Załącznik nr 7 do „Zasad kontroli”

…………………………………………………..…..


                      (miejsce i data sporządzenia)
…………………………..……………
                         (znak sprawy)

…………………………..……………
              (imię i nazwisko kontrolera)

…………………………..…………...
                    (stanowisko służbowe)

…………………………..……………
                  (nazwa Wydziału/Biura)

Mazowieckiego Urzędu Wojewódzkiego

                     w Warszawie







   ...............................................................
                                                                                                                       (imię i nazwisko kierownika jednostki kontrolowanej)


    ……………………………………………………………
    

                      (nazwa organu)

Zawiadomienie o wystąpieniu bezpośredniego niebezpieczeństwa 
dla życia, zdrowia ludzkiego, niepowetowanej szkody w mieniu*
Zawiadamiam, że w toku kontroli przeprowadzonej w dniach.....................................................................

w............................................................................................................................................................
(nazwa i adres jednostki kontrolowanej)

stwierdziłam/em wystąpienie bezpośredniego niebezpieczeństwa dla życia, zdrowia ludzkiego, niepowetowanej szkody w mieniu*, w postaci..........................................................................................

...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................
(opis okoliczności lub objawów stanu, lub sytuacji bezpośredniego niebezpieczeństwa dla życia, zdrowia ludzkiego, niepowetowanej szkody 
w mieniu)

……………….…….……..…..

                                                                                   


  (podpis kontrolera)
Do wiadomości:

Wojewoda Mazowiecki

* niepotrzebne skreślić
PAGE  

