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PROTOKOL KONTROLINe. L2074 .0 - A5 > WAL,

%2%?*?%%?, 1. 17,05 2008

(misjscowodt | data)

przeprowadzonej przez ) , N P . A F "
72l rooda Loasaol, - 8 ot fed. 017 2/ 108

MY A I ¢ :
Mﬁfﬁf@ﬁﬁ%*"%%f«;é%i«f???f%

sge dun, M SRS

{imig | nazwisko, komdrka organizacyina, nr upowainienia do wykonywania czynnosel kentrolnyeh) :
Pracownika (-6w) upowaznionego (-ych) przez Pafistwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego

w Rzeszowie
{nazwa organy Panstwowef Inspekgii Sanitarnej)

Kontrole przeprowadzono na podstawie art. 4 i 25 us&awy z dnia 14 marca 1985 r. o Paristwowej Inspekcji
Sanitarnej (Dz. U. z 2017 r., poz. 1261) w zwigzku z art. 67 §tiart68§1i§2 ustawy z dnia 14 czerwea
1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2017 r., poz. 12587,

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO PODMIOTU

1. Podmiot kz}ﬁimmwgny ‘- p [ 90
22l ols Coditon o o M 28
25 ME iy g3

{paing ﬂamvafaére&?eﬁsfm/faks!pocz?a elekironiczna)
2. Informacja dotyczgca kontrolowanego obiekty

gﬁﬁ@%ﬁ&*’%mw@ﬁmw

(bsina nazwaradres/telstontakermocats elekironiczna/odzs; prowadzongj dzietetnosey T
3. Osoba{iz@ }%Em?'{}fa/z{}amzagy}ﬁa aépowiézgziama Za przestrzeganie wymagan

Kresr e
(imig | nazwisko/pedna nazwa inwestor/organ zefozycislskiin preypadie Spéid cywilnef wymienit wzysikich wspolniksw))

4. NIP/REGON/PKD - odpowiednio... & *! v

(adres zem:‘eszéam‘a/sfsdzi&y (W przypadku spéiki

o

Osoba kierujgca podmiotem kantmi%nym: p g
F mu@m}wfégwﬁa@%wm@*d%

(irmig | nazwiskolstanowisko)

6. Osoba upowazniona pisemnie do reprezentowania ks;&{zoiawanﬁgﬁ podmiotu

fimig i nazwisko/stanowisko/dsne Upowatnisjacego/ata wydania Upswalnienia/nr)

7. mr@saby} w pbecnosci ktérych p?egrawaﬂfzﬁ kontrojg*

(imig i ﬁazwgkcfazf&mwixifmvmej
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Zatacznik nr 2 do PT/IO1
Data wydania: 14.03.2016

. INFORMACJE DOTYCZACE KONTROLL B e
1. Data i godzina rozpoczecia kontrofi... ... {éﬂ Qf} ‘7 /f f {} e ée ’?j{* ’}
2. Data otrzymania przez konbrolowanego zawiadomienia o kontrofi*

nie dotyczy
3. Przyczyna odstapienia od zawladomienia:

nie dotyczy | e
4. Data i godzina zakoticzenia kontroli... ... ’gwfj {:MW f, [ j ﬁ‘ﬁ?é‘i i?

5. Czas kontroli obszary, w ktdrym stwierdzono nieprawidiowosci™ ... TR
6. Zakres pmecﬁméomwy kontroli
:‘f"f Gt w«% ﬁxym ug‘} »«1«@ (./f {3

a/{ﬂf

7. Wyposazenie uzyle podezas kontroli® ! <
” nee f@ﬁf{ LA "*W&fww’? (X

{ﬂazwa wypz;sazeﬁiafﬂr iden tygﬁkacyﬁ‘;;: /)
8. Podczas kontroli wykonano pomiary, badania lub pobrano prébki do badan laboratoryjnych™
~nf | nazwa protokolu/ow™

if'u e w&; Leopra D

8. Podczas kontroli wykonano zapis diwieku lub obrazu®.
10.Korzystano® z wynikdw badan | pomiaréw

11 iﬁc}kﬁmemy oceniane w trakcie kontroli

f@f liwrganadie’ 20K AD.OG . 20487 .
eledd.. ﬁ(*f?&zﬁeaf.._,, ads MO8 T
f;& c,«(fz& );» @%«x{ S Z T | g\%f‘*@g@nm&m@

