KARTA PRAKTYKANTA

.......................................................................................................................................................

(imię i nazwisko)

Termin praktyki: od dnia...........................................do dnia........................................................

Miejsce praktyki:

.......................................................................................................................................................

(nazwa zakładu pracy)

.......................................................................................................................................................

Uwagi dotyczące realizacji programu praktyk:

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... .......................................................................................................................................................

Ocena praktykanta dokonana przez opiekuna praktyki z ramienia zakładu:

Obecność ......................................................................................................................................

postawa ........................................................................................................................................

zaangażowanie .............................................................................................................................

inne uwagi dotyczące postawy praktykanta w czasie trwania praktyki zawodowej ...................

....................................................................................................................................................... ....................................................................................................................................................... .......................................................................................................................................................

Praktyki zawodowe – materiał nauczania

Semestr II SP BHP
1. Czynności organizacyjno – porządkowe (1 dzień- 8 godz.)
- ogólne zapoznanie z organizacyjną i strukturą produkcyjną zakładu.

- zapoznanie z regulaminem praktyki

- przepisy bhp i ppoż. w zakładzie

- zapoznanie słuchacza z działami, w których odbywać będą praktykę

2. Rozpoznanie zagrożeń wynikających z użytkowania maszyn i urządzeń mechanicznych, elektrycznych oraz aparatury chemicznej (3dni po 8 godz.)

- PKZ(Z.d)(12)14. Przeprowadzić kontrolę maszyn i urządzeń mechanicznych, elektrycznych oraz aparatury chemicznej pod kątem oceny zagrożeń związanych z ich eksploatacją

- PKZ(Z.d)(12)15 przeprowadzić analięą i ocenę zagrożeń wynikających z użytkowania maszyn i urządzeń mechanicznych, elektrycznych oraz aparatury chemicznej stosowanych na określonych stanowiskach pracy

- PKZ(Z.d)(12)16 podjąć działania mające na celu eliminację zagrożeń wynikających z użytkowania maszyn i urządzeń mechanicznych, elektrycznych oraz aparatury chemicznej stosowanych na określonych stanowiskach pracy

- PKZ(Z.d)(12)17 wskazać sposoby eliminowania zagrożeń wynikających z użytkowania maszyn i urządzeń mechanicznych, elektrycznych oraz aparatury chemicznej stosowanych na określonych stanowiskach pracy
3. Rozpoznanie zagrożeń wynikających z prowadzenia prac budowlanych i transportowych 
 (3dni po 8 godz.)

- PKZ(Z.d)(13)4 zidentyfikować zagrożenia wynikające z prowadzenia prac budowlanych

- PKZ(Z.d)(13)5 zidentyfikować zagrożenia wynikające z prowadzenia prac transportowych

- PKZ(Z.d)(13)6 zidentyfikować zagrożenia wynikające z prowadzenia prac budowlanych i transportowych

- PKZ(Z.d)(13)6 przeprowadzić analięą i ocenę zagrożeń wynikających z prowadzenia prac budowlanych i transportowych

- PKZ(Z.d)(13)7 podjąć działania mające na celu eliminację zagrożeń wynikających z prowadzenia prac budowlanych i transportowych

- PKZ(Z.d)(13)8 podjąć wskazać sposoby eliminowania zagrożeń wynikających z prowadzenia prac budowlanych i transportowych

4. Wnioski z przeglądów obiektów, pomieszczeń i stanowisk pracy pod względem zgodności z przepisami bhp (3 dni po 8 godz.)
-Z.13.1(4)2. Dokonać analizy danych uzyskanych podczas przeglądów obiektów, pomieszczeń i stanowisk pracy pod względem zgodności z przepisami bezpieczeństwa i  higieny pracy

-Z.13.1(4)3. Opracować na podstawie  analizy danych, uzyskanych podczas przeglądów obiektów, pomieszczeń i stanowisk pracy wnioski prewencyjne i zalecenia

-Z.13.1(4)5. Dokonać przeglądu obiektów, pomieszczeń i stanowisk pracy pod względem zgodności z przepisami bezpieczeństwa i  higieny pracy
-Z.13.1(4)6. Wydać opinię pokontrolną z przeprowadzonego przeglądu obiektów, pomieszczeń i stanowisk pracy pod względem ich zgodności z przepisami bezpieczeństwa i  higieny pracy
-Z.13.1(4)7. Przygotować raport z przeprowadzenia kontroli maszyn i urządzeń technicznych w przedsiębiorstwie

-Z.13.1(4)8.przeprowadzić kontrolę maszyn i urządzeń technicznych pod kątem przestrzegania przepisów bezpieczeństwa i  higieny pracy
-Z.13.1(4)9. przeprowadzić analizę danych uzyskanych w wyniku kontroli maszyn i urządzeń technicznych pod kątem przestrzegania przepisów bezpieczeństwa i  higieny pracy

Praktyki zawodowe – materiał nauczania

Semestr III SP BHP
1. Czynności organizacyjno – porządkowe (1 dzień- 8 godz.)
- zapoznanie się z wydziałami, w których będzie się odbywała praktyka oraz z harmonogramem praktyki
2.  Kontrola przydziału i stosowania środków ochrony indywidualnych oraz odzieży i obuwia roboczego (2dni po 8 godz.)

