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DK.5553.53.2021.AGK Data kontroli 14.07.2021r.
PROTOKOL KONTROLI WYPOGCZYNKU

Kontrola planowafderaina (n/ewfasciwe skreslic)

Kontrola przeprowadzana na wWhniosek ... .. i e sreeisssieresreeosserissesersorsresseeerresor oo

Kontrola we wspoélpracy (nazwa inspekeji lub stréz‘y) .....................................................

l. Informacje podstawowe

Numer zgloszenia wypoczynku zamieszczonego

17633/MAZ/L-2021

1. w bazie wypoczynku
Forma wypoczynku Yomd A adg
2. (kolonia, ohdz, biwak, inna forma ~ podad faka) *{lﬁ‘wﬂ " ‘/LQ‘
. Od: Do:
3. | Termin wypoczynku 09.07.2021 18.07.2021

Ogolna liczba uczestnikéw wypoczynku, w tym:

)

4, | liczba uczestnikow w wieku do 16 roku zycia

8

liczba uczestnikéw niepetnosprawnych

0

5. | Liczba wychowawcdéw

Y

6. | Liczba innych os6b prowadzacych zajecia

)

7. | Dane organizatora wypoczynku

(Nazwa lub imig i nazwisko organizatora)

Animator Travel Sp. z 0.0.;

(Adres siedziby lub adres zamieszlkania organizatora)

Miynarska 35 lok. 7, 01-175 Warszawa

8. | Miejsce kontroli

{adres)

Osrodek Wypoczynkowy "Kama" ul. Baltycka 1 , 76-
150 Dartowo

9. | Dane kierownika wypoczynku

(Imie i nazwisko)

Olga Przybylska

(Adres zamieszkania)

10. | Kontrolujacy

(imie i nazwisko)
Anna Grabiec-Karwat

(Stanowiske siuzbowe) -
wizytator




5503.1.42.2021. AGK

(nr upowaznienia wydanego przez
7 achodniopomorskiego Kuratora Oéwialy)

1.

(Data rozpoczecia)

Data rozpoczecia i zakonczenia czynnosci 14.07.2021r.
kontrolnych (Data zakoriczenia)
14.07.2021r.

|l, Zakres kontroli.

Konfrola w Zzakresie prawidlowosci organizacji wypoczynku zgodnie z ustawg z dnia 7 wrzednia
1991 r. 0 systemie oéwialy (f. Dz. U. z 2020 r. poz. 1327, z péZn. zm.) oraz rozporzadzeniem MEN
zdnia 30 marca 2016 r. wsprawie wypoczynku dzieci i miodziezy (Dz. U. 2016 poz. 452},
MWylycznymi GIS, MZ i MEN dia organizatoréw wypoczynku letniego dzieci I mlodziezy w 2021 r.”

Stan bezpieczenstwa

Podstawa prawna

Wymaganie

TAK

NiE

art. 92c ust. 2
pkt. 2 ustawy

Organizator zapewnit bezpieczne i higieniczne warunki
wypoczynku, a w przypadku wypoczynku z udziatem dzieci i
miodziezy niepetnosprawnej —
obiekcie [ub na terenie dostosowanym do potrzeb
wynikajgacych z rodzaju niepeinosprawnosci uczestnikdw
wypoczynku,

zorganizowal wypoczynek w |-

Wytyczne GIS, MZ
i MEN

Whypoczynek jest zorganizowany w obiekcie przeznaczonym
tylko dla dzieci i miodziezy lub zawiera strefe dla nich
wyodrebniong, zapewnia ograniczenie kontaktu z osobami
niebedacymi uczestnikami wypoczynku,

wytyczne GIS, MZ
i MEN

W obiekcie dostepne sg miejsca, w kidrych pracownicy
i uczestnicy mogg umy¢ rece mydtem i cieptg woda.

wytyczne GIS, MZ
i MEN

W obiekcie w widocznym miejscu  umieszczone
sg dozowniki z ptynem do dezynfekeji rak.

wytyczne GIS, MZ
i MEN

Organizator zapewnif mozliwos¢ izolacji osoby wykazujacej
objawy wskazujgce na wystgpienie infekeji, w tym
w szezegdlnosci choroby zakaZnej.