12, Wykaz dokumentéw zalgczonych do profokolu kontroli®

- 13. Podczas kontroli wypeiniono formularze }Gﬁiﬁ} j / 7( /2’:} f’{% K:g/

1 WYNIKI KONTROLI

1. Informacie o konfrolowanym podmiocie np. stan formalno-prawny/nr wpisu do KRS/inne informacie
istotne dla ustalert kontroli

» %K@{_ﬁé ﬁ,ﬁi}{ {/L&%g
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Zalgeznik nr 2 do PO
Data wydania: 14.03.2016

Stronal z (4)
2. Informacie istotne dla ustalen kontroli np. stwierdz ia dotyczace stanu technicznego podmiotu/obiektu,
- stanu sanit itarno-higienicznego

D Blele Xodid o, @ﬁf "/a

NN §6‘“ S65die
A % Rt S j§é oy ﬂ%@“m

.Cm%f(o& : §W Qf%&f%c” .‘“'\}; - /‘f/{C) V@"SJ‘@Q

. @%?
Wwvxﬁw b lon e su - 7&!&/ /
N d@zﬁa mez@fﬁf.

ﬁ@xdﬂw@ 2 éf’ ‘f A %f*""%‘? A/ s
§ fé;{:&q ,;ZL’&.{,/ o ,‘Q’ig;,b M{l{ﬁ A««@ Q/ﬁ AT ;;i”g
L0 .”;i”“s”f;”:z;:{

@Umm@{ @f@@"? W g»;j__ (f/
Ao le

"Otf‘éz"&%j ,.M’ ou.. ass%(%;m 0. Abdn. ﬁwf%;{ § &(wj
3. Nieprawidlowost

stwierdzone podczas kontroli 2 podaniem przepiséw prawnychy kidre naruszon

“”“’M»
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IV.UWAGH | ZASTRZEZENIA OSOB UCZESTNICZACYCH W KONTROLI
1. Omdwiono wyniki kﬁﬁ%?&ﬁ@ﬁ% nie dokonano wpisu és}%«@i@ﬁ%{i kontrolifdziennika budowy™

2. Wﬁ%&%iﬁﬁﬁéie wniesiono™ uwag. zastizezeli do opisanego w protokole stanu faklycznego

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

3. Poprawkii uzupelnienia do protokotu — ﬁaniegiamféie nEnesiono™. . .....n o e

(podac: numer strony protokoly, okresienia lub wyrazy bigdne ite, kidrejo zestepuje)
4. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w protokole w czesci I pkt 3 ...
~nie nalotonoimalozone™ graywne w émﬁze mandaty karnego na

ol méﬁ AL OAALLD e

(imig i nazwisko/stanowisko) . . .
K st g
WWYSOKOSCI ...t SIOWAIRL i e T
(1 MERTEH KBITEIO . . oot et e e e e e e e e e e e e e e e
(POUSIEWR PrEWNE) .. .o vvir it ieiciiesevesasonsicomincvenronssosnvssan
8. Upowaznienie do nalkdadania gwwén w c%mdz& mandatu kamego nr.............. zdnig.
wydzne przez e

s
6. Osoba ukarana zostala pouczona o prawie odmowy przyiecia mandatu.
Z tego prawa skorzystala/nie skorzystala™

7. Dane osoby odmawiaiacel przyjecia mandatu
R —

{;i‘é??“ i ﬁazwsmfadms}
8. Protokét zostat sporzadzony w@dﬁabﬁmf@ycﬁ egzemplarzach
9. 7 trescig protokolu kontroliZapoznano sie/nie zapoznano sig **
10w przygadifu adm@wy podpifama pm&cka&u nalezy wpisad powdd os:%mc;wy p@dp:sama preteke%u
" - ~SZKOLEA PODSTAWOWA-Nr28--

JEKTOR im. ;Jik tukasza Cieplinskieg
ERTO 35-118 Rzeszow, ul. Solarza 12
| ' ?%ugcm {}53??4’7@’&} NIP 813-242-00-51

1 Chmura 1. 17 748-20- m fax 17 ?aa 20-62

{ezyielny podpis vsdb obeonych podozas konbrolj
V. POTWIERDZENIE ODBIORU PROTOKOLU
Protokét kontroli sanitarne] otrzymalem{-am) w ﬁniax’%ﬁf ﬁ?ﬁg f %’ e

(ezylelny podpis aso&y odbierajavej protokdl pleczed podmiotu)

W trakeie kontroli wykorzystano/nie wykorzystano formularze kontroli®™... / fi/ﬁ /6}6/
{nazwa/nr)

POUCZENIE:
W terminie 7 dni od daly doreczenia ninfsjszego protolkolu kontroli mogy zoslad zgloszone zastzetenia do ustalen stenu faklycznego.

