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BIEZACA OCENA JAKOSCI WODY
W MIEJSCU OKAZJONALNIE WYKORZYSTYWANYM DO KAPIELI

Na podstawie sprawozdania z badan nr OL/MHK/493/19/1/z
wykonanych przez laboratorium Powiatowej Stacji Sanitarno- Epidemiologicznej
w Rybniku, ul. Janiego 1,

dla probki wody pobranej w dniu: 08.07.2019r.z  Miejsca Okazjonalnie
Wykorzystywane do Kapieli ,,BALATON I” Wodzistaw Slgski, ul. Bracka

woda powierzchniowa /érodek - lanal 610z/19 ; W/1352/19
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w Wodzistawiu SI. stwierdza, iz

Woda w badanym zakresie spelnia wymagania jakim powinna odpowiadaé woda
w miejscu okazjonalnie wykorzystywanym do kapieli .

Ocene wydano na podstawie §4 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 stycznia
2019 r. w sprawie nadzoru nad jakoscig wody w kapielisku imiejscu okazjonalnie
wykorzystywanym do kapieli (Dz. U. 22019 r., poz. 255) oraz na podstawie Ustawy z dnia 20
lipca 2017 r. Prawo wodne (Dz.U. z 2018 1., poz. 2268 ze zm.).

Otrzymuja:
1. Adresat ,
(Z) MOSIR ,CENTRUM?”, ul. Bogumiriska 8, 44-300 Wodzistaw Slaski oo o
3. ala

anstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitar mego
w Wodzistawiu Slgskim

mgr Bifrbara Michalak
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SPRAWOZDANIE Z BADAN
NR OL/MHK/493/19/1/z

TEMAT: Badanie wody

KLIENT: Miasto Wodzistaw Slaski
ul. Boguminska 4, 44- 300 Wodzistaw Slaski
Miejski Oérodek Sportu i Rekreacji ,,Centrum”
ul. Boguminska 8, 44- 300 Wodzistaw Slaski

Zatwierdzam:

Sprawozdanie z badan sporzgdzono w 2 jednobrzmigcych egzemplarzach, z czego otrzymuje:

. Klignt - 1egz.
o Olala -1egz

Niniejsze sprawozdanie z badan zawiera wyniki badan objetych Zakresem Akredytaciji Laboratorium Badawczego
NR AB 631 wydanym przez Polskie Centrum Akredytacji wydanie nr 18,
data wydania 23 lipca 2018r.

Bez pisemnej zgody Oddziatu Laboratoryjnego PSSE w Rybniku niniejsze sprawozdanie z badan nie moze by¢ powielane inaczej,
jak tylko w catosci.
Klientowi przystuguje prawo ztozenia skargi w ciggu 14 dni od daty otrzymania sprawozdania z badan.



ODDZIAL Strona: 2

LABORATORYJNY SPRAWOZDANIE Z BADAN NR OL/MHK/493/19/1/z
PSSE W RYBNIKU

Stron: 2

OPIS | IDENTYFIKACJA OBIEKTU BADANIA:

Cel zleconego badania okreslony przez klienta: wykorzystanie wynikdw badania w obszarach regulowanych prawnie
Obiekt badania okreslony przez klienta: prébka wody powierzchniowej

Numer probki nadany przez Oddziat Laboratoryjny: L.anal. 6102/19

Miejsce pobrania probki: Wodzistaw Slgski, ul. Bracka, Miejsce okazjonainie wykorzystywane do kapieli ,,BALATON [”
Data i godz. pobrania prébki: 08.07.2019r. godz.: 08:30 — 08:45

Probke pobrat: przedstawiciel klienta — pracownik NS/HK PSSE w Wodzistawiu $l. zgodnie z Instrukcjg roboczg nr IR/NS — BW/02
,Pobieranie probek wody do badan laboratoryjnych” wyd. nr 4.

Probke przekazal: przedstawiciel klienta — pracownik NS/HK PSSE w Wodzistawiu SI.

Data i godz. przyjecia probki: 08.07.2019r. godz.: 12:45

Stan probki w chwili przyjecia: prawidiowy

Badanie wykonano: od 08.07.2019r. do 10.07.2019r.

