Harcerski
Rajd Nocny
25-26.08.2026 r.

“GORACZKA
ZLOTA”



Regulamin Rajdu Nocnego ,,NOCnik 5”
~+GORACZKA ZEOTA”

Termin: 25-26.09.2026 r.

Organizator: Btekitny Krag Instruktorski - ZHP Btekitny Szczep Dzieci
Gor, Hufiec ZHP Kielce - Potudnie

Komenda rajdu:

hm. Maciej Wlazto;

phm. Aleksandra Janik;

pwd. Ewa Cieslik;

pwd. Kamil Jarnicki;

pwd. Grzegorz Paciejewski.

Cele Rajdu:

propagowanie turystyki pieszej;

propagowanie postaw i zachowah proekologicznych;
poznanie atrakcji turystycznych Ponidzia;
podsumowanie akcji naborowych;

inauguracja pracy druzyn w roku harcerskim 2026/2027.
Charakterystyka rajdu: ,NOCnik 5” — rajd z przejSciami nocnymi.
Uczestnicy:

Uczestnikami mogg byC: Harcerze, Harcerze Starsi i Wedrownicy
zgloszeni w patrolach (5-10 osoéb) posiadajgcych petnoletnich
opiekundéw.

Od uczestnikdéw oczekujemy zachowania zgodnego z zasadami
opisanymi w Prawie Harcerskim i Prawie Zucha.

»NOCnik” skfadat sie bedzie z nastepujgcych etapow:



Harcerze

25.09.2026 r.

e Zbidrka na dworcu PKP Kielce Gtéwne (18:45)%;

® Przejazd do stacji Busko Zdréj (PKP)(19:12-20:04);
® Marsz, ok 17 km (20:04-1:00);

e Pinczéw — nocleg;

26.09.2026 .

® Zajecia programowe (09:00-12:30);
® Marsz —ok 15 km (12:30- 18:00) z przerwg na obiad;
e Powrdt do Kielc (PKP) (19:45-20:24)

8. W ramach wpisowego organizatorzy zapewniajq:

wejScie do muzedw;

nocleg w warunkach biwakowych w budynku;

obiad 26.09.2026 r. (Sniadania i kolacje patrole zapewniajg sobie
we wlasnym zakresie)

plakietke rajdowsa;

przejazd kolejkg waskotorowg;

przewdz gtéwnych plecakow.

9. Obowigzkowe wyposazenie uczestnika (harcerza) to w szczegdlnoSci:

mundur harcerski,

Spiwor, karimata,

menazka,

obuwie na zmiane,

latarka,

elementy odblaskowe np kamizelka,

inne elementy ekwipunku pozwalajgce na marsz w réznych
warunkach pogodowych i utrzymanie czystosci,

! Dotyczy patroli z Kielc i okolic, start rajdu jest zsynchronizowany z przyjazdem pociggu
do Buska Zdroju uczestnicy z poza Kielc mogg do niego wsig$¢ na stacjach po$rednich
lub dotrze€ innym potgczeniem



10.

11.

12.

13.

14,

e legitymacje szkolng,

® ubezpieczenie — w przypadku oséb nie objetych ogdlnym
ubezpieczeniem ZHP.
Zgtoszenia:

Patrolowi majg obowigzek zgtosi¢ swoj patrol poprzez karte zgtoszenia
(zat.3) maksymalnie do dnia 14.09.2026 r. Karte zgloszenia nalezy
przestaC na maila janik.aleksandra@zhp.net.pl

Koszt:

180 z! (harcerze, harcerze starsi i wedrownicy),

100 zt (opiekun patrolu- maksymalnie 1 osoba na 9 uczestnikéw)
Wypetnienie ankiety jest rownoznaczne z obowigzkiem zaptaty do dnia
do 18.09.2026 r. na konto Hufca ZHP Kielce-Potudnie: 73 1500 1458
1214 5004 4775 0000. Tytut przelewu NOCnik 2026 i imie nazwisko
druzyna. Po dokonaniu wptaty nalezy przestaé potwierdzenie
wykonania przelewu na maila janik.aleksandra@zhp.net.pl
Kazdy niepetnoletni uczestnik rajdu musi posiadaC podpisang przez
rodzica/prawnego opiekuna zgode na wyjazd wg. wzoru ponizZej (zat.1)
Kazdy niepetnoletni uczestnik rajdu, jesli przyjmuje na state leki, musi
posiadaC podpisang przez rodzica/prawnego opiekuna zgode na
podawanie lekéw wg. wzoru ponizej (zat.2). Leki nalezy przekazaé
opiekunowi na miejscu wyjazdu w woreczku opisanym imieniem i
nazwiskiem dziecka.

Ostateczna interpretacja niniejszego regulaminu nalezy do
organizatorow.



Zal. 1: Zgoda na udziat

Ja, niZzej podpisany/a .....ccccceviiiiieeiie e, , legitymujgcy/a sie
dowodem osobistym o numerze.............uuu...... , Wyrazam zgode na
udziat mojego dziecka........ccccoeviriiiiiiieeeiieeee, , W rajdzie nocnym

NOCnik 5, organizowanym przez Bftekitny Szczep Dzieci Gor,
odbywajgcym sie w dniach 25-26 wrzeSnia 2026.

Podpis rodzica/ nr telefonu
opiekuna prawnego rodzica/opiekuna prawnego



Zal. 2: ZGODA NA PODAWANIE LEKOW

Ja, niZzej podpisany/a wyrazam zgode na podawanie lekdw przez
petnoletniego opiekuna/wychowawce podczas rajdu NOCnik mojemu
dziecku oo, wedtug nastepujgcego
dawkowania:

Lp. [Nazwa leku X* Dawka Pora dnia

1.

*Zammaczy¢ w kolumnie X znak [x], jesli lek wymaga specjalnego przechowywania np. w lodowce

RownoczeS$nie zapewniam, iZ przekazatem/am dziecku wystarczajgcg
liczbe w/w lekéw o odpowiednim terminie przydatnoSci.

Podpis rodzica/prawnego opiekuna



Zal 3. KARTA ZGLOSZENIA

Zgtoszenie patrolu

(nazwa patrolu)

L.P.

Imie i nazwisko

Numer w ewidencji

Druzyna

Funkcja (patrolowy opiekun
uczestnik)

9

10

Czy ktokolwiek w powyzszej listy posiada jakie$ specjalne

wymagania Zywieniowe?

Jesli tak to jakie i ile
0T 0] o

TAK/NIE




Podpis wychowawcy/opiekuna grupy