PNV N PN PN

Proponowany zakres kontroli:

obserwacja zaopafrzenia obiektu w Srodki czystosci (mydfo, plyn do dezynfekeji, ciepta woda);
obserwacja i ocena stanu czystosci sanitariaféw, sypialni, pomieszczen do prowadzenia zajec -
pod katem wylycznych GIS, MZ i MEN, obserwacfa i ocena lerenu obiektu pod katem
ewentualnych zagrozesi dla bezpieczeristwa uczestnikéw wypoczynku

Opis stanu faktycznego:
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Opis stwierdzonych nieprawidiowosci:

Przyczyny:

Skutki: //

d

—

Osobalogoby
odpowigdzialne:

(Imie i nazwisko, peinfona funkcja)

Obowigzki organizatora

Podstawa prawna | Wymaganie TAK ;i NIE
wytyczne GIS, MZ | Przed rozpoczeciem wypoczynku kadra wypoczynku
i MEN zostata przeszkolona =z zakresu zachowania zasad |, /
bezpieczenstwa w okresie COVID19. (Oswiadczenie ></
kierownika) ‘
wytyczne GIS, MZ | Organizator opracowat i przedstawit uczestnikom i ich
i MEN rodzicom/prawnym opiekunom regulamin uczestnictwa, |
ktéry zawiera =zasady bezpieczenstwa uwzgledniajgce \{
aktualng sytuacjg epidemiologiczng oraz wytyczne GIS, MZ k
i MEN. (Regulamin uczestnictwa, oswiadczenie kierownika)
wytyczne GIS, MZ | Organizator przygotowat i zapoznal kadre wypoczynku z
i MEN procedurg postepowania na wypadek podejrzenia ><
zakazenia koronawirusem lub zachorowania na COVID-19
GIS (Procedura, osSwiadczenie kierownika)
Opis stanu faktycznego:
ifhod oo (e Lo panesd uy;’&”@éﬂ% ot o Dol i .
DO RV te U pofiwieaclio. 0pneloou e [ Zeporminde
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‘O\pis stwierdzonych nieprawidtowosci;

yd

Przyczyny

Skutki

e )

Osobalosob

g (Imf | Nzt jona funkcja)
odpowiedzialng—~——"

Dostep do opieki medycznej

Podstawa prawna

Wymaganie

TAK

NIE

art. 92c ust. 2

pkt 3 ustawy,
wytyczne GIS, MZ
i MEN

Organizator wypoczynku zapewnia dostep do opieki
medycznej w ramach:

a) w ramach Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych na
zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkdw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z pozn.
zm.) lub

Y

b} na podstawie umowy zawartej z lekarzem, pielegniarkg
fub ratownikiem medycznym.

wytyczne GIS, MZ
i MEN

Organizator zapewnit stata obecnos¢ pielegniarki, ratownika
medycznego, lekarza lub mozliwosé natychmiastowej
konsultacji z pielegniarkg, ratownikiem medycznym lub
lekarzem.

X

Opis stanu faktyczn go:
51040 Obrement /’w,j onu b OoRirp vlo lekome o pa Lo
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Opis stwierdzonych nieprawidiowosct:

! __ —
Przyczyny \\ /

— P
Skutki f’m\\><gw‘—
Oscbalosoby (Imie i nazwisko, petniora funkcja)
odpowiedzialne




Bezpieczenstwo na obszarach wodnych

Podstawa prawna | Wymaganie TAK | NIE

art. 92 c ust. 2 pkt
6 ustawy

Organizator wypoczynku zapewnia bezpieczne korzystanie
Z wyznaczonego obszaru wodnego zgodnie z ustawg z dnia
18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie oséb przebywajgcych

na obszarach wodnych (tj. Dz. U. z 2020 r., poz. 350,
z pozn. zm.). (Oswiadczenie kierownika)
§5ust. 1 pkt7 Do obowigzkéw kierownika 1 wychowawcy nalezy

rozporzadzenia
wylgcznie z wyznaczonych obszaréw wodnych, o ktorych

zapewnienie  uczestnikom  wypoczynku  Korzystania ><’ ‘
mowa w art.2 ww. ustawy. (O$wiadczenie kierownika)

wytyczne GIS, MZ | Na plazy, kapielisku uczestnicy wypoczynku majg ,
i MEN ograniczony kontakt z osobami trzecimi. (Oswiadczenie ><
kierownika)
Opls jstanu faktycznego: - .
Lo W Wwifimg WJMA m@_@f;m wm{\?p«w{ VY1008 a8
MW it b - 1o ;m A0 an g /M Lot u\»«‘;fﬂ AL finile
Wono e v f/vtu Mad, (;W}QC/L BAAL =

