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Piecze¢ panistwowego inspektora sanitarnego
PROTOKOE KONTROLI SANITARNEJ
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(Miejscowosc¢ i data)

Przeprowadzonej przez upowaznionego (-yeh) przedstawiciela {1) Panstwowego Wojewo6dzkiego /

Powiatowego / Granicznego*) Inspektora Sanitarnego w Gliwicach )
.’j« L ha x/( vicid  amd Ct SuxP = « 1 SSPA2i)SE 1 X

(imig i nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr upowaznier do czynnosci kontrolnych)

P
Kontrolg przeprowadzono na podstawie art. 4 ust. 1 pkt ;‘”,’ j art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r.
o Panstwowe;j Inspekcji Sanitarnej (Dz. U7 /. / NAXS /‘/‘),w zwigzky z a1;ft.,_6‘7 §1 1 §2 ustawy
z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego (Dz. U772/ 7. 4327737 7 pv y:

Sposdb przeprowadzania kontroli okre$la Procedura urzedowej kontroli zywnosci oraz materialéw i wyrobow
przeznaczonych do kontaktu z zywnoscig PK/BZ/01 okre$lona w zarzadzeniu nr 104/17 Glownego Inspektora
Sanitarnego z dnia 8 maja 2017 r. w sprawie procedury przeprowadzania urzegdowej kontroli Zywnosci oraz
materialéw i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia.

Na podstawie awwﬁﬁwﬁnﬁﬁmﬂmmmm&m%wwm U.
22016 T poz-1829-z-pésn—2my ) oraz na podstawie art. 3 ust. 2 rozporzadzenia (WE) nr 882/2004 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie kontroli urzedowych przeprowadzanych w celu
sprawdzenia zgodnosci z prawem paszowym i zywno$ciowym oraz regulami dotyczacymi zdrowia zwierzat
1 dobrostanu zwierzat (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.

I. Informacje ogélne dotyczace kontrolowanego zakladu.
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2. Kierujacy zakladem: .
// "(('/ X l((t ~ L ¢ /’{/r ? / [ 624 YT ¢ 4 {

f S ’ { - p -
........................... d

3. Przedstawiciel zaktadu: o
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(osoby przywolane przez strony na swiadka dokonanych czynnosci kontrolnych)
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4. Zakres przedmiotowy kontroli: ..... ,é.(.»\..?c.z..l...d[»;u ........ w o XA ’u"ilyf ........................................
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5. Wyposazenie uzyte podczas kontroli: .«fts2ites. bar. 57 wn b,w(\j Pr/s/fei 32 (it /477710,

II. 1. Opis stanu faktycznego (charakter dzialalnosci zakiadu, liczba pracownikéw i inne informacje
charakteryzujgce Zaktady.
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Integralng czegs¢ protokotu stanowig nastepujgce zataczniki: 5. L4 i A T e iniags AR ot e
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III. Ustalenia pokontrolne
e ————

1. Za stwierdzone nieprawidtowo$ci wymienione W pkt. ............cococvevverveererennnn. zal. or ...,
UKATANO ..o, e
(imie, nazwisko, stanowisko)

o L.
grzywng w drodze mandatu karnego ...............cccoeeeeeveneereceerennn W WYSOKOSCI .o, zt
(nr mandatu karnego)
. e —— e
TH TOEHETEANEI o covcomnsm e s s i x4 655533 o wmmem o e e e 555 5 53 556 3B S S SRR S b e e ,
(podstawa prawna)
upowaznienie do naktadania grzywien w drodze mandatu karnego z dnia ...............ccovveeueennn... 11 USRI

(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 §1, §2, §3 Kodeksu postepowania administracyjnego na wniosek strony, ustalono terminy
usunigcia nieprawidtowosci sanitarno-technicznych:

................................................................ 2 et
s
.............................................................. S sttt
........................................................ T T oottt es s
3. W ksigzce kontroli dokonano wpisu oraz wydano dorazne zalecenia dotyczace usuniecia biezacych uchybien
‘wymienionych w pkt.
> I

O usunigciu stwierdzonych nieprawidlowosci kierownik zakladu jest obowigzany zawiadomi¢ wlasciwego
panstwowego inspektora sanitarnego nie pozniej niz w ciagu 3 dni od daty Wyznaczonego terminu.
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4. Uwagli 1 zastrzezenia kierownika / przedstawiciela zaktadu®.
1ETOWNnIXa

Pan (i) fvnosi //hie wnosi” uwag i zastrzezen do stwierdzonego stanu faktycznego:

................................................ r,/[(\)f'}‘
5. Uwagi osoby kontrolujace;......... /9 ...... & Lo // ..............................................................................................
6. Czas trwania kontroli: od ... o2 (lzn.... 7 Al

C

Protokdt niniejszy wraz z zalacznikami zostat sporzgdzony w
ze stron, a naste¢pnie po odczytaniu i oméwieniu zostat podpisany.
W przypadku odmowy podpisania protokotu nalezy dokona¢ odpowiedniej adnotacji.

