
 
 
 
 
 

 بسمه تعالی 

 بازدیدکنندگان فردی  اظهار نامه

   
 

 

 لطفاً مطالب زیر را با دقت مطالعه کرده و فرم را امضاء و به رصدخانه ملی ایران تحویل دهید. 

 

واقع شده اند. در چنین ارتفاعی شما با کاهش فشار هوا مواجه  متر ۳۶۰۰تأسیسات رصدخانه ملی ایران در سایت گرکش ▪

همچنین به دلیل   در محل قله خودداری شود.  ، شوخی کردن و یا هرگونه بی احتیاطیبایست از دویدنلذا میهستید  

ای که توسط و خارج شدن از محدودهبدون هماهنگی  حساسیت ابزارهای رصدخانه ملی ایران از دست زدن به ابزارها  

 کارشناسان تعیین شده است اکیدا خودداری شود. 

 

قبل از صعود به    بایست  ای قلبی و یا تنفسی هستند میدر صورتی که دارای بیماری زمینه بازدیدکنندگان از این سایت   ▪

   . شویدد و ضمن کسب اجازه از توصیه های لازم بهره مند نارتفاعات بالا با پزشک خود مشاوره کن

 

 است. یمناسب ضرور کاپشناستفاده از کفش و لذا  مناطق کمتر است گرید  یهوا در قله نسبت به دما یدما  ▪

 

آفتاب سوختگ  یدرخشندگ ▪ به  است  پوست بخش  یآفتاب ممکن  از  برابر    ییها  منجر شود. حفاظت  در  بدن که   نور از 

  شی. ضمنا هوا با افزااست  یضرور  و استفاده از کرم ضد آفتاب  صورت و دست  ژهیوه  ب    رندیگ  یآفتاب قرار م  میمستق

 . شود یتر م ارتفاع خشک

 

با کاهش فشار    قیسرعت خود را کاهش دهد تا بدن فرصت تطب  شود  یم  هی در هنگام صعود به قله به راننده خودرو توص ▪

 در زمان صعود به قله می تواند از گرفتگی گوش جلوگیری کند آدامس جویدن  . کند  دایارتفاع را پ  شیاز افزا یهوا ناش

 

 

 /https://ino.org.irوبسایت رصدخانه ملی ایران  

 

 
 



 
 
 
 
 

 ............................. آقا  .................... اینجانب  سرپرست  و  والد  عنوان  ملی   ...........................................خانم     /به  شماره  به    .........

را مطالعه    های ایمنیو پروتکل  شده توسط رصدخانه ملی ایران در زمینه هشدار پزشکی   ئهاطلاعات ارا  ...........  ............................. ........ 

 دارم. و رضایت خود را برای انجام بازدید علمی فرزند خود از رصدخانه ملی ایران اعلام میکرده 

 

 ندارد.  مفرزندکنم که رصدخانه ملی ایران مسئولیتی در قبال خطرات ناشی از صعود به ارتفاعات در مورد بدین وسیله اعلام می

 

 

 

     تاریخ  و محل                                                                      امضاء    
   . 

  

 

 

 ............................................................... . ......... آدرس و تلفن: ................................................................................................................
 

 

 :  .................................................. . شماره تلفن تماس در مواقع ضروری )بستگان یا همکار(

 

 

 

   آموزی دانشبازدید علمی    نوع بازدید:


