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11. | Kontrola przeprowadzona w obecnosci " (Fynkeja)
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Oswiadczam o braku okolicznosei uzasadniajacych Dam i pudpzs osoby/oséb /
wylaczenie mnie zudzialu w kontroli stanu ko"ffOhqucﬁfi/komr‘OhUQCyth Wﬁoczyﬁf’k J
i warunkow realizacji niniejszego wypoczynku N
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Zakres liontroli

Kontrola w zakresie prawidlowosci organizacji wypoczynku zgodnie z ustawq z dnia 7 wrzesnia 1991 r.
o systemie o$wiaty (4j. Dz. U. z 2022 r. poz. 2230) oraz rozporzqdzeniem MEN z dnia 30 marca 2016 1.
w sprawie wypoczynku dzieci i mlodziezy (Dz. U. 2016 poz. 452, z péin. zm.).

L Obowigzki organizatora

1) stan bezpieczenstwa

Podstawa prawna Wymaganie "TAK | NIE
art. 92¢ ust. 2 Organizator zapewnil bezpieczne i higieniczne warunki (
pkt. T ustawy wypoczynku, a w przypadku wypoczynku z udzialem dzieci

i mlodziezy niepelmosprawnej — zorganizowat wypoczynek w
obiekcie lub na terenie dostosowanym do potrzeb wynikajgcych z
rodzaju niepelnosprawnosci uczestnikéw wypoczynku.

W obiekcie dostepne sg miejsca, w ktérych pracownicy |
i uczestnicy mogg umy¢ rece mydlem i ciepla woda.
Proponowany zakres kontroli:

obserwacja zaopatrzenia obicktu w $rodki czystosci (mydlo, ciepla woda); obserwacja i ocena stanu
czystosci sanitariatéw, sypialni, pomieszczen do prowadzenia zajec i ocena terenu obiektu pod kqtem
ewentualnych zagrozen dla bezpieczenistwa uczestnikow wypoczynku
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Opis stanu faktycznego:

2) Program wypoczynku

Podstawa prawna Wymaganie ‘TAK |/ NIE

art. 92 c ust. 2 pkt 4 | Program wypoczynku i planowane zajgcia dostosowane sa do | /

ustawy wieku, zainteresowan, potrzeb uczestnikéw, ich stanu zdrowia, |
sprawnosci fizycznej i umiejetnosei. ' /

Opis stanu faktycznego: > -

’

3) Dostep do opieki medycznej

Podstawa prawna Wymaganie TAK | NIE
art. 92¢ ust. 2 Organizator wypoczynku zapewnia dostep do opieki medycznej:
pkt 3 ustawy a) w ramach §wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych na

zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw

publicznych (Dz. U. z 2021 r., poz. 1285, z pé#n. zm.) lub A ,
b) na podstawie umowy zawartej z lekarzem, pielggniarkg lub e » i
ratownikiem medycznym. ' : \\

Opis stanu faktycznego: (}) P
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1I. Obowiazki kierownika wypoczynku

1) Organizacja grup

Podstawa prawna | Wymaganie TAK ¢ NIE
§ 4 ust. 1-3 Liczba uczestnikéw wypoczynku pozostajacych pod opieka X
rozporzadzenia jednego wychowawcy wypoczynku nie przekracza: 15 osob w L




przypadku grupy z dzieé¢mi do 10 roku zycia oraz grupy
mieszanej, w ktérej sg dzieci do 10 roku zycia
i 20 osob w przypadku uczestnikow powyzej 10 r.z.

Dopuszcza si¢ udzial nie wiecej niz 2 uczestnikow
niepelmosprawnych lub przewlekle chorych w grupie pozostajacej
pod opieka jednego wychowawcy wypoczynku, o ktorej mowa w §
4 ust.1 i 2. W przypadku wypoczynku organizowanego wylacznie
dla dzieci niepetnosprawnych lub przewlekle chorych liczba
uczestnikow wypoczynku w grupie pozostajacej pod opieka
jednego wychowawcy wypoczynku powinna by¢ zgodna z liczbg
dzieci okreslong w przepisach wydanych na podstawie art.60 ust.2
ustawy (dotyczy przedszkoli i szkot specjalnych).

