Komenda Powiatowa Painstwowej Strazy Pozarnej w Ciechanowie

a\e Bezp 7
3 4 °e°
I |\
) O’n w@ @
> A STRAZ - * ., . »°°‘
PiSTHOY o &”Pﬂm\m e, O gn |kv

S

REGULAMIN
SALI EDUKACYJNE!
»O GNIK’

I. Czes¢ ogodlna

1. Zajecia w Sali edukacyjnej,, OGNIK” odbywajg sie wytgcznie na podstawie harmonogramu

zgtoszen.

2. Zgtoszenie grupy odbywa sie poprzez rezerwacje terminu, ustalonego z sekretariatem

Komendanta Powiatowego PSP w Ciechanowie pod numerem telefonu: 23 671 28 50.

3. Potwierdzeniem odbycia wizyty jest przestanie skanu wypetnionej karty zgtoszeniowe],
znajdujacej sie na stronie komendy w zaktadce ,, Pobierz” na adres:

ciechanow@mazowsze.straz.pl, badzZ osobiste dostarczenie jej do sekretariatu.

4. Zajecia w Sali edukacyjnej OGNIK sg bezptatne i adresowane do dzieci w wieku szkolnym.
W uzasadnionych przypadkach zajecia mogg zostaé przeprowadzone dla grup

przedszkolnych, mtodziezy, bgdz oséb dorostych.

5. Maksymalna liczba uczestnikow wynosi 30 osob. W przypadku zgtoszenia wiekszej grupy

niz 30 0sodb, uczestnicy zostang podzieleni na mniejsze grupy.
6. W ciggu dnia, zajecia w Sali edukacyjnej ,, OGNIK” prowadzone sg maksymalnie dla 2 grup.
7. Zajecia edukacyjne trwajg do 2 godzin zegarowych ( 120 min.).

8. Opiekunowie dzieci potwierdzajg zapoznanie sie z niniejszym regulaminem podpisujac

osSwiadczenie o tresci ,, Zapoznatem/am sie i akceptuje Regulamin Sali edukacyjnej OGNIK”.

9. Opiekunowie dzieci potwierdzajg zapoznanie uczestnikdw spotkania z podstawowymi


mailto:ciechanow@mazowsze.straz.pl

zasadami BHP obowigzujgcymi na terenie Sali edukacyjnej.

10. Opiekunowie dzieci potwierdzajg zapoznanie dzieci ze Standardami Ochrony Matoletnich
obowigzujgcymi w KP PSP w Ciechanowie znajdujgcymi sie na stronie komendy w zaktadce ,,

O nas” - ,, Standardy Ochrony Matoletnich”.

11. W przypadku zauwazenia niebezpieczenstwa lub wystgpienia nieszczesliwego wypadku

nalezy niezwfocznie powiadomic osobe prowadzaca zajecia.

ll. Zasady korzystania z pomieszczen Sali edukacyjnej

,» OGNIK”.

1. Korzystanie z pomieszczenn Sali edukacyjnej ,, OGNIK” odbywa sie wytgcznie
w obecnosci prowadzgcego zajecia.

2. Uzytkownikéw pomieszczern obowigzuje obuwie zastepcze oraz zachowanie porzadku
i czystosci. Obuwie zastepcze opiekun grupy organizuje we wtasnym zakresie.

3. W trakcie zajec uczestnicy poruszajg sie w grupie, pod nadzorem opiekuna i instruktora.

lll. Zabrania sie uczestnikom Sali edukacyjnej,, OGNIK”:

1. Korzystania z wyposazenia pomieszczen Sali edukacyjnej ,, OGNIK” niezgodnie z jej
przeznaczeniem.

2. Wsiadania do pojazddow pozarniczych oraz obstugiwania sprzetu bez zgody prowadzgcego
zajecia.

3. Wchodzenia po drabinie bez asekuracji osoby prowadzgcej zajecia.

4. Spozywania positkdw i picia napojow w trakcie prowadzonych zajeé.

5. Oddalania sie od grupy oraz przebywania w innym pomieszczeniu na terenie jednostki bez

wiedzy i zgody osoby prowadzacej zajecia.

IV. Odpowiedzialnos¢

1. Opiekun grupy ponosi petng odpowiedzialnos¢ za bezpieczenstwo podopiecznych oraz za
zniszczenia lub uszkodzenia wyposazenia spowodowane uzyciem go przez uczestnikow

niezgodnie z instrukcjg uzytkowania i zobowigzany jest do pokrycia powstatej szkody.

2. Funkcjonariusze oraz pracownicy Komendy Powiatowej PSP w Ciechanowie nie ponoszg
odpowiedzialnosci za wypadki i inne zdarzenia powstate podczas uczestnictwa w zajeciach

oraz za przedmioty pozostawione w szatni.



3. Kwestie sporne oraz sprawy zaistniatych szkdd i pokrycia ewentualnych kosztéw naprawy
lub wymiany sprzetu w pomieszczeniach Sali edukacyjnej ,, OGNIK” rozpatruje Komendant

Powiatowy PSP w Ciechanowie.

4. W sprawach nieuregulowanych w niniejszym regulaminie zastosowanie majg przepisy

Kodeksu Cywilnego.



Karta zgtoszenia

Nazwa placéwki ( pieczatka) Data

llo$¢ oséb w grupie

Przedziat wiekowy grupy

Imie i nazwisko opiekuna (opiekundéw)
Telefon kontaktowy

Proponowany termin wizyty (do
uzgodnienia)
(data, godzina)

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie
i akceptuje Regulamin Sali edukacyjnej
,, OGNIK”*

Data i czytelny podpis opiekuna

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie ze
Standardami Ochrony Matoletnich
obowigzujgcymi w KP PSP w
Ciechanowie*

Data i czytelny podpis opiekuna

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na
wykonywanie fotografii oséb
uczestniczgcych w zajeciach oraz ich
publikacje na stronie internetowej
jednostki

Data i czytelny podpis opiekuna

Potwierdzam zapoznanie grupy
dzieci/mtodziezy oraz ich opiekundéw
z obowigzujgcymi zasadami BHP na

terenie i obiektach Komendy Powiatowej

Panstwowej Strazy Pozarnej
Ciechanowie**

Data i czytelny podpis instruktora

*zgody obowigzkowe
**wypetnia osoba prowadzaca zajecia