Wynild kontroli dolyczg warunkdw skonfrolowanego podmioty w czasie | misjscu trwania konirol,
Strona na kaZdym elaple postepowania ma prawo wolgdu w dokumentacie w siedzibie wissciwe] stagii sanftarnuo-spldemivlogicane).

w preypadku odpowiedsi negalywnef naledy wpisad e dotycey”
** niewladciwe skradlic
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STWOL BOWIATOWY F/PK/BZ/01/01
PANS %WQW? P @g FARNY Data wydania: 2017-05-08
. Strona l/4

35 - 040 Rzeszow, ul. Dabrowskdego 79a

E#S%M%wégo ifspekiora sanitarnego

PROTOKOE KONTROLI SANITARNEJ
ORYGINAL/ KOPIA®)

L% e o By
S

N Ao LS B B T VTSN SO L

(quscawosc i dam)

Przeprowadzonej przez upowaznionego (-ych) przedstawiciela (-1) Panstwowego Powiatowego

Inspektora Sanitarnego w Rzeszowie

#

? !
IR PO O \3\‘2&‘.‘%% S 5V SN S Ao S
W,
;"W ﬁ ......... g\\.,\ﬂ., ....... "u.?;».‘ix.,ﬁa«as&....“&:ﬁ.%..:x%}m ...............................

(imie i nazwzsko stanowisko stuzbowe, hir upowaznieri do czynnosci kontrolnych)

Kontrol¢ przeprowadzono na podstawie art. 4 i 25 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Pafstwowej
Inspekciji Sanitarnej Dz. U. z 2017r. poz. 1261), W zwigzku
z art. 67 1 oraz art. 68 11 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (Dz. U. z 2017r. poz. 1257).

Sposéb przeprowadzania kontroli okreSla Procedura urzedowej kontroli zywnosci oraz materiatéw
i wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywno$cig PK/BZ/01 okreslona w zarzadzeniu nr 104/17
Gtéwnego Inspektora Sanitarnego z dnia 8 maja 2017 r. w sprawie procedury przeprowadzania
urzgdowej kontroli zywnosci oraz materiatéw i wyrobéw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscis.

Na podstawie art. 79 ust. 2 ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dzialalnosci gospodarczej
(Dz. U. 2016r. poz. 1829 ze zm.)™ oraz na podstawie art. 3 ust. 2 rozpcrzqdzema (WE) nr 882/2004
Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie kontroli urzedowych
przeprowadzanych w celu sprawdzenia zgodnos$ci z prawem paszowym i Zywno$ciowym oraz
regulami dotyczacymi zdrowia zwierzgt i dobrostanu zwierzgt (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 p6zn. zm.) — nie
dokonano zawiadomienia o zamiarze wszczecia kontroli.

L Informacje ogélne dotyczace kontrolowanego zakladu.
1. Zaktad:
............. ?‘%m ”"’m@s\%m%&* 1 ’z‘":&?‘%%%"
(peina nazwa, wszysikie me*bgafne a’ane dofy cagee zdem)%‘kaqz zakdadu)
................... U T EREN ¥ KU .. S5 1t U
(adres)

NIP . S e

TEL. S008 30 N0 FAX

ﬁ%ﬁf&x RN, - “:\\\:

N

Zaklad objety nadzorem na podstawie: ............ ?%7}:'553.;\1\%3\5@:; ‘%\s}%% .......................................................
(podaé nr decyzji lub wpisu do rejestru)

2. Kierujacy zakladem:

‘*Z ..... %g o Sonns %é.x«%‘m ..............................................................................................

(z ie | nazwisko, stanowisko)
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3. Przedstawiciel zakladu:

P 5 &
A

e,

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

5. Wyposazenie uzyte podczas KONrolit. ... et
L CIRTENEHE S RO 2*{%&..} ...........................................................................................................

IL 1. Opis stanu faktycznego (charakter dzialalnosci zakladu, liczba pracownikéw i inne informacje
charakteryzujqce zaklad).

By s
*»3’&‘7"&2 %ﬁ%&-ﬂm
*«f‘; 3
e R Dot
! :

.&E’j@w EQK T, m.{‘%%.:‘.,,..’... iﬁﬁji%;’%i%:}%u ....... % \% ...&%ﬁi& ..............................................

}ﬁ ‘, . 3;&‘% 3& .......................... eseranseensreenansrresesrennesranrennanee
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....................................................................................................................................................................

