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PANSTWOWY POWIATT:
Pnc%%m%%g&mm sanitarnego
w Lomzy
PROTOKOL KONTROLI

Jedwabne 08 .06. 2010r.

(Miejscawosé i data)

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

(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznienia do wykonywania czynnoéci kontrolnych)
....Janina Miec%kowska..mlodszy ysteji)t,éjpowamienie N, PPIS - (0122/20/10
OOl b AN dd ... N LY | ..3.:.@123./£L1..4./.2.(9m .......................................

............................................................................................................................. pracownika (-6w)
upowaznionego (-ych) przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Lomzy

Kontrol¢ przeprowadzono na podstawie art. 1 i art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panistwowej Inspekcji Sanitarnej
(Dz. U. 22006 r. Nr 122, poz. 851 z péin. zm.), w zwiazku art. 67 § 1 oraz art. 68 § 11§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.
Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2000 r. nr 98,poz 1071, z pézn. zm.).

L. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKEADU/ OBIEKTU
L.1. Zaklad/obiekt kontrolowany: et narwa, adres, telefon, faks):
Miasto i Gmina Jedwabne ul. Zwirki i Wigury 3

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

1.2. Wiasciciel /osoba lub jednostka organizacyjna odpowiedzialna za przestrzeganie wymagan:
YW

( tmig i nazwisko / peina nazwa / inwestor/organ zatozycielskifw przypadiu spéiki cywilnej wymienic wszystkich wspéinikéw )

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

fadres zamieszkania / adres siedziby Av praypadku spolki cywilnef adresy zamieszkania wszystkich wspdinikéw / telefon / faks )
I.3.NIP 718 127 94 24 REGON 100 5273 74 PESEL
1.4. Kierujacy zakladem/obicktem kontrolowanym: (i i nazwisko, stanowisko)
Krzysztof Moenke - burmistrz -
L5. Przedstawiciel zakladu/obiektu w obecnos’ci', gérego rzeprowadzono kontromx'@m ko)
LA ' 4 7 Laotvin C ¢ 0 m"&ﬁ,&

isko, eweniualnie adres):

........... A VAV I P (03 ¥, S A T AN I - ot
1.6. Epne osoby w obecnosci, ktérych przepradzono kontrole* fimie i

IL. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLI / 0 w2
IL1. Data i godzina rozpoczg¢cia kontroli: 08 .06. 2010r... Q.th .......... v

II Zakres przedmiotowy kontroli: ocena stanu sanitarnego pzystankéw , tras i poboczy drog na terenie
Gminy Jedwabne

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

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

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

III. WYNIKI KONTROLI:

IIL1. Informacje o kontrolowanym_zak}ladzie/obickcie (sian formaino-prawny, nr wpisu do KRS, informacie o toczacym sie
aktualnie postepowaniu administracyjnego-egzekucyjnym w siosunku do konfrolowanego podmiotu, informacje dotyezace ustaleri pokontrolnych innych kontroli,

legalnosé dzintania, inne informace istotne dla ustalen KORIFOl, HD.Jlviiiiinresiernienserresncriencsseecerassesesacasesnssssesesassnnrsnosss

Trasy 1 pobocza tras przebiegajace przez gming Jedwabne uporzadkowane. Kosze na odpady
tarno — techniczny zaghowany.
N A 44729 L{/’DCOW —_—

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

FI/PT/01 wyd, |2 dn13.10.2008r.
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II1.2. Wypesazenie uzyte podczas
kontroli*: . R e o/
II1.3. Podczas kontroli do badz‘g laboratoryjnych pebrane probki — nr protokohy/6w*

II1.4. Korzystano* z wynikéw badag i pomiaréw:
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V. Wykaz dokumentéw zalgczonych do protokolu*
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VI. Uwagi i zastrzezenia 0s6b uczestniczacych w kontroli.
Wnoszg/nie wnosze** uwagi i zastrzezenia do opisanego w protokole stanu faktycznego:

VIIL. Za stwierdzone nieprawidlowo$ci wymienione w protokole w pkt. .... nie nafozono/ nalozono**
mandat Karmy na .................c.oooiiieninnn. ‘é_f .........