(podpis osoby kontrolujgcej)

(podpisy swiadkow)

IV. Potwierdzenie odbioru protokotu

e

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

Wyniki kontroli dotycza wylacznie skontrolowanego zakladu.
Niniejszy protok6t nie moze by¢ bez zgody Panstwowego  Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Gliwicach powielany inaczej jak tylko w catosci.

Protokét sprawdzono pod wzgledem formalnym po dokonaniu czynnosci kontrolnych i zatwierdzono /
nie zatwierdzono” wyniki kontroli na egzemplarzu protokotu wlasciwego panistwowego inspektora sanitarnego.

(data, podpis kierownika komorki organizacyjnej/
kierownika technicznego / zastgpcy)

") zaznaczy¢ wlasciwe
") skresli¢ w przypadku podmiotow, ktérych nie dotycza przepisy o swobodzie dziatalnosci gospodarcze;
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ARKUSZ OCENY ZAKLADU PRODUKCJI/OBROTU ZYWNO§CIA/ZYWIEN IA

ZBIOROWEGO/MAT ERIALOW I WYROBOW PRZEZNACZONYCH DO KONTAKTU

Z ZYWNOSCIA "
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I. INFORMACJE SZCZEGOLOWE DOTYCZACE KONTROLOWANEGO ZAKELADU NA PODSTAWIE
ANALIZY RYZYKA: !

Zaznaczy¢ w odpowiedniej kolumnie tabeli.

OCENA ZAGROZENIA UWAGI
: . isa¢ ND
Zakres kontroli Niskie |Srednie| Wysokie (‘;vuPedy nie
® | © | ™ | dotyezy)
I | Stan techniczno-sanitarny zakladu 0 9 18
Uktad i rozplanowanie pomieszczen zaktadu — funkcjonalno$¢, krzyzowanie sig 0 2 4
1 | drég, przestrzen robocza zaktadu, zaplecze sanitarne pracownikéw majacych ~
kontakt z zywno$cia. o<
Stan techniczny pomieszczen zaktadu: podtogi, $ciany, sufity i zamocowane 0 2 4
2 | w gorze elementy, okna i inne otwory, drzwi, o$wietlenie pomieszczen
produkcyjnych, sprzedazowych i magazynowych. >/
3 Powierzchnie stykajace si¢ z zywnoscig. Maszyny, urzadzenia, sprzet 0 ! .
wykorzystywane w procesie produkcji/sprzedazy. X
0 1 2
4 | Instalacja wodna i kanalizacja zakladu. Systemy wentylacyjne. )(
0 1 2
5 | Zabezpieczenie zakladu przed szkodnikami i ich zwalczanie. Ne
0 1 2
6 | Gospodarka odpadami — przechowywanie i usuwanie odpaddw. N
0 1 2
7 | Zabezpieczenie przed dostgpem 0séb postronnych. A
II | Higiena produkcji, dystrybucji i sprzedazy 0 16 32
Czysto$¢ pomieszczen zakladu, w tym $rodkoéw transportu. Procesy 0 8 16
1 | czyszczenia, mycia, dezynfekcji w catym procesie technologicznym (w tym P
urzgdzen, sprzetu, naczyn). Jako$¢ wody wykorzystywanej w zaktadzie. ‘
Warunki magazynowania, pakowania, transportui sprzedazy, w tym ¢ > M
2 . oo . ]
zachowanie fancucha chtodniczego. )(
3 Higiena osobista pracownikow, stan zdrowia osob majgcych kontakt z )O/ 3 °
Zywnoscia.

)

zaznaczy¢ wlasciwe
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I Zarzadzanie zakladem, kontrola wewnetrzna i systemy zarzadzania 0 28 56
bezpieczenstwem Zywnosci
. o . , y 0 2 4
1 Zaangazowanie kierownictwa 1 przygotowanie merytoryczne pracownikow _
(kwalifikacje zatrudnionych pracownikow). <
Wiarygodno$¢ przedsigbiorcy, w tym prawidtowosé 0 1 2
2 | i terminowo$¢ realizacji nakazow ujetych w decyzjach witasciwych organow ~/
PIS i gotowos¢ do wspdtpracy.
0 9 17
3 | Prawidlowos$¢ procedur i ich realizacji i (GHP, GMP, HACCP). >/
0 3 7
4 | Dziatania korygujace przy stwierdzonych niezgodnos$ciach. \
0 5 10
5 | Sledzenie produktu (Traceability). \
P
z g s ; 0 4 8
6 Kontrola surowcéw, potproduktéw i wyrobow gotowych przez producenta,
w tym badania wiascicielskie. >(
0 -4 8
7 | Znakowanie. e
IV | Profil dzialalnosci — zgodnie z kategoryzacjg zakladéw 0
Suma punktéw O & (_;\j
Suma punktéw ogoélem O
. Niskie [Srednie Wysokie
Kategoria ryzyka ) ©®) (W)
Ryzyko dla ocenianego zakladu ><
KRYTERIA OCENY:
Ryzyko wysokie powyzej 50 pkt
Ryzyko $rednie powyzej 15 do 50 pkt
Ryzyko niskie nie wiecej niz 15 pkt

II. STWIERDZONE NIEPRAWIDEOWOSCI ZOSTALY UJETE W PROTOKOLE KONTROLI
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(podpis osoby kontrolujgcej)
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