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

Integralng czg$¢ protokolu stanowia nastgpujace zalgezniki: ....... ettt v
........ L A N S

ITI. Ustalenia pokontrolne

1. Za stwierdzone nieprawidlowosci wymienione w pkt ............. cereenene et

UKArano .....ococevevveerieceneiincrcseeenereenans SO (O m%m B e evertiereeerrersesreseesaaner s s e s s e resbaerte e nentenseserasaran
(imig, nazwisko, stanawzsfi:a)

grzywng w drodze mandatu Karnego ........ooeeeveeveecenienienennne W WYSOKOSCH. ..o, 7}
(nr mandatu kamego)

.
Na POASLAWIE ...cveveerrerenrcrereeieinnas RIS OO O L\ .}\ ...................... et et ,
(podstawa prmma) .

upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu kamego z dnia.............. et eees Of..........
(po uprzednim wystuchaniu osoby odpowiedzialnej za dane wykroczenie/ia oraz uwzgledniajgc
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 nieprawidlowoséci sanitarno-technicznych:

................................................................ B I T N N R T

....................................................................... %ﬂi %ﬁ%ﬁﬁi&}{s U U S SN

3. W ksigzce kontroli dokonano wpisu oraz wydano dorazne zalecenia dotyczace usuniecia biezacych
uchybzen wymwmonych w pkt ..................................................................................................................

o usunigciu stwierdzonych nieprawidlowosci kierownik zakladu jest obowigzany zawiadomi¢
wihasciwego panstwowego inspektora sanitarnego nie pdzniej niz w ciggu 3 dni od daty wyznaczonego
terminu.

4. Uwagi i zastrzezenia @emrzedstaﬂd{:iela zaktadu”.
Pan (i) wnosi @iwneé?} uwag i zastrzezen do stwierdzonego stanu faktycznego:
s
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Stronad /4

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

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

6. Czas trwania kontroli: od

Protokét niniejszy wraz z zalacznikami zostal sporzadzony w A jednobrzmigcych egzemplarzach
dla kazdej ze stron, a nastepnie po odczytaniu i oméwieniu zostal podpisany.
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy dokonaé odpowiedniej adnotacji.

V3

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

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

@dg@ggﬂg@u{gﬁy protokolu, zalgcznika, okreslenia lub wyrazy bledne i te, kidre je zastepujg)

gl

wesevessevazrane e

{ podpis i pieczgé kontrolowanego) 3 \& . L
OO AR ) S VR4 . .%?jﬁi AG

S7ZKOLA PODSTAWOWA Ni(28dpis osoby kontrolujgcej)
im. pik. tukasza Cieplinskiego
35.118 Rzeszow, ul) Solarza 12
Regon 001247139 NIP 813-242-00-51
Tel, 17 7T48-20-70, fax 17 748-20-62

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

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

( podpisy $wiadkéw )

IV. Potwierdzenie odbioru protokelu
%

Protokét kontroli przeprowadzonej w dniu (-ach)...,....}%;?}%é;. N SO UORSUUB RO

Wiasciciel/osoba upowazniona w terminie 7 dni od daty dorgczenia niniejszego protokotu moze
zglosié zastrzezenia do ustalen stanu faktycznego.

Wyniki kontroli dotyczg wylgcznie skontrolowanego zakladu.
Niniejszy protokét nie moze byé bez zgody Pafistwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w

Rzeszowie powielany inaczej jak tylko w calosci.

Protokét sprawdzono pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnosci kontrolnych i zatwierdzono/
nie zatwierdzono” wyniki kontroli na egzemplarzu protokohu wiasciwego panistwowego inspektora

sanitarnego:

(data, podpis kierownika komérki organizacyjnej/
. kierownika technicznego/ zastepey)

") zaznaczyé wiadciwe
**) skreslié w przypadku podmiot6éw, ktérych nie dotycza przepisy o swobodzie dziatalnosci gospodarczej
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Data wydania: 2017-05-08

- Strona 1/3
pi‘gg;‘; ?@%ﬁ; %ﬁig;? g g g@f ~ Zalgeznik do protokohu kontroli sanitarnej
L : " o . - 1 iy e ¢
5 040 Flree ey rowskiego 702 Nr o3 LS 0K . 2 dnia O 0 Y

5.040 Rzes il . ‘

tel.

Pieczet paristwowego %&iﬁpekz@m sanitarnego

ARKUSZ OCENY ZAKEADU PRODUKCJI/OBROTU ZYWNOSCIA/ ZYWIENIA
ZBIOROWEGO/MATERIALOW I WYROBOW PRZEZNACZONYCH DO

KONTAKTU Z ZYWNOSCIA”
....... }%@%&: . .’&g%;g,%‘;ﬁ}@:;@h. cee ?s:z;i %32»}.% . ;V%% . \E&iﬁéﬁw %‘1} e e

3

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

L INFORMACJE SZCZEGOLOWE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKLADU
NA PODSTAWIE ANALIZY RYZYKA:

Zaznaczy¢ w odpowiedniej kolumnie tabel;.

