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PROTOKOL. Z WIZYTACJI

Lty sy 403 Lo f

(miejscowos¢ i data)

rzeprowadzonej przez upowaznionego (-ych)* pracownika (-0w)* Powiatowej Stacii
przep AR y pracownika ] ]

Sanitarno-Epidemiologicznej w Cieszynie

Tomasz Pniok - asystent Sekcji Oswiaty Zdrowotnej
nr upowaznienia PPIS/0131/30/S/2016

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

Wizytacje przeprowadzono na podstawie art. 2, w zwiazku z art. 6 ustawy z dnia 17wrzesien 2015 r.
o Panstwowej Inspekeji Sanitarnej (Dz. U. z 2015 r..poz. 1412) w zwiazku z art.67 § 1 oraz art. 68 § 1
i § 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2013 .
poz. 267, z pdzn. zm.).

- Sposob przeprowadzania wizytacji okre$la procedura PT/PZ/01.

CZESC I - INFORMACJE DOTYCZACE WIZYTOWANEJ PLACOWKI
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Wizytowana placowka:
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(imie i nazwisko, stanowisko)

Przedstawiciel placowki, wyznaczony przez Kierujacego placowka, do reprezentowania go

podczas wizytacji:

(imie i nazwisko, stanowisko/funkcja)

CZESC II - PRZEPROWADZANIE WIZYTACJI
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2. W czasie wizytacji przedtozono do wgladu nastepujaca dokumentacje:
................ ﬁ.t.f...»..z..e...»;/'..Q..f.f..‘.‘.f.i’.........x‘;':..(.‘...(:s“;.’.-..“........ée':..-’.:...s9,«.(. R e comnses s i
(wymienic)

3. Integralna czescia protokotu jest zatacznik :

F/IT/PT/PZ/01/03/02

CZESC III - USTALENIA PO PRZEPROWADZONEJ WIZYTACJI

1. Uwagi i zalecenia wynikajace z przeprowadzonej wizytacji:
i ,

NS

Uwagi i zastrzezenia kierownika/ osoby upowaznionej wizytowanej jednostki.

Pan (i) wnosi/nie wnosi* uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego:

(%)

W ksiazce kontroli dokonano wpisu:

o
=
(wymienic)
nie*

4. Protokot niniejszy zostat sporzadzony w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla
kazdej ze stron, a nastepnie po odczytaniu i omowieniu go zostat podpisany.

5. Poprawki i uzupetnienia do protokotu:

SUDOWLANYCH
rota Roweckiego

C\\/w,

(podpis osoby, w obecnosci ktorej przeprowadzono wizytacje)
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/ (podpis osoby wizytujqcej)



CZESC IV — POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Zalacznik Nr 12 do Zarzadzenia Nr 15
Gléwnego Inspektora Sanitarnego
z dnia 29 stycznia 2013 roku

F/IT/PT/PZ/01/03/01
Data wydania: 29 -01-2013
Strona 3 (3)

1. Protokét z wizytacji dzialalno$ci o§wiatowo - zdrowotnej i promocji zdrowia wraz

s

z zalacznikiem, przeprowadzonej w dniu (-ach * 7.5 5. cetfl.. otrzymalem/(-am).*
przep j w dni y

ZESPOL SZKOt BUDOWLANYCH
im. gen. Stefana Grota Roweckiego
Plac Dominikanski 1, 43-400 Cieszyn
tel. 33/858-0756. tax. 33/858-2345
NIP 548-11-18-757, REG. 000661463

(data, podpis i piecze¢ odbierajqcego protokdt)

Niniejszy protokét nie moze byé bez zgody Pafstwowego Powiatowego Inspektora

Sanitarnego w Cieszynie powielany inaczej jak tylko w calosci.

Protokél sprawdzono pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnoSci kontrolnych
i zatwierdzono/ nie zatwierdzono wyniki wizytacji na egzemplarzu protokolu

wlasciwego panstwowego inspektora sanitarnego.

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

* zaznaczy¢ wlasciwe



