Arkusz zawiera informacje prawnie Uktad graficzny © CKE 2019 CENTRALNA

chronione do momentu rozpoczecia egzaminu KOMISJA

EGZAMINACYJNA

Nazwa kwalifikacji: Organizacja i monitorowanie przeplywu zasobow i informacji w jednostkach

organizacyjnych

Oznaczenie kwalifikacji: A.32
Numer zadania: 01

Numer PESEL zdajacego™

i ) Miejsce na naklejke z numerem
Wypehnia zdajacy PESEL i z kodem o$rodka

A.32-01-19.06
Czas trwania egzaminu: 120 minut

EGZAMIN POTWIERDZAJACY KWALIFIKACJE W ZAWODZIE
~ Rok 2019
CZESC PRAKTYCZNA

Instrukcja dla zdajacego

1.

Na pierwszej stronie arkusza egzaminacyjnego wpisz w oznaczonym miejscu swoj numer PESEL
1 naklej naklejk¢ z numerem PESEL 1 z kodem o$rodka.

Na KARCIE OCENY w oznaczonym miejscu przyklej naklejk¢ z numerem PESEL oraz wpisz:
swoOj numer PESEL*,

— oznaczenie kwalifikacji,

numer zadania,

— numer stanowiska.

Sprawdz, czy arkusz egzaminacyjny zawiera 10 stron i nie zawiera btedéw. Ewentualny brak stron
lub inne usterki zgtos przez podniesienie rgki przewodniczacemu zespotu nadzorujacego.

Zapoznaj si¢ z trescig zadania oraz stanowiskiem egzaminacyjnym. Masz na to 10 minut. Czas ten
nie jest wliczany do czasu trwania egzaminu.

Czas rozpoczecia 1 zakonczenia pracy zapisze w widocznym miejscu przewodniczacy zespotu
nadzorujacego.

Wykonaj samodzielnie zadanie egzaminacyjne. Przestrzegaj zasad bezpieczenstwa i organizacji
pracy.

Po zakonczeniu wykonania zadania pozostaw arkusz egzaminacyjny z rezultatami oraz KARTE
OCENY na swoim stanowisku lub w miejscu wskazanym przez przewodniczgcego zespolu
nadzorujacego.

Po wuzyskaniu zgody zespolu nadzorujacego mozesz opusci¢ sale/miejsce przeprowadzania
egzaminu.

Powodzenia!

*w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢
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Zadanie egzaminacyjne

Opracuj dokumentacje zwigzang z przygotowaniem festynu MARZENIA DZIECI organizowanego przez
Stowarzyszenie Pomocy Rodzinom w Olsztynie.

Wypeij Wniosek o wydanie opinii dysponenta zespotow ratownictwa medycznego 0 niezbednej wielkoSci sit
1 srodkow potrzebnych do zabezpieczenia imprezy masowej, zastrzezeniach do stanu technicznego obiektu
lub terenu oraz o przewidywanych zagrozeniach.

Wypelnij Bankowy dowod dokonania oplaty za wydanie opinii dysponenta zespotow ratownictwa medycznego
przez Wojewodzkg Stacje Pogotowia Ratunkowego.

Sporzadz kalkulacje kosztow na podstawie otrzymanych ofert od Przedsigbiorstwa RADOSC
i Przedsigbiorstwa MIS, dotyczaca wynajecia sprzetu rekreacyjnego, kinowego oraz ustug animatoréw do
realizacji programu festynu na czas trwania kolejnych punktow programu. Wybierz tanszg oferte.

Wypehij Wniosek o przyznanie dofinansowania czesci kosztow imprezy masowej skierowany do Warminsko-
Mazurskiego Urzedu Wojewodzkiego.

Wszystkie informacje niezbedne do rozwigzania zadania oraz druki do wypelnienia znajduja si¢ w arkuszu
egzaminacyjnym.

Informacje dotyczace imprezy masowej

Organizator Informacje o obiekcie Zabezpieczenie
Stowarzyszenie Pomocy Rodzinom | Stadion OSIR Agencja Ochrony AGENT
ul. Profesorska 25 ul. Pitsudskiego 69 A ul. Warszawska 55

11-041 Olsztyn 11-041 Olsztyn 10-416 Olsztyn

Tel.: 89 527 69 19 Tel.: 89533 77 85 Tel.: 89 567 98 44

Bank: PKO O/Olsztyn Max liczba miejsc: 8 000

Nr rach. bank.:

78 8519 0006 0000 4138 4006 0005

Termin festynu MARZENIA DZIECI: 20.07.2019 r. w godz. 9:00+21:00
Termin sporzadzania wnioskow zwigzanych z przygotowaniem festynu: 17.06.2019 r.