-Z.13.1(7)2. Sprawdzić prawidłowość i częstotliwość przydziału środków ochrony indywidualnej 
z wytycznymi przepisów w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy

-Z.13.1(7)3. Sprawdzić prawidłowość i częstotliwość przydziału odzieży i obuwia roboczego z wytycznymi przepisów w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy

3.  Badania i pomiary czynników środowiska pracy (2dni po 8 godz.)

-Z.13.3(4)4. Ocenić na podstawie badań wprowadzane do stosowania w zakładzie pracy substancje materiały 
i procesy technologiczne pod kątem ich szkodliwości dla zdrowia i zagrożeń wypadkowych

-Z.13.3(4)6. Zinterpretować wyniki badań i pomiarów czynników środowiska pracy

-Z.13.3(4)7. Przeprowadzić pomiary środowiskowe czynników szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy

-Z.13.3(4)8. Przeprowadzić pomiary czynników uciążliwych dla zdrowia w środowisku pracy

4. Ocena poziomu ryzyka zawodowego (1 dzień - 8 godz.)
-Z.13.3(5)1. Ocenić poziom ryzyka zawodowego powodowanego przez czynniki niebezpieczne, chemiczne, fizyczne, biologiczne i psychofizyczne występujące w środowisku pracy

-Z.13.3(5)2. Określić sposoby ograniczenia i eliminowania czynników niebezpiecznych, chemicznych, fizycznych, biologicznych i psychofizycznych w środowisku pracy

-Z.13.3(5)3. Ocenić ryzyko zawodowe na stanowiskach pracy

-Z.13.3(5)4. Opracować dokumentację oceny ryzyka na stanowisku pracy

5. Okoliczności i przyczyny wypadków przy pracy (2dni po 8 godz.)

-Z.13.4(3)1. Zbadać okoliczności wypadku przy pracy

-Z.13.4(3)1. Zbadać przyczyny wypadku przy pracy
6. Dokumentacja powypadkowa (2dni po 8 godz.)

-Z.13.4(4)2. Skompletować dokumentację powypadkową

-Z.13.4(4)3. Sporządzić protokół powypadkowy dla określonego wypadku przy pracy

UMOWA

o praktyczną naukę zawodu

w formie praktyki zawodowej

W dniu ..................................
pomiędzy Zakładem Doskonalenia Zawodowego w Koninie, ul. Zofii Urbanowskiej 9 reprezentowaną przez dyrektora lub upoważnioną przez niego osobę

mgr Grzegorza Galasa – Dyrektora Szkoły

(imię i nazwisko oraz stanowisko)

z jednej strony a
...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

(nazwa i adres zakładu pracy)

reprezentowanym przez dyrektora lub upoważnioną osobę
........................................................

.......................................................................................................................................................

(imię i nazwisko oraz stanowisko)

z drugiej strony, została zawarta umowa treści następującej:

1. W roku szkolnym ......................, w terminie od .............................. do .......................... szkoła kieruje do
.......................................................................................................

(miejsce odbywania praktycznej nauki zawodu)

uczniów ........ wg imiennego wykazu, zawierającego wymagane przez zakład pracy dane personalne, w celu odbycia praktyk zawodowych zgodnie z programem stanowiącym wraz 
z wykazem uczniów załącznik do niniejszej umowy w następujących zawodach:

	Lp.
	Zawód,

kwalifikacje
	Liczba uczniów
	Wykaz uczniów

nazwisko i imię
	Klasa

/sem./

	1.
	technik  bezpieczeństwa i higieny pracy 315[01]
K1-Zarządzanie bezpieczeństwem 
w środowisku pracy (Z.13)
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	


2. Prawa i obowiązki stron oraz zasady odbywania przez uczniów praktycznej nauki zawodu określają przepisy rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 01.07.2002r. w sprawie praktycznej nauki zawodu (Dz.U.02.111.988) oraz zmian (Dz.U.03.192.1875).

3. Funkcję instruktora pełnić będzie Pan(i) ................................................................ spełniający wymogi określone w §1 Rozporządzenia z dnia 29.10.2003r. (Dz.U. Nr 192, poz.1875) 


WZÓR  DZIENNICZKA PRAKTYK  SP BHP
· Strona zewnętrzna dzienniczka praktyk (zeszyt A5 - 16 kartkowy):

Dzienniczek praktyki zawodowej słuchacza 
Szkoły Policealnej ZDZ CK Konin

Kierunek: technik bezpieczeństwa i higieny pracy

Nazwisko i imię

· Strona 1 dzienniczka praktyk:
Data rozpoczęcia praktyki:

........

Data zakończenia praktyki:

........

Ocena z praktyki:


........

Liczba godzin:



80

Podpis instruktora:


........

Podpis słuchacza:


........

· Strona 2 dzienniczka praktyk:
Odnotowane szkolenie bhp i p.poż. oraz organizacja Zakładu

· Od strony 3 dzienniczka praktyk – do końca rozliczony każdy dzień praktyki:
Data:





........

Temat zajęć:



........

Liczba godzin:



........

Szczegółowy opis wykonywania zajęć.

Na koniec każdego dnia lub jednostki tematycznej ocena praktyki .........

Podpis instruktora






Podpis praktykanta
Data: ............................





 ...............................................


(podpis i pieczęć zakładu)





Konin, dnia ..............





Podpis przedstawiciela szkoły





Podpis przedstawiciela zakładu pracy








