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PROTOKOE KONTROLI Nr HKN.70._/ .2 5 2017

Podkowa Leéna, 7 €. © 7. 277

(miejscowosc 1 data)

przeprowadzonej przez

Andrzej Slesinski — ml. asystent Sekeji HKN nr upowaznienia 70.2017

(imig i nazwisko, komorka organizacyjna, nr upowaznienia do wykonywania czynnoéci kontrolnych)
Pracownika (-0w) upowaznionego (-ych) przez

Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Grodzisku Mazowieckim.
(nazwa organu Panstwowej Inspekeyi Sanitarney)

Kontrol¢ przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji
Sanitarngj (tj. 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 postgpowania administracyjnego (tj. Dz. U.z 2017 r. poz. 1257)

L. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU
1. Podmiot kontrolowany

Gmina Podkowa Le$na
ul. Akacjowa 39/41
05-807 Podkowa Le$na
(pelna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna)

2. Informacja dotyczaca kontrolowanego obiektu

Stacja Uzdatniania Wody przy ul. Warszawskiej w Podkowie Lesnej oraz
studnie (ujgcia wody) przy ul. Kwiatowej i Lilpopa
(petna nazwa/adres/telefon/faks/poczta elektroniczna/rodzaj prowadzonej dziatalnosci)

3. Osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan

"PI_IZEDSIEBIORSTWO GOSPODARKI -\VODNO—g’CIEKOWEJ GEA-NOVA"
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
ul. Lesna 1, Jozefow

05-860 Plochocin
(imig i nazwisko/petna nazwa (inwestor/organ zatozycielski/w przypadiu spotki cywilnej wymienic wszystkich wspolnikow)
(adres zamieszkania/siedziby (w przypadku spotki cywilnej adresy zamieszkania wszystkich wspdlnikow/telefon/faks/poczia elektroniczna)

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio NIP:529-180-92-80; REGON:013269338

5. Osoba kierujaca podmiotem kontrolowanym:

Artur Tusinski - Burmistrz Miasta

(imig i nazwisko/stanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania kontrolowanego podmiotu*
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(imig i nazwisko/stanowisko/dane upowazniajqcego/data wydam{a upowaznienia/nr)
7. Inne osoby, w obecnosci ktorych przeprowadzono kontrolg*

nit  plomee

(imig i nazwfsko/sianowisko’éz’)}}e} /
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II. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI

e

1. Data i godzina rozpoczecia kontroli: __ (OG . Q7 I+ . ‘jﬁo-a 31995

2. Data otrzymania przez kontrolowanego zawiadomienia o kontroli*: nie dotyczy

3. Przyczyna odstapienia od zawiadomienia: podmiot nie podlega ustawie o swobodzie dzialalnogci gospodarczej

4. Data i godzina zakoficzenia kontroli: _ Q¢ Q7. J0/7.. O‘:mg AO:-55

5. Czas kontroli obszaru, w ktérym stwierdzono nieprawidlowosci*: __swoc c)ﬂ( 7 czg
6. Zakres przedmiotowy kontroli

Kontrola sanitarna w zakresie przestrzegania wymogoéw sanitarno - higienicznych i sanitarno -
technicznych, jakim powinny odpowiadaé Stacje Uzdatniania Wody oraz Strefy Ochrony Uje¢ Wody.
7. Wyposazenie uzyte podczas kontroli*

nie dotyczy
(nazwa wyposazenia/mr identyfikacyjny)

8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano probki do badan laboratoryjnych**
—nr i nazwa protokolu/Gw*

nie dotyczy

9. Podczas kontroli wykonano zapis dzwigku lub obrazu*
nie dotyczy

10. Korzy stano* z wynikéw badar i pomiarow
nie dotyczy

11. Dokumenty oceniane w trakcie kontroli

e  alolycne

 J

12. Wykaz dokumentéw zalaczonych do protokolu kontroli:*
nie dotyczy

13. Podczas kontroli wypetniono formularze kontroli — nr: nie dotyczy

IILWYNIKI KONTROLI

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

Samorzadowa Jednostka Organizacyjna

2. Informacje istotne dla ustaleri kontroli np. stwierdzenia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu, stanu
sanitarno-higienicznego
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3. Nieprawidlowosci stwierdzone podczas kontroli z podaniem przepiséw prawnych, ktére naruszono*
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4. Dorazne zalecenia, uwagi i wnioski*
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IV. UWAGI I ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
/J S
. Omowiono wymk1 kontroh@g’// Ifie-gassano wpisu do ksiazki kontroh/dzrem‘nka'bﬁdmw"**

2. Waiesiono/nie wniesiono** uwag i zastrzezen do opisanego w protokole stanu faktycznego

3. Poprawki i uzupclnienia do protokolu — naniesiono/nie-nanicsiono™** __« v fet 74';7/ AR R AP

ity
L '74/4%14

(podaé: numer strony protokohu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, ktdre je zastgpujq)

4. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w czgsci III pkt 3 lit. _ ~ nie nalozono/nalozono**
grzywne w drodze mandatu karnego na

(imig i nazwisko/stanowisko)

w wysokosci Stownie

.—-7
(nr mandatu karnego) i —-—\L’_
\_/

(podstawa prawna)

5. Upowaznienie do nakladania grzywien w drodze mandatu karnego nr —zdnia _——
wydane przez

(nazwa organu Pavistwowej Inspekcji Sanitarnej)

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

7. Dane osoby odmawiajacej przyjecia mandatu
! ‘,-.' P ‘/‘7 Ay
3 [

(imig i nazwisko/adres)

8. Protokot zostal sporzgdzony w 2 jednobrzimigcych egzemplarzach
9. Z trescig protokolu kontroli zapoznano si¢/nie-zenaznano sig **

10. W przypadku odmowy podpisania protokolu nalezy wpisa¢ powéd odmowy podpisania protokolu -

Mt
Mk oo
czytelny podpis ko wjgee,
(o o i, Alr ey Slesifiski

V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokot kontroli samtamej otrzymaiem(-am) ,gv &mﬂ BQ ﬁ“_* -Q%— M/y"

v GLOWNY Podkowa Leéna
wl-AAG 1nur9 ':!Q/41
(czytelny podpis oso{aﬁ ?W vtakof 1€Jeczgc podmwru) 07 Podkﬁwa LLSIlC‘l

W trakcie kontroli wke;z;stane/me wykorzystano formufarze kontroli** nie M r{g}a —‘;7
(nazwa’s

POUCZENIE: W terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokolu kontroli mogqg zostac zgloszone zastrzezenia do ustalen
stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczq warunkéw skontrolowanego podmiotu w czasie i miejscu trwania kontroli,

Strona na kazdym etapie postgpowania ma prawo wglgdu w dolumentacje w siedzibie wlasciwey stacji sanitarno-
epidemiologicznej.
* w przypadlu odpowiedzi negatywnej nalezy wpisaé ,,nie dotyezy"

** niewlasciwe skreslié



