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PROTOKÓŁ 

PRZEGLĄDU WYPOSAŻENIA I WARUNKÓW NIEZBĘDNYCH DO ZORGANIZOWANIA CZĘŚCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU POTWIERDZAJĄCEGO KWALIFIKACJE 

W dniu ................................................................................... komisja w składzie:

1. ......................................................................................................................................................

 (dyrektor szkoły/placówki /pracodawca)
2. ......................................................................................................................................................

 (specjalista w zakresie bhp i p.poż ze strony szkoły/placówki/pracodawcy)

3. ......................................................................................................................................................

przeprowadziła sprawdzenie wyposażenia i warunków zapewniających prawidłowy przebieg części praktycznej egzaminu
....................................................................................................................................................................

pełna nazwa szkoły/placówki/pracodawcy

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

 adres szkoły/placówki/pracodawcy

B.34.  Wykonywanie pomiarów sytuacyjnych i wysokościowych oraz opracowywanie wyników pomiarów
Tabela 1. Powiązanie kwalifikacji z zawodami

	Oznaczenie kwalifikacji
	Nazwa kwalifikacji
	Symbol cyfrowy zawodu
	Nazwa zawodu

	B.34.
	Wykonywanie pomiarów sytuacyjnych i wysokościowych oraz opracowywanie wyników pomiarów
	311104
	Technik geodeta


Opis wyposażenia ośrodka egzaminacyjnego

1. Miejsce egzaminowania musi spełniać wymagania wynikające z przepisów bezpieczeństwa i higieny pracy,  ochrony przeciwpożarowej oraz ochrony środowiska. Powinno znajdować się w pomieszczeniu przestronnym należycie, oświetlonym światłem naturalnym, dobrze przewietrzanym, o wysokości minimum trzech metrów i wymiarach powierzchniowych umożliwiających  zorganizowanie:

· od 10 do15 jednoosobowych stanowisk egzaminacyjnych dla  uczniów  (każde o powierzchni około 20 m2),

· 
stanowiska dla zespołu nadzorującego,

· 
stanowiska dla obserwatora, 

· 
miejsca do złożenia rezerwowego kompletu instrumentów i sprzętu geodezyjnego,

· 
miejsca do ustawienia komputerowych urządzeń peryferyjnych (drukarek),

· 
miejsca do ustawienia tablicy dla zapisania godz. rozpoczęcia i zakończenia egzaminu,

· 
miejsca do powieszenia zegara, i ustawienia apteczki.

Pomieszczenie powinno zapewnić możliwość podłączenia do sieci elektrycznej 230V/50 Hz urządzeń peryferyjnych oraz komputerów (laptopów) stanowiących wyposażenie stanowisk egzaminacyjnych.
2. Opis stanowiska egzaminacyjnego:

W skład stanowiska egzaminacyjnego wchodzi:

· miejsce do wykonywania prac kameralnych: stolik o typowych wymiarach (1300 x 600 mm) oświetlony zgodnie z normą, krzesło dla zdającego, kosz na śmieci.

· magazyn sprzętu geodezyjnego: wydzielony fragment stanowiska egzaminacyjnego do ułożenia wyposażenia przypadającego na jednego zdającego.
Tabela 2. Wyposażenie jednego stanowiska egzaminacyjnego: 

	l.p.
	Nazwa
	Istotne funkcje- parametry 
techniczno-eksploatacyjne/ uwagi
	Liczba na 1 zdającego
	Liczba urządzeń 
w OE

	narzędzia, sprzęt, kable i redukcje

	1
	tachimetr elektroniczny GPT-3107N
	- tachimetr bezlustrowy,

wyposażony w lustra,

- błąd kierunku 7” (20cc),

- błąd odległości 2mm+2ppm,

- pamięć wewnętrzna,

- transmisja danych do

komputera.
	1szt
	

	2
	statyw do tachimetru
	-
	1szt
	

	3
	niwelator samopoziomujący
	-
	1szt
	

	4
	statyw do niwelatora
	-
	1szt
	

	5
	pryzmat z obudową
	-
	1szt
	

	6
	tyczka teleskopowa 2 m do pryzmatu
	-
	1szt
	

	7
	stojak do tyczki
	-
	1szt
	

	8
	podstawka pod statyw
	-
	1szt
	

	9
	łata niwelacyjna
	-
	kpl
	

	10
	stojak do łaty
	-
	kpl
	

	11
	żabka niwelacyjna
	-
	2szt
	

	12
	tyczki składane
	-
	kpl
	

	13
	stojak do tyczek
	-
	kpl
	

	14
	węgielnica z pionem
	-
	1szt
	

	15
	ruletka geodezyjna
	-
	1szt
	

	16
	podziałka transwersalna
	-
	1szt
	

	17
	przenośnik
	-
	1szt
	

	18
	szkicownik
	-
	1szt
	

	19
	instrukcje do instrumentów pomiarowych
	-
	kpl.
	

	komputery, peryferia

	1
	komputer
	-
	1szt
	

	2
	pamięć USB

( Pendrive)
	-
	1szt
	

	oprogramowanie

	3
	programy do obliczeń geodezyjnych
	Winkalk,  C-Geo
	1 kpl
	


Tabela 3. Wyposażenie wspólne dla kilku stanowisk: 
	L.p.
	Nazwa
	Istotne funkcje- parametry 
techniczno-eksploatacyjne/

uwagi/przykład
	Na ilu zdających
	Liczba urządzeń 
w OE

	komputery, peryferia

	1
	drukarka
	sieciowa kolorowa
	1 na 5 zdających
	


Tabela 4. Zadeklarowanie liczby stanowisk egzaminacyjnych
	Identyfikator szkoły/placówki/ pracodawcy
	Oznaczenie kwalifikacji
	Nazwa kwalifikacji
	Liczba możliwych do przygotowania stanowisk egzaminacyjnych w sali

	
	
	
	1
	2
	3

	
	B.34.
	Wykonywanie pomiarów sytuacyjnych i wysokościowych oraz opracowywanie wyników pomiarów
	
	
	


Czy w tych salach przewiduje się również przeprowadzanie egzaminu w innej kwalifikacji na w/w. stanowiskach z wykorzystaniem w/w. wyposażenia?

Jeżeli TAK – podać której?...........................................................................................................

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

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

nazwa i adres miejsca przeprowadzania części praktycznej egzaminu (podać jeżeli jest inny niż adres szkoły/placówki/pracodawcy)
.........................................................


………............................................

pieczęć szkoły/placówki/pracodawcy


(pieczęć i podpis dyrektora szkoły/placówki)
Proszę wpisać ewentualne uwagi:

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