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Technik Bezpieczeństwa i higieny pracy   BPO.01.                                  Imię i nazwisko ………………………………………............................ semestr……………rok szkolny……………………. 

                                                                                                                           Termin odbycia praktyki              od………..…………………………………….  do…………......................................... 

 

LP. ZAGADNIENIE    ILOŚĆ 
GODZIN 
 

OCENA/ 
ZALICZENIE 
 

ZALICZAJĄCY MIEJSCE  
REALIZACJI 

I. BPO.01.5(3), BPO.01.5(4)  
Pomiary środowiskowe czynników szkodliwych dla zdrowia w środowisku pracy 
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1. BPO.01.5(3)1 
BPO.01.5(3)2 
BPO.01.5(4)1 
BPO.01.5(4)2 
BPO.01.5(4)3 
BPO.01.5(4)4 
 

Przygotowanie stanowiska pracy do badan środowiskowych     

2. Interpretacja wyników badań i pomiarów czynników środowiska pracy    

3. 
      
      

Dokumentowanie pomiarów    

II. BPO.01.5(7), BPO.01.9(2), BPO.01.9(3), BPO.01.4(2) 
Ocena stosowanych w zakładzie pracy substancji i preparatów chemicznych, procesów technologicznych pod kątem szkodliwości dla zdrowia i zagrożenia 
wypadkowego 
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1. BPO.01.4(2)2  
BPO.01.4(2)7 
BPO.01.4(2)8 
BPO.01.4(2)9 
BPO.01.5(7)1 
BPO.01.5(7)2 
BPO.01.5(7)3 
BPO.01.5(7)4 
BPO.01.9(2)5 
BPO.01.9(3)1 

Identyfikacja wymagań bezpieczeństwa i higieny pracy, wymagań 
ergonomicznych wynikająca ze stosowanych substancji i preparatów chemicznych 
oraz ich zagrożeń wynikających z zastosowania 
 

    

2. Działania, sposoby  eliminujące zagrożenia wynikające z użytkowania substancji          
i preparatów, aparatury chemicznej, procesów technologicznych 
 

   

3. Dokumentacja  
 

   



BPO.01.9(3)2 
BPO.01.9(3)3 
 

III. BPO.01.3(2), BPO.01.4(2), BPO.01.5(1), BPO.01.5(3), BPO.01.5(7)  
Ocena poziomu ryzyka zawodowego 
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1. BPO.01.3(2)3 
BPO.01.3(2)4 
BPO.01.3(2)5 
BPO.01.3(2)6 
BPO.01.4(2)2 
BPO.01.4(2)7 
BPO.01.5(1)1 
BPO.01.5(1)2 
BPO.01.5(3)1 
BPO.01.5(3)2 
BPO.01.5(7)1 
BPO.01.5(7)2 
BPO.01.5(7)3 
BPO.01.5(7)4 
 

Ocena poziomu ryzyka zawodowego powodowanego przez czynniki 
niebezpieczne, chemiczne, fizyczne, biologiczne i psychofizyczne w środowisku 
pracy 

    

2. Sposoby ograniczania i eliminowania, czynników środowiska pracy    

3. Ocena ryzyka zawodowego na stanowisku pracy    

4. Opracowanie dokumentacji do oceny ryzyka zawodowego na stanowisku pracy    

IV. BPO.01.6(3), BPO.01.6(4), BPO.01.6(5) 
Przyczyny wypadków przy pracy 
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1. BPO.01.6(3)1 
BPO.01.6(3)2  
BPO.01.6(3)3 
BPO.01.6(3)4 
BPO.01.6(3)5 
BPO.01.6(4)1 
BPO.01.6(4)2 
BPO.01.6(5)1 
BPO.01.6(5)2 
BPO.01.6(5)3 
 
 

Ustalanie przyczyn   
 

   

2. Metody do badania przyczyn wypadków przy pracy    

V. BPO.01.6(3), BPO.01.6(4), BPO.01.6(5)  
Okoliczności wypadków przy pracy 
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1. BPO.01.6(3)3 
BPO.01.6(3)4 
BPO.01.6(3)5 
BPO.01.6(4)1 
BPO.01.6(4)2 
BPO.01.6(4)3 
BPO.01.6(5)2 
BPO.01.6(5)3 

Analiza okoliczności wypadków przy pracy 
 

    

2. Stosowanie metod do badania okoliczności i przyczyn wypadków przy pracy    

VI. BPO.01.6(4)  
Dokumentacja powypadkowa 
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1. BPO.01.6(4)1 
BPO.01.6(4)2  
 

Sporządzanie protokołu powypadkowego 
 

    

2. 
 

Sporządzanie karty statystycznej    

VII. BPO.01.2(5), BPO.01.2(4) 
Organizacja stanowiska pracy  
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1. BPO.01.2(5)1 
BPO.01.2(5)2 
BPO.01.2(5)3 
BPO.01.2(4)1 
BPO.01.2(4)2 
 

Dobór instrukcji bhp na stanowisku pracy 
 

    

2. Dokumentacja techniczna maszyn i urządzeń 
 

   

3. Rejestr zakładowych instrukcji bezpieczeństwa i higieny pracy 
 

   

4. Tworzenie instrukcji bezpieczeństwa i higieny pracy dla maszyn, urządzeń, 
procesów technologicznych 
 

   

5. Opiniowanie instrukcji na podstawie analizy stanowiska pracy 
 

   

Uwagi:  Zaliczenie końcowe*:                                  Data:                       Podpis: 
 
 
  …………………………………..                   ……………………………   ………………………….. 
*Wypełnia  CKZiU 
 

 



 