Opis stwierdzonych nieprawidlowosci:

-
P

Przyczyny -
— -

Skutki

Osobalosoby (kmig j nazwisko; pelniona funkcja) N

odpowiedzialne

Organizacja grup

Podstawa prawna

Wymaganie

TAK

NIE

§ 4 ust. 1-3
rozporzadzenia,
wytyczne GIS, MZ
i MEN

Liczba uczestnikdbw wypoczynku pozostajgcych pod opieka
jednego wychowawcy wypoczynku nie moze przekraczac:
15 oséb w przypadku grupy z dzieémi do 10 roku zycia oraz
grupy mieszanej, w ktorej sa dzieci do 10 roku zycia

i 20 osob w przypadku uczestnikdw powyzej 10 r.2.

Dopuszcza sie udziat nie wigcej niz 2 uczestnikow
niepetnosprawnych lub przewlekle chorych w grupie
pozostajacej pod opieka jednego wychowawcy wypoczynku,
o ktérej mowa w § 4 ust.1i 2. W przypadku wypoczynku
organizowanego wylgcznie dia dzieci niepetnosprawnych
lub przewlekle chorych liczba uczestnikéw wypoczynku w
grupie pozostajgcej pod opiekg jednego wychowawcy
wypoczynku powinna by¢ zgodna z liczba dzieci okreélong
w przepisach wydanych na podstawie art.60 ust.2 ustawy
(dotyczy przedszkoli i szkot specjalnych).




Opis stanu faktycznego:

odpowiedzialne

Opis stwierdzonych nieprawidiowosci: //
¢ -

Skutki

Osoba/osoby ( (i  razwisko, pemonafarkea) 7

\,,___.iw e

Obowiagzki kierownika

Podstawa prawna

Wymaganie

]
>
P

NIE

§5 ust 1
rozporzgdzenia,
art. 92j ustawy,
wytyczne GIS, MZ
i MEN

Organizuje prace w oparciu o program wypoczynku.

Program wypoczynku jest realizowany w sposob , ktory
ogranicza do minimum kontakt uczestnikéw z osobami
postronnymi.

Opracowat plan pracy.

Opracowat rozklad dnia.

Przydzielit szczegotowe zakresy czynnosci wychowawcom
wypoczynku, trenerom i instruktorom sportu, rekreacji,
animagcji kulturalno-o$wiatowej, lektorom jezyka i innym
osobom prowadzgcym zajecia podczas wypoczynku.

Nadzoruje 1 przestrzega bezpiecznych i higienicznych
warunkéw wypoczynku np. m.in. poprzez:

» okreslenie zadan wychowawcow w  zakresie
zapewnienia opieki i bezpieczenstwa uczestnikom
wypoczynku

¢ zapoznanie uczestnikdw wypoczynku -

Z regulaminem wypoczynku

* nadzdr nad wyzywieniem uczestnikow

s zapoznanie uczestnikéw wypoczynku z zasadami
bezpieczenstwa

APPRIXK] ¢ he < 1<

» kontrolowanie wykonywanie obowiazkéw przez
wychowawcow | pozostate osoby prowadzace
zajecia z dzieémi oraz kontrolowanie realizagiji
programu - formy kontroli:
pol OBRLAAR00 . ...
b DAL w...f/.\é’”{.;{,m . mgw ALl
u{ff’é,-{e: fﬂoa@ z’ixqu,,

e inne dzialania;
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Opisstanu-faktycznego:

Opis stwierdzonych nieprawidlowosci:

Przyczyny /

Skutki

Osobaloso (Irmig i nazwisko, pelniona fIfcE‘,v’a*)"‘“m-~=-==-.=_.,w
odpowiedzialné

Obowiazki wychowawcy

Podstawa prawna Wymaganie TAK

NIE

&5 ust 2 Prowadzi dziennik zajeé realizowanych podczas
rozporzadzenia wypoczynku.

zorganizowanych w grupie.