‘ {imig i nazwisko, stanowisko)
) -~ . — .
................ crrrereneenennes W WYSOKOSCI ... T na podstawie art. ... T e,

......................... L T T T PR T PP PP PP
........ L T P T T T
....... R L T R T PR Y PP

{ podaé: mumer strony protokofu, okreslenia lub wyrazy bledne i te, kidre je zastepuja )

Protokdl zostal sporzqdzony w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, a nastepnie po odczytaniu i omdwieniu
zostal podpisany/odméwiono podpisania**,
"W przypadku odmowy podpisania protokolu naleiy wpisaé powéd odmowy podpisania protokotu.

mesgsssssusvtsnuns Sretteimnnarian SrEeestbuenana Sesttuvtraenanarenre WevdenaavesescsrasnnTrarEeesrRansan nssseensns FReEsasbbsdbuensnaa R T YT L Ll LEYY R PP TTT LTS
------- L T T D PP T T PP P P TP
Fesssueasnnean savssssuenntenn Sesstetuerannene Berbuvnrrenarnannnee L T T Y T T LTI Betsssvsennans R LYY PP TR Y LEET TR T

_Dokonano/nie dokonano** wpisu w ksigzce kontroli sanitarnej i ksigzce kontroli**
Wydano/nie wydano** na'podstawie art. 31, §1 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dorazne
zalecenia, uwagi 1 wntoski, ktére wpisano w ksiazke kontroli sanitarnej ** .........c.c.ccoccvvccnnrcrnrereerenens

trassesrnennnses trattadrananas restanvran
-------- L R T T R T R Y Py Y P PP TP L T T T PP T
........ T T R R T R L I S LTI I L LL I I e T R T T P P T
sresnassNnenn T T T T L T P P P PR R PR Y P Py PP senesarsrigfinernaigisrestrssghilornanaes ARAsEEtd b nennan T T P PP TIPS T LYY YTTT YY)
........ D R L I T T L L L L R L L TR R R T T P T T PR
CTYTTILL L SeABtstsErean s nanatnana rbadsunsranannsnanass bessreusnuandgrnasaas Ty L T L L T T T T PR T P PP Y PP
P T rEsAtbtbrenresnannasn Fassbradsrsrenannena T T T L L T T T T ST TP RT T T IN WaR4enEReteEss s T aTaE N e R TIS R Res terueruennernnnss
Aernerns FEREPIN LI bR PRIt r Rt ud T nay PNt e R ittt nnae agsesruansenanas Fsstrsssrerssravnsnsnnsnann yrasseteseseenennn

..... T R T T T T T T R R Ty LRy T R L P L R R e e R R L 2]
enrernannnas FEARRAIE b ebn TR aan desasissstbsstvnsnnrnansrasnassannssonnrra e ssneenasssessertnararanrraensnEnestannrur drsessrernenannenae T T L I T AL LR LT Y]
T T L L L T T T T D P L P T Ry PP tdrrrrraesnvinans Atruttisrannen T T T P TP PP LR Y LT TY LYY

FI/PTAL wyd. 1 24dn.13,10.2008r.




Protokét kontroli nr ?37M( Strona..4.z 4 °

1222
Data i godz. zakofczenia kontroli: 08 .06. 2010r. S

Laczny czas kontroli: %—:CT}.EQLl

r'ﬂ}'»"“.\-

L9 i oAt
............... dyesidey

{podpis os6b obecnych podezas kontroli} (podpis i /lub pieczeé osoby(oscb)kontrolujacej(ych)

POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU PRZEZ STRONE

Protokét kontroli sanitarnej otrzymatem (-am) w dniu ..Q.%..&.6..L 10,

-----------------------

{podpis | pl‘eczeé osoby odbierajqcef protokdi)

POUCZENIE: Strona/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokolu moze
zglosié zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kantroli dotyczq warunkéw skontrolowanego zakladw/obiektu w czasie i miejscu trwania kontroli.
Strona na kazdym etapie postepowania ma prawo wglqdu w dokumentacy¢ w siedzibie Stacji.

* - w przypadiu odpowiedzi negatywnej nalezy wpisad . nie dotvezy”
**_ wlafciwe zakreslic

FU/PT/O1 wyd. 1z dn. 13.10.2008r.
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