Rodzaj imprezy masowej: artystyczno-rozrywkowa, nieb¢daca impreza podwyzszonego ryzyka, wstep
bezptatny.

Lokalizacja imprezy: Stadion OSiR w Olsztynie.

Liczba udostepnionych miejsc podczas imprezy: 5 000

Stowarzyszenie Pomocy Rodzinom w Olsztynie organizuje pomoc dla dzieci w formie zajgé
dydaktycznych, warsztatowych oraz logopedycznych. Oferuje pomoc psychologiczng oraz organizuje
cykliczne imprezy kulturalne, a takze wypoczynek letni i zimowy. Swoja pomoca obejmuje $rednio
okoto 5 000 0s6b rocznie.

Osoba odpowiedzialna za organizacje imprezy masowej: Agnieszka Kulig; tel.: 867 628 347,
e-mail: a.kulig@wp.pl

Osoba odpowiedzialna za bezpieczenstwo podczas festynu: Andrzej Krol; tel.: 691 785 931; PESEL.:

78081959633; zaswiadczenie o ukonczeniu szkolenia dla kierownikéw do spraw bezpieczenstwa
imprez masowych: numer 18/46/03/2010 z dnia 22.03.2010 r.
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Program imprezy MARZENIA DZIECI

Czas/Punkt programu

9:00+9:30 Rozpoczecie imprezy, wystapienia zaproszonych gosci.
9:30+11:00  Wystepy dzieci ze Szkoty Podstawowej nr 3 w Olsztynie.

11:00+21:00 Zabawa w mini parku rozrywki (dostepne urzadzenia: zjezdzalnia $rednia,

zjezdzalnia duza, tor przeszkdd, trampolina bungee, basen wodny z kulami).
13:00+16:00 Konkursy dla dzieci i rodzicow z udzialem 10 animatoréw.
16:00+17:00 Mecz towarzyski: Druzyna dziecigca ISKRA kontra Rodzice.
17:00+19:30 Stodki poczestunek — degustacja ciast.
19:30+21:00 Bajka na dobranoc — rodzinne kino plenerowe: ,,Bella i Sebastian”.

21:00 Zakonczenie imprezy.

Oferty przedsiebiorstw wynajmujacych sprzet rekreacyjny, kinowy oraz ustugi animatoréow

Rodzaj sprzetu/ustuga Przedsiebiorstwo RADOSC Przedsiebiorstwo MIS

1 400,00 z1/8 h, kazda nastgpna

Basen wodny z kulami rozpoczeta godzina 150,00 74 150,00 zt/h
Suchy basen 1 000,00 zt/10 h 80,00 zt/h
Tor przeszkod 1 100,00 z/10 h 120,00 zt/h
. 1 700,00 z¥/8 h, kazda nastepna
Trampolina bungee rozpoczeta godzina 80,00 1 180,00 zt/h
Zjezdzalnia mata 900,00 z1/10 h 80,00 zt/h
Zjezdzalnia $rednia 1 000,00 zt/10 h 120,00 zt/h
Zjezdzalnia duza 1 500,00 z/10 h 160,00 zt/h

120,00 zt/h, przy zamowieniu
ustug animatorow powyzej
100,00 zt /h 3 000,00 zt udzielany jest 20%
rabat od catosci warto$ci ustugi
animacyjnej

Udziatl animatora
zabaw (1 osoba)

Sprzet kinowy — zestaw 4 000,00 zt 5 000,00 zt
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Pozostale koszty festynu MARZENIA DZIECI

Wyszczegolnienie Wysokos¢ kosztow
[z1]
Licencja na film ,,Bella i Sebastian” 500,00
Koszt ustugi Agencji Ochrony AGENT 10 000,00
Materiaty do zabaw i konkursow 2 000,00
Stroje dla pitkarskiej druzyny dziecigcej ISKRA (15 kompletow) 1 800,00
Poczestunek dla uczestnikow 8 000,00

