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Приложение 3 к приказу 

департамента образования и молодёжной политики, 

отдела внутренних дел по городу Мегиону,

отдела организации здравоохранения и  контроля качества медицинской помощи, 

территориального отдела территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты 

прав потребителей и благополучия человека по ХМАО-Югре в г.Нижневартовске, Нижневартовском районе и г.Мегионе

от «30» апреля 2011 года №222-0
от «30» апреля 2011 года №56/1
от «08» июня 2011 года №287

от  «10»  июня 2011 года №185М
ИНСТРУКЦИЯ

сопровождающего организованной группы воспитанников и обучающихся муниципальных образовательных учреждений города Мегиона, выезжающей до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно

I. Общие положения

1.1. Сопровождающим группы воспитанников и обучающихся муниципальных образовательных учреждений города Мегиона (далее – сопровождающий группы детей), выезжающей до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно, назначается лицо в возрасте не моложе 23 лет.

1.2. Сопровождающий назначается из числа сотрудников учреждения приказом руководителя учреждения, осуществляющего отправку детей до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно. В приказе указываются состав группы, цель сопровождения, определяется мера ответственности за жизнь и здоровье детей в пути следования. Сопровождающий знакомится с приказом под роспись. 

II.  Квалификационные требования

2.1 Сопровождающий должен иметь среднее специальное или высшее педагогическое образование, стаж работы по специальности не менее 1 года, владеть формами и методами работы с детьми, коммуникативными навыками, обладать качествами ответственности, внимательности, мобильности, умения действовать в чрезвычайных обстоятельствах, а также навыками оказания первой доврачебной помощи. 

III. Обязанности Сопровождающего

3.1. Сопровождающий в своей деятельности руководствуется:

· Конвенцией ООН о правах ребенка;

· федеральным законом РФ от 24.07.1998 №124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации»;

· федеральным законом РФ от 30.03.1999 №52-ФЗ «О санитарно – эпидемиологическом благополучии населения»;

· правилами пожарной безопасности в Российской Федерации ППБ 01-03 от 27.06.2003;

· кодексом Российской Федерации об административных правонарушениях;

· трудовым кодексом Российской Федерации, 

· настоящими инструкцией и приказом.

3.2. Сопровождающий перед отправкой организованной группы детей до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно осуществляет организационно-подготовительную работу:

· знакомится с детьми, входящими в группу, знакомит детей с правилами безопасности в пути следования;

· организует и контролирует посадку детей в транспортное средство, размещение багажа в соответствии с представленным организатором списком детей.

3.3. При передвижении в пределах Ханты-Мансийского автономного – Югры в период сопровождения группы детей,  сопровождающий должен иметь:

· списочный состав группы детей, заверенный гербовой печатью и утверждённый руководителем учреждения;

· списочный состав детей, находящихся на каждом отдельном транспортном средстве, утвержденный руководителем учреждения;

· проездные документы для групп детей;

· оригиналы свидетельств о рождении или паспортов детей;

· страховые медицинские полисы детей и сопровождающего;

· список застрахованных лиц;

· приказ о назначении сопровождающим группы детей;

· командировочное удостоверение;

· личную медицинскую книжку;

· финансовые средства на непредвиденные расходы и осуществление мобильной связи, предоставленные организатором;

· аптечку,

· средства оперативной связи (сотовый телефон).

3.4. При передвижении в пределах муниципального образования город Мегион в период сопровождения группы детей,  сопровождающий должен иметь:

· списочный состав группы детей, заверенный печатью для документов и утверждённый руководителем учреждения;

· списочный состав детей, находящихся на каждом отдельном транспортном средстве, утвержденный руководителем учреждения, заверенный печатью для документов;

· проездные документы для групп детей;

· копии свидетельств о рождении или паспортов детей;

· копии страховых медицинских полисов детей и сопровождающего;

· список застрахованных лиц;

· приказ о назначении сопровождающим группы детей;

· личную медицинскую книжку;

· финансовые средства на непредвиденные расходы и осуществление мобильной связи, предоставленные организатором;

· аптечку,

· средства оперативной связи (сотовый телефон).

3.5. Во время следования к месту до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно групп детей сопровождающий осуществляет контроль за:  

· соблюдением детьми правил поведения на транспорте;

· соблюдением режима питания в пути следования;

· состоянием здоровья детей, в случае  необходимости оказания ребенку медицинской помощи сопровождающий обращается к медицинскому работнику, сопровождающему группу детей;

· соблюдением детьми режимных мероприятий (режим дня) в пути следования.