Opis stanu faktyeznego: 5
2) Kierowanie wypoczynkiem

Podstawa prawna Wymaganie | TAK | NIE

§5 ust. 1 Opracowal program wypoczynku i organizuje prace N

rozporzadzenia, art. | w oparciu o program wypoczynku. }\

92cust. 2pkt4i5 | Opracowat plan pracy. e

oraz art. 92j ustawy | Opracowal rozktad dnia. <]
Przydzielit szczegblowe zakresy czynnoéci wychowawcom <, /

wypoczynku, trenerom i instruktorom sportu, rekreacji, animacji
kulturalno-oswiatowej, lektorom jezyka i innym osobom
prowadzacym zaj¢cia podczas wypoczynku.

2

Nadzoruje i przestrzega bezpiecznych i higienicznych warunkoéw
wypoczynku np. m.in. poprzez:

o

1) okreslenie zadan wychowawcow w zakresie zapewnienia
opieki i bezpieczenstwa uczestnikom wypoczynku

2) opracowanie regulaminu wypoczynku i zapoznanie
z nim uczestnikéw wypoczynku

3) nadzor nad wyzywieniem uczestnikow

4) zapoznanie uczestnikow wypoczynku z zasadami
bezpieczenistwa (m.in. poprzez opracowane regulaminy, wpisy
w dzienniczkach zajeé potwierdzajgce wykonanie zadan
zwigzanych z zapewnieniem uczestnikom bezpieczenistwa itp.).
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5) kontrolowanie wykonywania obowigzkow przez
wychowaweow i pozostate osoby prowadzace zajecia z
dzie¢mi oraz kontrolowame reahzafjl programu — formy
kontroli:
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art. 92l ust. 21 6
ustawy

6) jezeli doszto do wypadku uczestnika wypoczynku
-zostaly powiadomione odpowiednie osoby i stuzby
(rodzice uczestnika lub osoba wskazana przez pelnoletniego
uczestnika wypoczynku, organizator wypoczynku, kurator
wilasciwy z uwagi na siedzibe lub miejsce zamieszkania
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organizatora wypoczynku , kurator oswiaty z uwagi na miejsce
lokalizacji wypoczynku, dyrektor szkoly lub placowki, rada
rodzicow, prokurator, panstwowy inspektor sanitarny)

- sporzadzono protokot powypadkowy w 3 egzemplarzach
(dla rodzicéw uczestnika wypoczynku Iub pelnoletniego
uczestnika wypoczynku, organizatora wypoczynku, kuratora
oswiaty wlasciwy ze wzgledu na miejsce lokalizacji
wypoczynku).

Opis stanu faktycznego:

III. Obowiazki wychowawcey/wychowawcow
Podstawa prawna Wymaganie TAK | NIE
§5 ust.2 Prowadzi/prowadza dziennik/dzienniki zajgé realizowanych N
rozporzadzenia podczas wypoczynku. ‘\
Opracowal/opracowali plan pracy uczestnikéw wypoczynku N |
zorganizowanych w grupie. e
Organizuje/organizujg zajecia zgodnie z rozktadem dnia " i
i realizuje/realizujg program wypoczynku (na podstawie analizy
programu i dziennika zajec). /
Opis stanu faktycznego: s
1v. Dokumenty -
Podstawa prawna Wymaganie — dokument jest zgodny ze wzorem TAK,/ NIE
Zalgcznik nr 5 Dziennik zaje¢ jest zgodny ze wzorem (zawiera: dane dotyczgce |\
miejsca wypoczynku, organizatora, oznaczenie grupy, imig i nazwisko | \ /
kierownika wypoczynku i wychowawcy, datg rozpoczecia i zakoficzenia | | /
zajeé, wykaz uczestnikéw grupy — imig i nazwisko, rok urodzenia, ’
tygodniowy plan pracy — zadanie, termin, odpowiedzialny za wykonanie, \
uwagi o wykonaniu, data, godzina, tresé zajec, uwagi o przebiegu, uwagi
i zalecenia). \/
Zalgcznik nr 6 N 7
(rozporzqdzenie MEIN | Karta kwalifikacyjna uczestnika wypoczynku jest zgodna \\
z dnia 22 lipea 2021 r. | Z€ WZOrem. _ \ ;
zmieniajgce 47 /

rozporzqdzenie w
sprawie wypoczynku
dzieci i mlodziezy (Dz.
U. poz. 1548).

Liczba kart jest zgodna z liczba uczestnikow wypoczynku.

