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PROTOKOL KONTROLI Nr HP/ZW/14/2016

Rumia, 25.08.2016t.

(miiejscowose | data)

przorowadzone] przez: Iwona Szezepanik — starszego asystenta sekeji higieny pracy, upowaznienie nr 18/2016

i Z.ctislawa Westa — kierownika o. nadzoru sanitarnego, upowaznienie nr 16/2016
fimitg | hazwisko, komdrka organizacynag, nr upowaznienia do wykorywania czynosct kontrolnyeh)

praownika upowaznionego przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Wejherowie.
(mazwa crganu Panstwowey Inspekep Sanitarnef)

Kowmrolg przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1. ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanaiarnej (t.j. Dz. U. z 20151, poz. 1412) w zwigzku z art. 67 §1 i art. 68 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks
postpowania administracyjnego (Dz. U. z 2016r. poz. 23)

. WNFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Pdmiot kontrolowany
Lrzad Miasta Rumia; Rumia; ul. Sobieskiego 7
(Pina nazwaadres/telefon/faks poczta elektronicing)
2. Dformacja dotyczgca kontrolowanego obiektu
Lrzad Miasta Rumia; Rumia; ul. Sobieskiego 7
(Bina nazwasadres/telefon foks poczta elektroniczna/rodzaf prowadzone dziclalnosel)
3. Gsoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan
Uzad Miasta Rumia; Rumia; ul. Sobieskiego 7

(Fatg i-nazwisko pelna nazwa (inwestor/organ zalozycielskiw przypaciu spalki cywilngy wymiemé wszysikich wspolnikow))
fedlres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotkt cywilngl airisy zenieszkania wszystkich wspilnikow. telefonfaks poczia elekivonicma))

4. NP/REGON/PKD —odpowiednio NIP: S76102 5lRecoN 0525255 pKD ..l

5. Oioba kierujgca podmiotem kontrolowanym:
Michat Pasieczny —Burmistrz Miasta Rumia

(g | nazwisko/staowisko)

6. Ouwba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu® . &1 Vet 5V P
7. Lme osoby, w obecnosci ktérych przeprowadzono kontrolg* Sebrehon, T-ia un

e 6(9??‘.’?}@:?.4..4. .......................................................................................................

(Emig | nazwisko. stanowiska/inné)

Il. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI
. Deta i godzina rozpoczgeia kontroli: 25.08.2016r. .{.}(’;:j? IO L0
2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli* nie dotyczy

3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: nie dotyczy

‘ < 09
4. Data i godzina zakorczenia kontroli: 24.08.2016r. {711}{’” U

5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidtowosei* .., & (12T "/}
6. Zakres przedmiotowy kontroli: higieniczne warunki pracy

7. Wyposazenie uzyte podezas kontroli*nie dotycry
fnazwa wyposazenia nr-identyfikacyiny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych**
- nr i nazwa protokolu/6w* nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub cbrazu® nie dotyczy
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0. Korzystano® z wynikéw badan i pomiaréw

nie d ol"j v N ,
T L = S, . i R L, X1 N 8 A R SRR SRR R B
1. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

i ! me !«.‘..v‘fﬁj.f/ .................................................................................... e

I' Wykaz dokumentéw zalaczonych do protokohu kontroli*

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

1) Podczas kontroli wypemiono formularze kontroli —nr F/HP/OL, F/HP/O2.......ociiviiieieiiiiieiiiiiiniinsieeeenn e
. WYNIKI KONTROLI

1. Informacje o kontrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacje istotne dla
ustalent kontroli

T B T R B e e g e B e e S P g T U (i T AP, STy

2. Informacje istotne dla ustalen kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu
sanitarno-higienicznego

Kontrolowany obiekt spelﬁia/niyaﬁ'ﬁia wymogow ustawy z dnia 9 listopada 1995r. o ochronie zdrowia } =
przed nastgpstwami uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych (Dz. U. z 1996r. Nr10,p0z.55 z p6in. zm.)