3.6. Сопровождающий должен:

· быть работниками Учреждения,

· пройти медицинский осмотр,

· уметь оказывать первую медицинскую помощь.

3.7. Сопровождающим лицам запрещается:

· оставлять детей без присмотра,

· употреблять спиртные напитки, психотропные вещества;

· разрешать поездку детям, имеющим травмы, симптомы заболевания (жар, боль, покраснение кожи и др.).


3.8. Во время движения автобуса первый сопровождающий должен находится на передней площадке салона, второй – на задней. 


3.9. Сопровождающие должны знать, где находятся предметы пожаротушения в салоне транспортного средства, уметь пользоваться ими. 


3.10. Сопровождающие должны знать порядок эвакуации из транспортного средства при возникновении аварийной ситуации.


3.11. Посадка и высадка детей производится после полной остановки автобуса под руководством сопровождающих. 


3.12. Перед началом движения сопровождающий должен убедиться, что количество детей   не превышает число посадочных мест, окна закрыты и подать команду на закрытие дверей.


3.13.  Во время движения сопровождающий должен следить за тем, чтобы дети не покидали своих мест, не ходили по салону.


3.14. При высадке один из сопровождающих выходит первым и направляет детей вправо по ходу движения за пределы проезжей части, второй контролирует выход из салона.

IV. Права Сопровождающего

4.1. Сопровождающий имеет право вносить предложения об отмене проведения мероприятия, сопряженного с опасностью для жизни и здоровья детей. Предложения предоставляются в письменном виде руководителю учреждения, организующего выезд групп детей до места проведения  спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий. 

V. Ответственность Сопровождающего

5.1. Сопровождающий несёт полную персональную ответственность (уголовную, административную, гражданско–правовую, дисциплинарную) в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации за сохранность жизни и здоровья,  сопроводительных и личных документов детей.

VI. Действия Сопровождающего в условиях чрезвычайной ситуации

6.1. В случае возникновения угрозы жизни и здоровью ребенка или группы детей (травматизм, болезнь, стихийные бедствия, насильственные действия и пр.) в местах организованного сбора, во время пути следования до места проведения спортивных, оздоровительных, культурно-массовых мероприятий и обратно незамедлительно оповещает дежурных сотрудников органов внутренних дел, медицинских сотрудников о данном факте, принимает меры по эвакуации детей.

С инструкцией ознакомлен (а) _____________________________________(Ф.И.О., подпись, дата)

Приложение 4 к приказу 

департамента образования и молодёжной политики, 

отдела внутренних дел по городу Мегиону,

отдела организации здравоохранения и  контроля качества медицинской помощи, 

территориального отдела территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты 

прав потребителей и благополучия человека по ХМАО-Югре в г.Нижневартовске, Нижневартовском районе и г.Мегионе

от «30» апреля 2011 года №222-0
от «30» апреля 2011 года №56/1
от «08» июня 2011 года №287

от  «10»  июня 2011 года №185М
ЗАЯВКА

на сопровождение организованной группы детей медицинским работником

Главному врачу_____________________________________

                          (наименование медицинского  учреждения)

от_________________________________________________

                (должность, ФИО руководителя)

  __________________________________________________

Прошу обеспечить сопровождение медицинским работником в период                                       с ________ 20____ года по ________ 20___ года 

группы воспитанников, обучающихся__________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________

по маршруту _______________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

до места проведения мероприятия______________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

О результатах рассмотрения прошу сообщить по адресу___________________________________

___________________________________________________________________________________
(почтовый адрес, номер телефона (факс), адрес электронной почты, )

___________________________________________________________________________________

______________________________                                            _____________________________

      (дата) 




    
                                               (подпись)

Приложение 5 к приказу 

департамента образования и молодёжной политики, 

отдела внутренних дел по городу Мегиону,

отдела организации здравоохранения и  контроля качества медицинской помощи, 

территориального отдела территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты 

прав потребителей и благополучия человека по ХМАО-Югре в г.Нижневартовске, Нижневартовском районе и г.Мегионе

от «30» апреля 2011 года №222-0
от «30» апреля 2011 года №56/1
от «08» июня 2011 года №287

от  «10»  июня 2011 года №185М
	СОГЛАСОВАНО


Директор департамента образования и молодёжной политики

___________________________________
«______»__________________20____года                                                                                                       

М.П.
	
