ZAŁĄCZNIK NR 10
PROGRAM SZKOLENIA 

· Nazwa szkolenia: BRUKARZ
· Zakres szkolenia……………...………… …………………..............…………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

· Cele szkolenia ……. …………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………

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

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

· Czas trwania i sposób organizacji szkolenia:

· Czas trwania.:   od. ........................................................... do ……..…………..……….......................
· ilość godzin edukacyjnych ogółem: …………………………….……………, w tym zajęcia teoretyczne ………..……………...…….., zajęcia praktyczne ………….…..………....……. co stanowi ………………………………….. godzin zegarowych (godzina zegarowa kursu liczy 60 minut i obejmuje zajęcia edukacyjne 45 minut oraz przerwę liczącą średnio 15 minut)

· w tygodniach …………………………………………………………….……………………

· częstotliwość zajęć:  ……........   razy w tygodniu po ……...……. godzin dziennie. 

· łączny czas szkolenia (godziny zegarowe) w tygodniu …………………………………….

Liczba osób w grupie ……………………………………………………...…………………………..

Liczba osób odbywających zajęcia praktyczne przy jednym stanowisku …………….………...…….

Miejsce szkolenia …………………………………………………………………………………......

· Wymagania wstępne dla uczestników szkolenia (minimalne):

- wykształcenie .. ………………………………………………….……………………..……………

- wiek  ………...…………………………………………………….………………………..………..

- umiejętności wymagane …………………………………………….……………………………….

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

- inne ……………………………………………………………………….………………………….

Wykaz literatury oraz niezbędnych środków i materiałów dydaktycznych:
………………………………………………………………………………….………………..…….

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

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

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

· Sposób sprawdzania efektów szkolenia:

· egzamin,

· zaliczenie programu,

· praca końcowa,

· aktywność

· frekwencja na zajęciach,

· inne …………………………………………………..………………………………………

· Plan nauczania określający tematy zajęć edukacyjnych oraz ich wymiar

	Tematy zajęć edukacyjnych
	Liczba godzin ogółem
	Liczba godzin

 teorii
	Liczba godzin praktyki
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· Treści szkolenia w zakresie poszczególnych zajęć edukacyjnych

	Blok tematyczny


	Treść szkolenia

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


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

             (data sporządzenia)                                                                           (pieczęć i  podpis Wykonawcy                            

                                                                                                                                lub osoby uprawnionej)