WYNIKI MIKROBIOLOGICZNEGO BADANIA WODY
L.anal 610z/19

) ] Ni g Dopuszczalne
/Rﬁgf:égig%?ﬁgg Jednostka|  Wynik 'igiﬁ?ﬁ ¢ Waz';ifg's;“b Metodyka badawcza
wartosci ”
. [Najbardziej prawdopodobna liczba
bakterii Escherichia coli NPL 30 8-121 <1000 PN-EN ISO 9308-3:2002
Metoda NPL
. |Liczba paciorkowcow katowych
(enterokokdw) jtk 7 3-14 <400 PN-EN ISO 7899-2:2004
w 100 mi wody
Metoda filtracji membranowe]

jtk — jednostka tworzgca kolonie

NPL-najbardziej prawdopodobna liczba bakterii

"Dopuszczalne wartosci lub zakresy wartosci sa zgodne z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 stycznia 2019 r. w sprawie prowadzenia
nadzoru nad jako$cig wody w kapielisku i miejscu okazjonalnie wykorzystywanym do kapieli (Dz.U. z 2019r. poz. 255)

* w badaniach mikrobiologicznych niepewno$¢ wyrazana jest jako niepewno$¢ rozszerzona pomiaru wyznaczona na podstawie odtwarzalnosci
wewnalrzlaboratoryjnej dla wspélczynnika rozszerzenia k=2 i poziomu ufnosci 95%; podana wartos¢ nie uwzglednia niepewnosci pobierania i
transportu prébek.

W badaniach mikrobiologicznych wykorzystujacych metode NPL niepewno$¢ wyniku jest przedstawiona jako przedziat ufnosci na poziomie 95%,
podana warto$¢ nie uwzglednia niepewnosci pobierania i transportu prébek.

S A R
SGKG 131 22 J OISZTy i
Higieny ’gimmzing] faredowizka

sk Fyvere Santhol

el 2019 -07- 11

data i podpis

Wynik badania i zwigzana z nim niepewno$¢ / Wyniki badan i zwigzane z nim niepewnosci odnoszg sie wylgcznie
do badanej prébki / badanych prébek bez etapu pobierania i transportu probki /probek.
Oddziat Laboratoryjny nie odpowiada za etap pobierania i transport probki/probek, gdy te czynno$ci wykonywane
sg przez Klienta.

Bez pisemnej zgody Oddziatu Laboratoryjnego PSSE w Rybniku niniejsze sprawozdanie z badan nie moze by¢ powielane inaczej,
jak tylko w catosci.
Klientowi przystuguje prawo ztozenia skargi w ciggu 14 dni od daty otrzymania sprawozdania z badan.



Miasto Wodzistaw Slgski
ul. Boguminska 4
44-300 Wodzistaw Slgski

NIP 647-12-77-603

Tel. 324223747, 324223312, 32 4224009,

ZLECENIE NA BADANIE

Powiatowa Stacja Sanitarno — Epidemiologiczna w Rybniku

44-200 Rybnik
ul.Kpt.L.Janiego |

Miejski Osrodek Sportu i Rekreacji ,,Centrum”