	В отдел государственной инспекции безопасности дорожного движения отдела внутренних дел по городу Мегиону
от ______________________________________

(Должность, ФИО, муниципального образовательного учреждения)

_________________________________________

(адрес, телефон муниципального образовательного учреждения)
___________________  ___________________ 

                 (подпись)                                    (дата)

М.П.


ЗАЯВКА
Прошу   обеспечить   сопровождение  автомобилем (автомобилями) Госавтоинспекции в период с «______» ________ 20___ года по «______» _________ 20___ года
__________________________________________________________________

                  (часы, мин. число, месяц)                             (часы, мин. число, месяц)

        следующих транспортных средств:

	№

п.п
	Марка
	Государственный

регистрационный знак
	Дата проведения последнего

государственного технического осмотра
	Фамилия имя отчество водителя
	Номер водительского удостоверения разрешенные категории
	Водительский стаж в соответствующей  категории

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7


Примечание* в графе 2 по каждому транспортному средству обязательно делается пометка «Оборудован ремнями безопасности». 
для перевозки группы детей ___________________________________________________________


                                                                                            (социальная группа, количество)


в сопровождении должностных лиц ___________________________________________________

                                                                                            (фамилия имя отчество должность, контактный телефон)

по маршруту:________________________________________________________________________

 (адрес места начала перевозки, названия автомобильных дорог по маршруту перевозки, адрес места окончания перевозки)

О результатах рассмотрения прошу сообщить ___________________________________________
                                            (почтовый адрес, телефон городской (факс), сотовый, адрес электронной почты)
 ____________________________________         __________________________________________
                                         (дата)                                                                                                   (подпись)
Приложение 6 к приказу 

департамента образования и молодёжной политики, 

отдела внутренних дел по городу Мегиону,

отдела организации здравоохранения и  контроля качества медицинской помощи, 

территориального отдела территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты 

прав потребителей и благополучия человека по ХМАО-Югре в г.Нижневартовске, Нижневартовском районе и г.Мегионе

от «30» апреля 2011 года №222-0
от «30» апреля 2011 года №56/1
от «08» июня 2011 года №287

от  «10»  июня 2011 года №185М
УТВЕРЖДАЮ
 (должность, ФИО муниципального образовательного учреждения)

                                                                                                                                      «________» ________________________20_____года                                                                                                     

        М.П.
СПИСОЧНЫЙ СОСТАВ 
организованной группы воспитанников, обучающихся муниципального образовательного учреждения
Направляющихся по маршруту___________________________________________________________________________________________________

Наименование мероприятия с указанием периода проведения_________________________________________________________________________

	№ п/п
	Ф.И.О.

ребенка
	Дата рождения, кол-во полных лет
	Серия, № свидетельства о рождении (паспорт)
	Адрес проживания ребенка
	Контактная информация о родителях (ФИО, контактные телефоны)
	Отметка об отсутствии контакта с инфекционными больными в школе и по месту жительства
	Место 

учебы
	Примечание

	
	
	
	
	
	
	
	
	


ФИО исполнителя

Телефон

Приложение 7 к приказу 

департамента образования и молодёжной политики, 

отдела внутренних дел по городу Мегиону,

отдела организации здравоохранения и  контроля качества медицинской помощи, 

территориального отдела территориального управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты 

прав потребителей и благополучия человека по ХМАО-Югре в г.Нижневартовске, Нижневартовском районе и г.Мегионе

от «30» апреля 2011 года №222-0
от «30» апреля 2011 года №56/1
от «08» июня 2011 года №287

от  «10»  июня 2011 года №185М
УТВЕРЖДАЮ
 (должность, ФИО муниципального образовательного учреждения)

                                                                                                                                      «________» ________________________20_____года                                                                                                     

        М.П.
СПИСОЧНЫЙ СОСТАВ 
организованной группы воспитанников, обучающихся муниципального образовательного учреждения, 
находящихся на транспортном средстве №_____

Направляющихся по маршруту___________________________________________________________________________________________________

Наименование мероприятия с указанием периода проведения_________________________________________________________________________

	№ п/п
	Фамилия, имя, отчество ребенка
	Дата рождения, кол-во полных лет
	Серия, № свидетельства о рождении (паспорт)
	Контактная информация о родителях (ФИО, контактные телефоны)
	Адрес проживания ребенка
	Примечание

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


ФИО исполнителя

Телефон
