*) zaznaczy¢ wlasciwe
**) skredli¢ w przypadku podmiotow, ktérych nie dotycza przepisy ustawy Prawo przedsigbiorcow

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Dzierzoniowie.
Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych znajduje sie pod adresem:
https://pssedzierzoniow.pis.gov.pl/?onas= 101