Opis stanu faktycznego:




V. Kwalifikacje kadry

1) Kierownik wypoczynku

Podstawa prawna art. 92 c ust. 2 pkt 2 lit. a oraz 92p ust. 1, 3, 4, 5 i 8 ustawy o systemie
o§wiaty, zal. nr 9 rozporzagdzenia, ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o
przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepczosciq na tle seksualnym (1.j. Dz. U. z
2020 r, poz. 152)

Imig i nazwisko

\,‘J‘\, VAL \11 Lra’Se Gl

Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI (w tym czy kierownik posiada dokument poswiadczajgcy
co najmniej trzyletnie doswiadczenie w wykonywaniu zadar
dydakiyczno-wychowawczych lub opiekuriczo-wychowawezych,
uzyskanych w okresie ostatnich 15 lal)

Kwalifikacje

Zaswiadczenie z KRK | — | —— | data dokumentu: J’\/q;e G'wuaf &

Oéwiadezenie o KRK | ><) data dokumentu: (/ NALDCS [/

Informacja z RSPnTS “‘>< data dokumentu: 0O 9, {Q O’z /5 N

2) Wychowawcy wypoczynku

L.p. | Podstawa prawna art. 92c ust, 2 pkt 2 lit a oraz art. 92p ust. 2, 6 i 8 ustawy
o systemie oswiaty, zal. nr 10 rozporzgdzenia, ustawa z dnia 13
sty HUTE i o imint et s bt e e 'Jrzestgpczos'ciq

)

1. | Imi¢ i nazwisko

Zakres kontroli

Kwalifikacje \/

Zaswiadczenie z KRK. g —— | data dokumentu: f\/ A A @(,obvat /D%

Oswiadczenie o niekaralnosci data dokumentu: /(). O/, )\JO’7 %

—
Informacja z RSPnT'S g data do"”’"‘*”‘“-’ / ( 02 K87 %u

2. | Imie¢ i nazwisko

Zakres kontroli

Kwalifikacje

N

=

Zaswiadczenie z KRK. —— || data dokumentu: ||}/ //t/ ]

X

(o grit)
Osdwiadczenie o niekaralnodci data dokumentu: U (/.{ y N() Z Lj ,/

Informacja z RSPnTS data dokumentu. (C Q7. 2 Y7 .7f /
3. | Imig¢ i nazwisko -

Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI
Kwalifikacje
Zaswiadczenie z KRK. data dokumentu;




O$wiadczenie o niekaralnosci data dokumentu: )
Informacja z RSPnTS data dokumenti: — Z
4. | Imig i nazwisko
Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI
Kwalifikacje
//
Zaswiadczenie z KRK data dokumentu:
Oswiadczenie o niekaralnosci data dokumentu:
Informacja z RSPnTS data dokumenti:—"
5. | Imie i nazwisko
Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI
Kwalifikacje '
Zaswiadczenie z KRK data dokumentu:
Oswiadczenie o niekaralnosci data dokumentu:
Informacja z RSPnTS data dokumentu: -
3) Pozostala kadra
L.p. | Podstawa prawna art. 92 c ust. 2 pkt 2 lit a oraz art. 92p ust. 2, 6 i 8 ustawy o
systemie o$wiaty, zal. nr 7 rozporzadzenia, ustawa z dnia 13
maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepczoscia
na tle seksualnym (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 152)
1. | Imig i nazwisko, funkeja - -
Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI
Zaswiadczenie z KRK data dokumentu.
O$wiadczenie o niekaralno$ci data dokumentu: e
Informacja z RSPnTS data dokumentu:
2. | Imig i nazwisko, funkcja
Zakres kontroli TAK | NIE | UWAGI
Zaswiadczenie z KRK/data data dokumentu: )
O$wiadczenie o niekaralnos$ci data dokumentu: ______———
Informacja z RSPnTS/data | —"| data dokumentu:

4) Podsumowanie - kadra wypoczynku

-
Opis stanu faktycznego
~
VL Wyniki kontroli:

| Stwierdzone nieprawidlowosei, zakres, przyczyny i skutki: I




p
D
Osoba/osoby odpowiedzialne (Imie i nazwisko, petniona funkcja)
; : e

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

Zgodnie z art. 92m ust. 12 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie o$wiaty
organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo osoba upowazniona ma prawo odmoéwié
podpisania protokohu.

Informacija o fakcie odmowy podpisania Drotoko_{u:

Zgodnie z art. 92m wust. 13 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty
organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo osoba upowazniona w terminie
7 dni od otrzymania protokotu kontroli moze zglosi¢ do organu sprawujacego nadzor pedagogiczny
pisemne umotywowane zastrzezenia do ustalen w nim zawartych.
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(Miejscowosé) ’ (Data sporzqdzenia protokolu)
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