Lantrdda... defyagicn. potionn., 0. Poeconiiey. M duugs. A5 P 0% 20 uie,

Buadog. Ry me. poviom. Q" 2. WsAg. M. pouddl, H2lave. ...
[ sttt PRAY . RRRh. B it A O 5286, Bpige0le, 3. Cplaehaty
Obegue Yude, patpodawe  Co  do  ubwewms ekipy remontoue o Gd. pmacie,

XUy, 04 fimionse (O pracl, Pt sadond: lufepmidey, b,

saad uq  prle na zletere ~za ok ne b p Ui Koy 4@%){.«
3. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktore naruszono*

* w przypadku odpowiedzi negatywnej naleZy wpisaé ,nie dotyczy”

“* niewtasciwe skreslic
F1/PK/01 Wydanie 3 z dnia 2016-03-14
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IV.UWAGI I ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI

1. Cméwiono wyniki kontroli, dokonano/ nie dokonano wpisu do ksigzki kontroli/dziennika-budewy™**

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

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

3. Paprawki i uzupelnienia do protokotu — naniesiono/nie nariiesiono**...... f“ LA e ’j'b*‘?(’f"“’(y/f

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

(podac: numer strony protokoly, okreslenia lub wyrazy blgdne i ie, kidre je zastepujg)
4, Za stwierdzone_ nieprawidlowosci wymienione w protokole w czedci ITI pkt 3 lit..... nie nalozono grzywny/natozono
grzywng** w drodze mandatu karnego na

W WYSOKOSCL. oo vvvvvvevie e i SEOWHIE . ve et eetas e e et e e e s e e e e s o se e e s e e s S h e e e e e s e

(rrr mandatu Karitego) v e va v vvvrnevesvannns TTOASTEWE BIIWHG) wxcosivanconn ninrass: saosaarsad ba o3asasinsshsaomses biink spinh beth Sl SPEowimes ¥iaea FOv ETTosVA T

fnazwa organu Panstwowej Inspekcji Sanitarnej)

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

* w przypadku odpowledzi negatywnej nalezy wpisac ,nie dotyczy"
** niewfaSciwe skreslic
F1/PK/01 Wydanie 3 z dnia 2016-03-14
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............................................................................................................................................

(imig { nazwisko/adres)

{ Protokét zostal sporzadzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach

¢ Z tredcia protokolu kontroli zapoznano si¢/nie zapozhano si¢ **

0. W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy wpisa¢ powod odmowy podpisania protokotu

- /I ~ -
/—w Kierownik Oddziaiu
S 3 Nadzoru Sani SSE
i w W |

SEKRETVARZ
i
e eer dB Tt r el Otk e g

(::z;-'ren'ny podpis 0s6b abe{c?:ﬁ-h podczas kontroli) STA RSZY AS Ys TENT

P???(L ejherowo
Iwona Szczép anik

fezytelny podpis kontrolujgcego (-yeh)

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU

Potokot kontroli sanitarnej otrzymalem(-am) w dniu..:‘? d gd@ M é . n x'ﬂ /"'

/
G ae L .nas;;n.r:,%
JRZAD MIASTA 4 J
R UMI 7. Ryseard. Grychiok................

(czytelny podpis osohy odbierajgee] protokdl i pieczeé podmiotu)

W trakcie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli** (nazwa i or)

F/HP/01 —,,Charakterystyka ogélna kontrolowanego zaktadu pracy”;
F/HP/02 - ,,Ocena realizacji ogélnych wymogéw w kontrolowanych zaktadach pracy”

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

Wypelnione formularze kontroli s do uzytku wewngtrznego i nie stanowia integralnej czgsci protokotu kontroli.

Wypehione formularze kontroli w wersji papierowej/ elekironicznej sa udostgpniane na wniosek kontrolowanege w siedzibie
Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Wejherowie

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty doreczenia niniejszego protokotu kontroli mogg zostaé zgloszone zastrzezenia do ustalen
stanu faktycznego..
Wyniki kentroli dotyezq warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie | migjscy trwania kontroli.

Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglgdu w dokumentacje w siedzibie wiasciwej stacji sanitarno-
epidemiologicznef.

* w przypadku odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,nie dotyczy"
** niewtasciwe skresii¢
F1/PK/0O1 Wydanie 3 z dnia 2016-03-14