44-300 Wodzislaw Slaski
ul. Boguminska 8

(fax) 324224547 e-mail: psse.rybnik@pis.gov.pl

| Nrzlecenia: OL/ Y93 1192

 Lanal. : GOz [7f

.............................................................. / ™
telefon Data i godzina przyjecia préobki/probel: 06 Lie 7 N7
i
Zlecam: wykonanie badania wody w zakresie || fizykochemicznym % mikrobiologicznym
Zakres badan oraz kalkulacja cenowa ( koszty oznaczen — cena netto) (zaznaczyé wlaSciwe przeg x):
Metnos¢ 11,00 | Ogélna liczba mikroorganizmow w 36+2°C po 48h w | ml 33,00
Barwa 17,00 | Ogolna liczba mikroorganizméw w 36+2°C po 24h w | ml 33,00
Zapach 6,00 | Ogélna liczba mikroorganizméw w 22+2°C po 72h w | ml 33,00
| Smak 6,00 | Liczba bakterii grupy coli, w tym Escherichia coli (}acznie) w 100ml 69,00
| Odczyn 11,00 | Liczba bakterii grupy coli, w tym Escherichia coli (lacznie) w 250 mi 69,00
'zewodnosé elektryczna wlasciwa 11,00 | Liczba bakterii grupy coli (oddzielnie) w 100m) 41,00
Jon amonowy 17.00 | Liczba bakterii grupy coli (oddzielnie) w 250ml 41,00
Azotyny 17,00 | Liczba bakterii Escherichia coli (oddzielnie) w 100 ml 41,00
Azotany 28,00 | Liczba bakterii Escherichia coli (oddzielnie) w 230 mi 41,00
[ Zelazo ogdlne 22,00 | Liczba bakterii Clostridium perfringens (1acznie ze sporami) w100m| 47,00 |
Mngan 25,00 | Liczba paciorkowcdw kalowych (Enterokokdw) w 100ml 41,00
Glin 41,00 | Liczba paciorkowcow katowych (Enterokokdw) w 250ml 41,00
[ndeks nadmanganianowy 30,00 | Oznaczanic gronkowcdw koagulazododatnich w {00ml -
(Utlenialno$¢ z KMnOJ)
Chlorki 19,00 | - bez potwierdzen 36.00
Twardos¢ ogdlna ( sumaryczna 19,00 | - z potwierdzeniami 72,00
zawarto$¢ wapnia i magnezu)
| Magnez 19,00 | Liczba bakterii Pseudomonas aeruginosa w 100mi 41,00
Wapn 17,00 | Liczba bakterii Pseudomonas aeruginosa w 250m| 41,00 |
Fosforany 19,00 | Liczba bakterii Legionella sp. w 100ml i 1000 m| wody -
Siarczany 63,00 | - bez potwierdzen 217,00
Zawiesiny 55,00 | - z potwierdzeniami 275,00
Substancje powierzchniowo czynne 11,00 | Liczba bakterii przetrwalnikujacych redukujacych siarczyny w 50 ml 41,00
anionowe
Liczba bakterii Escherichia coli w kapieliskach w 100 mi X LS&OO
Liczba paciorkowcoéw kalowych w kagpieliskach w 100 ml X | 80,00 |
RAZEM: 138,00 |
[l Zakres badan zgodnie z zatacznikiem nr | do zlecenianr .................o.... ( za;,._p_g_czyéﬁ‘ﬁifie { de¥y oz

~ Kalkulacja cenowa zgodnie z zatacznikiem nr 2 do zlecenianr ...........

klienta

zgodnie z protokotem pobrania probek wody : NR W/ 135 219

Probke / probki pobrat:

Wolynsio
dnia:

X przedstawiciela klienta - pracownika NS/HK PSSE w Wodzislawju Sl

Oddziat Madzoru Sanita mago

e, (2a Z‘D__af&fygﬁ?ﬁ%]}l‘d"??g:lm
Rodzaj , miejsce oraz data i godzina pobrania probki/ probek podane przez

2019 -07- 0 8

0, GK, SE, SA, 8P, SO, RPR, SJ, OC, BHP

" klient X przedstawiciel klienta pracownik NS/HK PSSE w Wodzistawiu SI..

Sposdb pobrania probki/probek podany przez ' klienta % przedstawiciela klienta , zgodnie z:

E, HZZiPU, HKI$, HP, HDiM, ZNS, SOZ
QOddziat Laboratoryjny FHK, MHK

i INStrUKC)A/ProCceaUIg KIIENMEA. ... oe e e e e e

instrukcjg opracowang w NS/HIK

% zapisami w protokole pobrania probki/probek

Probke / prébki przekazat:

klient X przedstawiciel klienta pracownik NS/HK PSSE w Wodzislawiu Sl
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Nalezno$¢ ureguluje:  gotowka w dniu dostarczenia probki/probek
I przelewem przed dostarczeniem prébki / probek

przelewem po otrzymaniu faktury: | ' umowa jednorazowa nr......., PP PPPI zdnia...... é VSR g
A umowa stata nr... i“}']""i’ ............ z dnia...s2. UG}[:;f,
[1 aneks do umowy ......... ) P zdnia....ooo

(zaznaczyé wiasciwe przez x) * wpisaé i zaznaczyé jezeli dotyczy

Koszt realizacji zlecenia (netto): 138,00 +23%VAT

Do Zaplaty: 169,74 PLN Zapoznatem si¢ z instrukcja pobierania i transportu probek do badan
opracowang w OL ( skresli¢, jezeli nie dotyczy).
Laboratorium nie odpowiada za pobranie i transport probek do badan.

i M B Q- % Q

podpis osoby przyjmujacej zlecenie OL
Czytelny podpis klienta lub jego przedstawiciela