OCENA ZAGROZENIA | UWAGI

Zakres kontroli Niskie | Srednie | Wysokie | (wpisaé
' ND
™ |[® W) Kiedy
nie
dotyezy)
I Stan techniczno-sanitarny zakladu 0 9 18
i
1 Ukdad i rozplanowanie pomieszczen zakladu — U 2 4

funkcjonalnoé¢, krzyzowanie sig drég, przestrzen robocza
zakladu, zaplecze sanitarne pracownikéw majacych kontakt
z zywnoscia.

-

2 Stan techniczny pomieszczen zakladu: podiogi, §ciany, sufity Q‘ y, 2 4
i zamocowane w gérze elementy, okna i inne otwory, drzwi, ‘
o$wietlenie pomieszezen produkcyjnych, sprzedazowych

i magazynowych.

3 Powierzchnie stykajace sie z zywnoscia, Maszyny, a } i 2
urzadzenia, sprzet wykorzystywane w procesie -
produkcji/sprzedazy.

d A7
4 Instalacja wodna i kanalizacja zakladu. Systemy wentylacyjne. 05\_); 1 2

Y zaznaczyé whasciwe

Page 9/12




ZF/PK/BZ/01/01/01
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AN Strona 2/3
5 Zabezpieczenie zakiadu przed szkodnikami i ich zwalczanie. {0 i 2
6 Gospodarka odpadami — przechowywanie | usuwanie \g/} 1 2
odpadéw. : o
7 | Zabezpieczenie przed dostepem 0s6b postronnych. { &} 1 2
I | Higiena produkeji, dystrybucji i sprzedazy 0 16 kY]
‘9}
i Czystos¢ pomieszozef zakladu, w tym $rodkéw transportu. & } 8 16
Procesy czyszczenia, mycia, dezynfekcji w calym procesie
technologicznym (w tym urzadzen, sprzetu, naczyn). Jakosé
wody wykorzystywanej w zakladzie.
2 Warunki magazynowania, pakowania, transportu i sprzedazy, | %8} 5 11
w tym zachowanie faficucha chlodniczego.
3 Higiena osobista pracownikéw, stan zdrowia oséb majacych | gj 3 5
kontakt z zywnoscia. "
Il | Zarzgdzanie zakladem, kontrola wewnetrzna i systemy 0 25 50
| zarzgdzania bezpieczefistwem Zywnosci
I Zaangazowanie kierownictwa i przygotowanie merytoryczne { 0 2 4
pracownikéw (kwalifikacje zatrudnionych pracownikéw). +—
2 .| Wiarygodnosé przedsigbiorcy, w tym prawidlowos¢ @ 1 2
i terminowo$¢ realizacji nakazéw ujetych w decyzjach '
wiasciwych organéw PIS i gotowosé do wspélpracy.
-
3 | Prawidtowos¢ procedur i ich realizacji (GHP, GMP, HACCP). o 9 17
r *\\
4 Dziatania korygujace przy stwierdzonych niezgodnosciach. i: 9} 3 7
5 Sledzenie produktu (Traceability). { 5 10
: bl .
6 Kontrola surowcéw, pélproduktéow i wyrobow gotowych przez{ /() 4 8
producenta, w tym badania whascicielskie.
F o
7 | Znakowanie. i }) 4 8
, — N
IV | Profil dzialalnofci — zgodnie z kategoryzacig zaklad6w 0 2 9 8
Suma punktéw EEY o~
Suma punktéw ogdlem L
Kategoria ryzyka Niskie | Srednie | Wysokie
™ ) W)

Ryzyko dla ocenianego zakladu
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KRYTERIA OCENY:

Ryzyko wysokie powyze] 50 pkt *
Ryzyko Srednie powyzej 15 do 50 pkt

Ryzyko niskie nie wiecej niz 15 pkt

1. STWIERDZONENIEPRAWIDLOWOSCI ZOSTALY UJETE W PROTOKOLE KONTROLI
SANITARNEI NR U My AN 8% 7pnia . s S

L UWAGI I ZASTRZEZENIA KONTROLOWANEGO DO NINIEJSZEJ OCENY:

\
{podpis k&nimiowa&eg@) (podpis osoby kontrolujacej)
AN
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