(imig¢ i nazwisko lub nazwa oraz adres wtasciciela lub zarzadcy,
nr telefonu, adres mailowy)

POWIATOWY INSPEKTORAT
NADZORU BUDOWLANEGO
POWIATU GRODZKIEGO
JELENIA GORA

al. Wojska Polskiego 18,
58-500 Jelenia Géra

ZAWIADOMIENIE

o przeprowadzonej kontroli okresowej wielkopowierzchniowego obiektu budowlanego na podstawie
art. 62 ust. 1 pkt. 3 w zakresie wynikajacym z art. 62 ust. 1 pkt. 1 ustawy prawo budowlane
z dnia 7 lipca 1994r. ze zmianami,

L AATES ODIEK UL . .uuetttt ettt ettt ettt e et e —————————raaaaaaaaaaana s

2. rodzaj obiektu: *
- budynek o powierzchni zabudowy powyzej 2000 m?,

- inny obiekt budowlany o powierzchni dachu powyzej 1000 m’
(* podkresli¢ wasciwe)

3. Przeznaczenie ODIEKIU: .. ... .oooitii ittt ettt ea ettt ettt et e bt ebtesae et s e it

4. dane techniczne: *
- powierzchnia zabudowy (dla bUudynKOW ) .....oueiniiiii e
- powierzchnia dachu ( dla innych obiektéw budowlanych )

(* wypehi¢ wlasciwe)

5. wynik kontroli: *
1. w trakcie kontroli stwierdzono usterki i braki, ktére moga spowodowac zagrozenie zycia lub zdrowia ludzi,
bezpieczenstwa mienia badz srodowiska, a w szczegdlnosci katastrofg¢ budowlana, pozar, wybuch, porazenie
pradem elektrycznym albo zatrucie gazem ( art. 70 ust.2 ustawy prawo budowlane):
tak: * nie * (* podkresli¢ wlasciwe )

Jednoczesnie potwierdzam, ze wlasciciel ( zarzadca, uzytkownik) usungt usterki i braki j.w. —
w zalgczeniu Kopia protokotu z kontroli z potwierdzeniem obowiazku j.w.

2. w trakcie kontroli stwierdzono nieodpowiedni stan techniczny obiektu budowlanego lub jego cze¢sci mogacy
spowodowac zagrozenie zycia lub zdrowia ludzi, bezpieczenstwa mienia badz srodowiska:
tak: ¥ nie * (* podkresli¢ wtasciwe )

6. podpisy os6b dokonujacych kontroli w zakresie stanu technicznego obiektu:

- elementdw obiektu bUudOWIANEZO. ... ..ouint i
( imi¢ i nazwisko, nr uprawnien budowlanych, nazwa i nr cztonkowski samorzadu zawodowego)

- instalacji i urzadzen stuzacych ochronie Stodowiska.............coiiiiiiiii i

( imi¢ i nazwisko, nr uprawnien budowlanych, nazwa i nr czlonkowski samorzadu zawodowego)

= INSEALACTT GAZOWE] .. et enee ettt ettt e ettt e ettt

( imig¢ i nazwisko, nr $§wiadectwa kwalifikacyjnego)

- PrzewodOW KOMINOWYCH. ... .ui e e e e et ettt et e ee e
( dymowych, spalinowych, wentylacyjnych )

( imig i nazwisko, nr uprawnien budowlanych, nazwa i nr cztonkowski samorzadu zawodowego lub nr $wiadectwa kwalifikacyjnego)