Otrzymujg : 1- OL, 2 —Klient, 3- Sekcja Ekonomiczna



Zatgeznik nr 2 z dnia 05 07
ODDZIAL LABORATORYJINY
PSSE RYBNIK

1. Rodzaj ipozostale dane dotyczace prébki /probek podane w:
- wiw zleceniu

protokole pobrania prébek nrx

3. Termin wykonania badania lub badarh : ... ﬁ'/-'- o T "(f'

4. Wyposazenie potrzebne do realizacji zlecenia odpowiednie : M tak / O nie

5. Wykonawca badan (symbole Sekcji Badtary): 1 OL/FHK / X OL/MHK

6. Warunki przyjmowania | postgepowania z probkami zgodnie z aktualng Procedurg Ogoing Systemu Zarzadzanla nr PO 03
» Postepowanie z probkami wody".

Kontakt z Klientem zgodnie z informacjg zawarlg w w/w zleceniu lub inny

& Koszty wg Aktualnego Cennika PSS E w Rybniku uzgodniony wiw zleceniu ( dotyczy Klienta zewngtiznego)

Y. Liczba egzemplarzy sprawozdania z badan dla Klienta ... /) ....... egz. o
.10. Sposéb przekazania sprawozdania :  [] wysta¢ pocztg L).{odbiér osobisty w terminie /?XOIJ .........................
11. Podanie w sprawozdaniu z badan na zyczenie Klienta: «  niepewnosci : JX] tak / O nie -
Niepewno$¢ w sprawozdaniu z badan jest podawana zawsze przy wartosciach granicznych

+ dopuszczalnych wartosci iflub zakresow okre‘slonych w wtaéciwym plzepisie prawnym }'( tak / ﬂ nle :
12.

[ oznaczenie wybranych parametrow , L3 iNNY-...c..ooo e e e
13. Transport probki/prébek: f@'w warunkach okreslonych w/w protokole [} w warunkach otoczenia

L Ny

14. Inne uzgodnienia z Klientem :

15. Uwagi :

PR e

18. Uczestnictwo Klienta jako obserwatora w trakcie:wykonywania badania(-an) przez niego zleconego (-ych) : ﬂ tak 1 ,.’7_('
Okreslenie warunkow uczestniczenia w badaniu( -ach): w przypadku zaznaczenia tak :

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

ODDZIAL LABORATORYJNY NIE ODPOWIADA ZA ETAP POBIERANIA | TRANSPORT PROBKI/PROBEKW PRZYPADKU G
TE CZYNNOSCI WYKONYWANE SA PRZEZ KLIENTA .
KLIENT MA PRAWO ZLOZENIA SKARGI W TERMINIE 14 DNI OD DATY DORECZENIA/OTRZYMANIA SPRAWOZDANIA Z ‘BADAR
W PRZYPADKU SKARGI NIEUZASADNIONEJ KLIENT OBCIAZONY ZOSTANIE KOSZTAMI POSTEPOWANIA

W PRZYPADKU GDY OTRZYMANE WYNIKI WSKAZA NA MOZLIWOSC WYSTAPIENIA ZAGROZENIA ZDROWIA LUB ZYCIA LU

POWIADAMIANY JEST WLASCIWY PANSTWOWY INSPEKTOR SANITARNY.

W TRAKCIE REALIZACJI ZLECENIA KLIENT MA PRAWO PRZEKAZYWAC SWOIE UWAGI | ZYCZENIA ORAZ KORZYSTACZPOMOCY‘
WYKONAWCY.

ODDZIAL LABORATORYJNY PSSE W RYBNIKU POSIADA CERTYFIKAT AKREDYTACJI NR AB 631 WYD/-\NY PRZEZ PCA

PRZYJECIE ZLECENIA DO REALIZACJI : )X[ tak / (] nie

- song b
Przegladu zlecenia dokonat *: ... Przegladu zlecenia dokonat * : OSO -« M
(OUFHK) data i podpis (OL/MHK) data | podpis. i

Klient zapoznal sie i zgadza sie 'z uzgodmemaml
w niniejszym przegladzne zlecenla g

O?u?/l&

data i pOdplS klerowmk

/D I.th'),

czytelny podpis Klienta lub jego przedstawiciol:
[ viasciwe zaznaczyé przer X *jezeli dotyczy S ‘



(LS : Zalgcznik nr 2 z dnia 05.07.2019 r. do Procedury nr PO-02 wyd. nr 6
ADDZIAL LABORATORYJINY

