KURATORIUM OSWIATY W SZCZECINIE

ul. Waty Chrobrego 4, 70-502 Szczecin tel. 91 44 27 500, fax 91 44 27 508
www.kuratorium.szczecin.pl e-mail: kuratorium(@kuratorium.szczecin.pl
WWEAS-DK.5553.95.2018. MLD 17 lipca 2018r.

PROTOKOL KONTROLI WYPOCZYNKU

Kontrola planowa

Kontrola przeprowadzana na wniosek Zachodniopomorskiego Kuratora Oswiaty

Kontrola we wspolpracy (nazwa inspekcji Iub Strazy) i i i i aaeessanansssamssassnaasanes eensrmaananeane

l. Informacje podstawowe

16977/DOL/2018-L

1 Numer zgtoszenia wypoczynku zamieszczonego
* | w bazie wypoczynku

T W
2. Forma wypoczynku O éo-ﬁ, g /)w@u«a

(kolonia, zimowisko, obéz, biwak, inna forma — podac jaka)

Od: Do:
3. | Termin wypoczynku 2018-07-10 2018-07-19

Ogédlna liczba uczestnikow wypoczynku, w tym: L{ A

4. | liczba uczestnikéw w wieku do 10 roku zycia 30
liczba uczestnikéw niepetnosprawnych O

5. | Liczba wychowawcow L’

6. | Liczba innych oséb prowadzacych zajecia —

FIKU-MYKU Joanna Citkéw

7. | Dane organizatora wypoczynku
ul. Mikotaja Kopernika 15/2 , 58-150

Strzegom

Osrodek Kolonijny ,,Bosman”

8. | Miejsce kontroli ul. Arciszewskiego 21, 78-100 Kolobrzeg
(Imig,i nazwisko) i
wlat, Cotloud
9. | Dane kierownika wypoczynku (Adres zamieszkania

1
¢ ’f(L‘M w‘j gﬁﬁ?



Maria t apacz-Domaradzka

st. wizytator
10. | Kontrolujacy

Upowaznienie nr 55653/3/47/2018

Data rozpoczecia-17.07.2018
1 Data rozpoczecia i zakoliczenia czynnosci

kontrolnych Data zakoriczenia -17.07.2018

Il. Zakres kontroli.

Kontrola w zakresie prawidfowosci organizacji wypoczynku zgodnie z ustawa z dnia 7 wrzesnia
1991 r. o systemie odwiaty (. Dz. U. z 2017 r. poz. 2198, z péZn. zm.) oraz rozporzadzeniem MEN
z dnia 30 marca 2016 r. w sprawie wypoczynku dzieci i mfodziezy (Dz. U. 2016 poz. 452).

Stan bezpieczenstwa

Podstawa prawna | Wymaganie TAK | NIE
art. 92c ust. 2 Organizator zapewnit bezpieczne i higieniczne warunki
pkt. 2 ustawy wypoczynku, a w przypadku wypoczynku z udziatem dzieci i

mtodziezy niepetnosprawnej — zorganizowat wypoczynek w
obiekcie lub na terenie dostosowanym do potrzeb
wynikajgcych z rodzaju niepetnosprawnosci uczestnikow
wypoczynku.

Proponowany zakres kontroli:

obserwacja i ocena stanu czystosci sanitariatow, sypialni, obserwacja i ocena terenu oSrodka
pod kgtem wystepowania ewentualnych zagrozen dla bezpieczenstwa uczestnikow
wypoczynku
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Opis stmerdzonycl’i nieprawidtowosci:~

Przyczyny:

Skutki:

Osobal/osoby (Imie i nazwisko, pefniona funkcja)
odpowiedzialne: ;
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Dostep do opieki medycznej

Podstawa prawna | Wymaganie TAK | NIE
art. 92c ust. 2 Organizator wypoczynku zapewnia dostep do opieki N
pkt 3 ustawy medycznej w ramach: K

a) w ramach Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych na
zasadach okres$lonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. ,
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze X
srodkow publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581, z pozn.
zm.) lub

b) na podstawie umowy zawartej z lekarzem, pielegniarka
lub ratownikiem medycznym.