Organizuje zajgcia zgodnie z rozkladem dnia i realizuje
program wypaczynku (na podstawie analizy programu i
dziennika zajec)

Opracowat plan pracy uczestnikéw wypoczynku ><z

Opis stanu fakiycznego: r .
Ropny  potwitaviadly cealivatyy progomus ppootiit &
L AT L LA -

Opis stwierdzonych nieprawidiowosci:

Przyczyny A /

Skutki o

(9




//"’ R

Osobalosoby { K(\)jmi@ i nazwisko, pelniona funkcja) —

odpowiedzialne Iy )

Dokumenty

Podstawa prawna | Wymaganie — dokument jest zgodny ze wzorem TAK | NIE

Zalgcznik nr5 - Dziennik zaje¢ jest zgodny ze wzorem (zawiera: dane
dotyczgce miejsca wypoczynku, organizatora, oznaczehie
grupy, imie | nazwisko kierownika wypoczynku )
i wychowawcy, date rozpoczecia i zakoriczenia zajeé, wykaz x(/
uczestnikdéw grupy — imie i nazwisko, rok urodzenia, | *™
tygodniowy plan pracy — zadanie, termin, odpowiedzialny za
wykonanie, uwagi o wykonaniu, data, godzina, tre$é zajed,
uwagi o przebiegu, uwagi i zalecenia).

Zatacznik nr 6 Karta kwalifikacyjna uczestnika wypoczynku jest zgodna ze ‘&X/
wzorem -
Liczba kart jest zgodna z liczbg uczestnikéw wypoczynku ><

Opis stanu faktycznego:

0 Y, e e A O NroweolLOMe  /H AQMALLL (U SO g
’Z/Q, Eu\} ﬁEA} ﬂv\’:);{/f/f Vo !‘i

Opis stwierdzopych nieprawidfowosei-

Przyczyny

le..,...uu =

Skutki e
AT T e

Osobalosoby (imie i;i'az-wiskorpéfﬁiona funkcja)

odpowiedzialne ——

Kwalifikacje kadry*

Podstawa prawna Wymagane — przygotowanie, zaswiadczenie 2 KRK | TAK | NIE

art. 92pust. 1, 3,415 Kierownik wypoczynku
ustawy o systemie
oswiaty (Dz. U. z 2020r.,
poz. 1327 z pézn. zm.),
zat. nr 7 i 9 rozp.

art. 92p ust. 2, 68 ww. | Wychowawca wypoczynku
ustawy), zat. nr8i 10
rozp.

Wychowawca wypoczynku

Wychowawca wypoczynku

PSS E IS

Wychowawca wypoczynku




Opis stanu faktycznego
e oo © ke doe {, b w% AL/U&L/L{J{JL/&& J
RO Tk J il U v Lo LOE s fw/ cosn 20l o Q/M/& Lt

W O nedang W% CRAOLOUAIL oo

Opis stwierdzonych.nieprawi

Przyczyny

Skutki

Osobal/osoby / Ww;gﬁo, peinion f””’(CN
odpowiedziaine —

* 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 (. Dz.
U. z 2020 1. poz. 1327, z p6Zn. zm.) organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo
osoba upowazniona ma prawo ocdmowié podpisania profokotu. -

Informacja o fakcie odmowy podpisania protokofu:

12. Zgodnie z art. 92 m ust. 13 ustawy z dnia 7 wrzeénia 1991 r. o systemie o$wiaty
(ff,. Dz. U. z 2020 r. poz. 1327, z pdZn. zm.) organizator wypoczynku lub kierownik
wypoczynku albo osoba upowazniona w terminie 7 dni od otrzymania protokotu kontroli
moze zgtosi¢é do organu sprawujgcego nadzér pedagogiczny pisemne umotywowane
zastrzezenia do ustalen w nim zawartych.

1 LGN onchh bSO O

(Migjscowosd) (Data sporzgdzenia protokolu)
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(Cz In podprs kisrownika/organizatora wypoczynku/ {Czytelny podpis osoby konlrolujgcej}

fub osoby upowaznionej)