PESE RYBNIK
b ) Strona /stron 1 2/ 3

I UZGODNIENIA Z KLIENTEM W TRAKCIE REALIZACJI ZLECENIA -



. BT _ Zalgeznik nr 2 z dnia 05.07.2019 r. do Procedury nrﬂPO.-"OL" Wy’
ODDZIAL LABORATORYJNY IS A
PSSE RYBNIK

Strona / stro ‘;a.vl 3

Ill. ZAKRES BADAN | AKCEPTOWANE PRZEZ KLIENTA METODYKI BADAWCZE STOSOWANE
W ODDZIALE LABORATOR"JNYM PSSE W RYBNIKU

Badanie mikrobiologiczne **

Rodzaj oznaczenia / Metodyka badawcza Badanie **
Lp | X* Meloda badawcza (rorma, procedura, przepis prawiny itp. ) AN : Uwagi
Ogolna liczba mikroorganizmow
w 36+2°C w 1 ml wody PN-EM SO 6222 : 2004 : A

Metoda plytkowa (posiew viglebny)

Ogolna liczba mikroorganizméow

2. w 22+2°C w 1 ml wody PN-EN 130 6222'; 2004 A !
Meloda plytkowa ( posiew wglebny) : B
-| Liczba bakterii grupy coli w 100 PN-EN 1SO 9308-1:2014-12 Dla probek wody bardzo czystych (wody wodomagowe z nlecki :
3. lub 250ml wody +A1:2017-04 A basenowej, inné probki wody chlorowanej) oraz wody mmeralne
Metoda filtracji membranowej Zrbdlane i stolowe.
Liczba baklerii Escherichia coliw 100 PN-EN 1SO 9308+1:2014-12 A Dla prébek wody bardzo czystych-(wody wodgciagews, Z niacki
A lub 250 ml wody +A1:2017-04 basenowej, inne probki wody chlorowanej) oraz wody minaralne-.
Metoda filtracji nembranowej zrodlane i stolowe i
Liczba paciorkowcow kalowych )
5 /{ (Enterokokow) w 100m! fub 250 m! PN-EN 150 7892-2 :2004 A
| Metoda fillracji membranowej
Liczba gronkowcéw
6 | koagutazododalnich w 100mi wody Metodyka PZH ZHK:2007 A :
Meloda filtracji membranowej - ' REA R
I Liczba baklerii Pseudomonas ‘ - e
7 aeruginosa w 100ml lub w 250 ml wody | PN-EN ISO 16266:2009 A

Meloda fiftracji membranowej
i Liczba baklerii Legionella sp. w 100ml !
8. lub 1000 ml wody PN-EN 1SO 11731-2:2008

Meloda fillracji membranowej _ A
- Liczba przetrwalnikow beztlenowcow
9 redukujacych siarczyny (clostridia) .
’ w 50 ml wody. PN-EN 26461-2:2001 N
_ Metloda filtracji membranowej -
Liczba baklerii Clostridium per/rmgens
10 | igcznie ze sporami) w 100 miwody - | PN-EN ISO 14189:2016-10 A i
Meloda fillracji membranowej : Lty S =
Liczba bakerii grupy coliw 100mi C Dla probek wody polencialnie zanieczyszczonych , z obiitg flora -+ '
11. lub 250 mi wody PN- 150 9308-1:1999 A lowarzyszac ( sludnie indywidualne,) Stosowana méloda jest metoda ~
- Metoda filtracji membranowej o inng_w stosunku do metody przywolans] w.przepisach-plawa -
Liczba baklerii Escherichia coli w 100mi ‘ Dla probek wody potencialnie zanleczyszezonych , z obllig flora
12. Jub 250 ml wady PN- 150 9308-1:1999 A lowarzyszacq ( studnie indywidualne;)- Stosowana metoda. jest malnda
Metoda filtracji membranowej o inng w_stosunku do metody przywolanej w przeplsach prawa
Najbardziej prawdopodobna liczba :
13. % | bakleri Escherihia coliw 100 wody | PN-EN 1SO 9308-3:2002 A Dia probek wody w kapieliskach | miejscach ORagongiy
J Meloda NPL : J wykorzystywanych do kapieli

wlasciwe zaznaczy¢ przez X
A - badanie akredytowane, N - badanie nieakredytowane

A —badanie akredytowane zamieszczone w Zakresie Akredytacji Nr AB 631 wydanym przez Polskie Centrum /\k«edytacn :
' wydame nr 18, data wya. 23 lipca 2018 r.