Opis stanu faktycznego:
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Opis stwierdzonych nieprawidtowosci:

Przyczyny

Skutki

Osobal/osoby (Imie i nazwisko, petniona funkcja)
odpowiedzialne

Bezpieczelistwo na obszarach wodnych

Podstawa prawna | Wymaganie TAK | NIE
art. 92 ust. 2 pkt 6 | Organizator wypoczynku zapewnia bezpieczne korzystanie
ustawy Z wyznaczonego obszaru wodnego zgodnie z ustawg z dnia

18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie oséb przebywajacych K
na obszarach wodnych (Dz. U. Nr 208, poz. 1240 oraz z
2015 r. poz. 779). (Oswiadczenie kierownika)

§5ust. 1pkt7 Do obowigzkéw kierownika i wychowawcy nalezy
rozporzgdzenia zapewnienie  uczestnikom  wypoczynku  korzystania
wytacznie z wyznaczonych obszaréw wodnych, o ktérych ,
mowa w art.2 ustawy z dnia 18 sierpnia 2011r. o B
bezpieczenstwie o0séb przebywajacych na obszarach
wodnych (Dz.U. poz.1240 oraz z 2015r. poz.779, 1642
i1830), w obecnosci ratownika wodnego i wychowawcy
wypoczynku. (O$wiadczenie kierownika)
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Opis stwierdzonych nieprawidtowosci:

Przyczyny

Skutki

Osobal/osoby
odpowiedzialne

(Imie i nazwisko, petniona funkcja)

Organizacja grup

Podstawa prawna

Wymaganie

TAK | NIE

§ 4 ust. 1-3
rozporzadzenia

Liczba uczestnikdw wypoczynku pozostajgcych pod opieka
jednego wychowawcy wypoczynku nie moze przekraczaé
20 oséb. W przypadku grupy z dzie€mi do 10 roku zycia
oraz grupy mieszanej, w ktoérej sg dzieci do 10 roku zycia,
liczba uczestnikow wypoczynku pozostajgcych pod opiekg
jednego wychowawcy wypoczynku nie moze przekraczac
15 oséb.

Dopuszcza si¢ udziat nie wiece] niz 2 uczestnikow
niepetnosprawnych lub przewlekle chorych w grupie
pozostajgcej pod opieka jednego wychowawcy wypoczynku,
o ktérej mowa w ust.1 i 2. W przypadku wypoczynku
organizowanego wytacznie dla dzieci niepetnosprawnych
lub przewlekle chorych liczba uczestnikéw wypoczynku w

| grupie pozostajgcej pod opiekg jednego wychowawcy

wypoczynku powinna by¢ zgodna z liczbg dzieci okreslong
w przepisach wydanych na podstawie art.60 ust.2 ustawy
(dotyczy przedszkoli i szkét specjalnych).
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Opis stanu faktycznego:
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Opis stwierdzonych nieprawidtowosci:

Przyczyny

Skutki

Osobal/osoby
odpowiedzialne

(Imie i nazwisko, petniona funkcja)




Obowiazki kierownika

Podstawa prawna

Wymaganie

-

NIE

§5 ust. 1
rozporzadzenia,
art. 92 ustawy

Organizuje prace w oparciu o program wypoczynku.

Opracowat plan pracy.

Opracowat rozktad dnia.

Przydzielit szczegotowe zakresy czynnos$ci wychowawcom
wypoczynku, trenerom i instruktorom sportu, rekreagii,
animacji kulturalno-o$wiatowej, lektorom jezyka i innym
osobom prowadzacym zajecia podczas wypoczynku.

P4 XXy;

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

o okreSlenie zadan wychowawcéw w zakresie
zapewnienia opieki i bezpieczenstwa uczestnikom
wypoczynku

® zapoznanie uczestnikow wypoczynku z
regulaminem wypoczynku

e nadzdr nad wyzywieniem uczestnikow

e zapoznanie uczestnikdw wypoczynku z zasadami
bezpieczenstwa

e kontrolowanie wykonywanie obowigzkoéw przez
wychowawcow i pozostate osoby prowadzace
zajecia z dzie¢mi oraz kontrolowanie realizaciji
program; formy kontroli:

Se

legseaa.. 2. o0
:15!.‘!1./!.—{—?9;...‘ ..... uag

o) €,

................ fH%;fu&(CchWu .'gcml

%VXX% X | %

e inne dziatania:

Opis stanu faktycznego:
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Opis stwierdzonych nieprawidtowosci:

Przyczyny

Skutki

Osobal/osoby
odpowiedzialne

(Imie i nazwisko, petniona funkcja)
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Obowiazki wychowawcy

Podstawa prawna Wymaganie TAK | NIE
§5 ust 2 Prowadzi dziennik zaje¢ realizowanych podczas X
rozporzadzenia wypoczynku.

Opracowat plan pracy uczestnikéw wypoczynku e

zorganizowanych w grupie.

Organizuje zajecia zgodnie z rozktadem dnia i realizuje :
program wypoczynku (na podstawie analizy programu i 74
dziennika zajec)

Opis stanu faktycznego:J“ ir. ?‘gwp ¢ & WSJCWW

Opis stwierdzonych nieprawidtowosci:

Przyczyny
Skutki =
Osobalosoby (Imie i nazwisko, petniona funkcja)
odpowiedzialne -
Dokumenty
Podstawa prawna | Wymaganie — dokument jest zgodny ze wzorem TAK | NIE
Zatgcznik nr 5 Dziennik zaje¢ jest zgodny ze wzorem (zawiera: dane
dotyczgce miejsca wypoczynku, organizatora, oznaczenie
grupy, imi¢ i nazwisko kierownika wypoczynku ;
i wychowawcy, date rozpoczecia i zakonczenia zajec¢, wykaz )\
uczestnikbw grupy - imie i nazwisko, rok urodzenia,
tygodniowy plan pracy — zadanie, termin, odpowiedzialny za
wykonanie, uwagi o wykonaniu, data, godzina, tre$¢ zajec,
uwagi o przebiegu, uwagi i zalecenia).
Zatacznik nr 6 Karta kwalifikacyjna uczestnika wypoczynku jest zgodna ze R
wzorem
Liczba kart jest zgodna z liczbg uczestnikow wypoczynku -
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Opis stwierdzonych nieprawidiowosci:
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Przyczyny

Wi\ O(yob@’-f-? ¢ Svﬁww? ko Urocl g

Skutki by
Osobalosoby (Imie i nazwisko, petniona funkcja)
odpowiedzialne Org@le, zotor

"

Kwalifikacje kadry*

Podstawa prawna Wymagane — przygotowanie, zaswiadczenie z KRK | TAK | NIE

art. 92pust. 1,3,4i5 Kierownik wypoczynku
ustawy, roz. 9a ustawy

(20151, poz. 1629), zat. “ volce 2e Sficknesey ol
nr7i9rozp.

art. 92p ust. 2,61 8 Wychowawca wypoczynku .
ustawy, roz. 9a ustawy ‘zfuuﬂz,m'() 2€ 78>7'>Sﬂe:11€m
(2015 ., poz. 1629), zat.

nr8i 10 rozp.

Opis stanu faktycznego:

Opis stwierdzonych nieprawidlowosci:

Przyczyny

Skutki

(Imie i nazwisko, petniona funkcja)

Osobalosoby
odpowiedzialne

* ten zakres kontroli dotyczy tylko organizatora wypoczynku

11. Zgodnie z art. 92 m ust. 12 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oSwiaty (fj. Dz.
U. z 2017 r. poz. 2198, z péZn. zm.) organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo
osoba upowazniona ma prawo odmowi¢ podpisania protokotu.

Informacja o fakcie odmowy podpisania protokotu:

12. Zgodnie z art. 92 m ust. 13 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (4. Dz
U. z 2017 r. poz. 2198, z p6Zn. zm.) organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo
osoba upowazniona w terminie 7 dni od otrzymania protokotu kontroli moze zgtosi¢ do
organu sprawujgcego nadzor pedagogiczny pisemne umotywowane zastrzezenia do ustalen
w nim zawartych.

Hotelmes, 77,27 208

(Miejscowosc) (Data sporzgdzenia protokotu)

wa(’m é)/,&‘{ u) ﬂ7 blARSZY\t{(/ YTATOR
....................... ALl . Masie Fapoe Roeaelocw
(Czytelny podpis kierownika/organizatora/ (Czytelny podpis osoby ontro!wqcej) Maria tapacz-Domaradzha

osoby upowaznionej wypoczynku)