podpxs Klienta lub jego przedstawnctela i




tsl. (032) 456 38

Wodg pobrano zgodnie z instrukcja
roboczg IR/NS-BW/02

L. ul.

&13, fax 455 . ,
1596 PROTOKOL POBRANIA PROBKI WODY

ZLECENIE NR W/ %5 z/19

1. Miejsce pobrania probki — adres obiektu: Wodzistaw Slqski, ul. Bracka,

Miejsce okazjonalnie wykorzystywane do kqpieli ,BALATON I”

4.Oznaczenia:

“”pévrametr 'rodzaj pojemnika ’ pojemnosé "~ kod data
' (1] laboratorium ;|  przygotowania -P
. pojemnika | przygotowujace waznosci -W

go pojemniki

~ $rodek
utrwalajacy
+ ilos¢

Liczba bakterii Escherichia

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

coli w kapielisku, | szklany .05.. | 2473PLI | D: 06061
Liczba paciorkowcow ; . |
katowych w N ,2?0?/8

kapielisku(Enterokoki)

Laczna ilos¢ pojemnikow: ...... 1.

. Oznaczenia wykonywane przy pobieraniu probki:

temperatura wody przed pobraniem — A2, ., 2C
temperatura w pojemniku do transportu — €0,

temperatura w pojemniku w momencie oddania probki do lab. — 29, °c
. Wyposazenie uzyte przy pobieraniu probki:
_termometr elektroniczny : PP/S/K/ (4. / HK,
-termotorba :  SP/S/K/..93../ HK
55 L

. Data i godzina pobrania probki: OSO; AN S < JE-E S
. Nazwisko i imi¢ pobierajacej probke

"DW@ oo

. Nazwisko i imig, podpis osoby obecnej przy pobraniu probki

ADAN  HoLle R

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




10. Nazwa /kod* laboratorium : 2473PL1"
11. Dziat / Oddziat Laboratoryjny*:

11.1 Data1godzma dostarczenia probki do laboratorium:.. Q4. 0%, f“ |1h\ .

11.2 Czytelne imi¢ 1 nazwisko (lub pieczatka) wra,;' z podpisem ?soby plzmeUJaceJ
probke do laboratorium: e melae.... oot S
11.3 Numer prébki nadanej przez laboratorium: ...ke.. ’L\/Aﬁw O
11.4 Stan probki okreslony przez pracownika laboratorium w momencie przyjgcia:

DOBRY/ZEY
(powod dyskwalifikacji probki-pojemnika)

................................................................................................................
................................................................................................................
.................................................................................................................
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* niepotrzebne skresli¢
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PROTOKOL. WIZUALNEJ OCENY WODY W

KAPIEEISKU/MIEJSCU WYKORZYSTYWANYM DO KAPIELI*
NR.. W /[1352 /18

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

e L
1. Miejsce pobrania probki — adres obiektu:..lmlﬁd.z.f?liw. ’ <{(,; ;3.[.{4. e ——

L PRAG B ALTON. T
2. ID KAP IDPPPW...oo

3. Zakwity sinic (smugi , kozuch, piana):
\( ~ brak

— obecne

4. Rozmnozenie si¢ makroalg

\/ — brak

— obecne

5. Materialy smoliste powstajgce w skutek rafinacji, destylacji lub jakiejkolwiek obrobki
pirolitycznej w szczegdlnosci pozostatosci podestylacyjnej, lub szkto, tworzywa sztuczne,
guma oraz inne odpady (w ilosci nie nadajgcej si¢ natychmiast usung¢) stanowigce zagrozenie
dla zdrowia lub zycia 0sob kapigcych sie:

r

—~ brak

: Y

—  ODECNE (WyMienic JAKIE ) v vttt ettt ettt et e e e e et e

6. Ogolna ocena wizualnej przydatnosci wody do kapieli:
| — przydatna

— nieprzydatna

p '5 #
7. Data i godzina sporzadzenia oceny wizualnej Q’?O}&%g” ..... 8 .
8. Podpis osoby dokonujgcej oceny wody w MOUDK ,,])JHMTUN 1 :@%
UWAGI
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*niepotrzebne skresli¢