Informacje do wniosku o przyznanie dofinansowania kosztow imprezy masowej

Kosztorys realizacji ustugi powinien uwzgledniaé¢ nastepujace koszty:

— wynaje¢cia sprzetu rekreacyjnego,

— wynaje¢cia sprzetu kinowego,

— zakupu licencji filmu ,,Bella 1 Sebastian”

— ustugi animatorow,

— obstugi imprezy przez Agencj¢ Ochrony AGENT,

— zakupu materialow do zabaw i konkursow (farby, balony, kredki, papier, itp.),
— zakupu strojow pitkarskich dla druzyny dziecigcej ISKRA,

— organizacji poczestunku dla uczestnikow festynu (zakup napojow i ciast).

Stowarzyszenie Pomocy Rodzinom ubiega si¢ o cato§ciowe dofinansowanie zakupu strojow pitkarskich
dla druzyny dziecigcej oraz organizacje stodkiego poczestunku podczas festynu MARZENIA DZIECL

Czas przeznaczony na wykonanie zadania wynosi 120 minut.
Ocenie podlega¢ beda 4 rezultaty:
— whniosek o wydanie opinii dysponenta zespotéw ratownictwa medycznego,
— bankowy dowod dokonania optaty za wydanie opinii dysponenta zespotow ratownictwa medycznego
przez Wojewodzka Stacje Pogotowia Ratunkowego,
— karta kosztorysu i wyboru przedsigbiorstwa oferujagcego sprzet rekreacyjny, kinowy oraz ushugi
animatorow,

— whniosek o przyznanie dofinansowania cz¢sci kosztow imprezy masowe;.
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Whniosek o wydanie opinii dysponenta zespoléw ratownictwa medycznego

Miegjscowos¢, data

Wojewoddzka Stacja Pogotowia Ratunkowego
w Olsztynie

ul. Pstrowskiego 28B

10-602 Olsztyn

WNIOSEK
O WYDANIE OPINII DYSPONENTA ZESPOLOW RATOWNICTWA MEDYCZNEGO
O NIEZBEDNEJ WIELKOSCI SIt. I SRODKOW POTRZEBNYCH
DO ZABEZPIECZENIA IMPREZY MASOWEJ, ZASTRZEZENIACH DO STANU
TECHNICZNEGO OBIEKTU LUB TERENU
ORAZ O PRZEWIDYWANYCH ZAGROZENIACH

I. Dane wnioskodawcy

1. Nazwa organizatora imprezy

2. Adres siedziby organizatora imprezy

Ulica Numer budynku Numer lokalu
LTI LTI
Miejscowosé Kod pocztowy
HEQEEN

3. Adres do korespondencji

Ulica Numer budynku Numer lokalu
LTI LI
Miegjscowos¢ Kod pocztowy
HEgEEE

4. Dane kontaktowe osoby odpowiedzialnej za organizacje imprezy masowej

Imig¢ i nazwisko osoby do kontaktu

Telefon Fax E-mail
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I1. Informacje o organizowanej imprezie

1. Data i miejsce planowanej imprezy

2. Charakter imprezy masowej (artystyczno-rozrywkowa, sportowa, mecz pilki noznej)

3. Progam i regulamin imprezy

Zatacznik nr 3

4. Maksymalna liczbia miejsc dla os6b w obiekcie lub na terenie, gdzie impreza masowa bedzie
organizowana

5. Liczba udostepnionych przez organizatora miejsc dla oséb w obiekcie lub na terenie, gdzie
impreza masowa bedzie organizowana

6. Informacja o ewentualnym uznaniu imprezy za impreze masowa o podwyzszonym ryzyku

7. Dane osoby reprezentujacej organizatora w zakresie zapewnienia bezpieczenstwa podczas
imprezy masowej (kierownika do spraw bezpieczenstwa)

Imie i nazwisko ‘ ‘ ‘ N‘ur‘ne‘r P‘EISEIL ‘ | ‘

Numer i data wydania zaswiadczenia o ukonczeniu szkolenia dla kierownikéw do spraw
bezpieczenstwa imprez masowych

Telefon kontaktowy

Oplata za wydanie opinii

1. Za wydanie opinii WSPR w Olsztynie pobiera optate w wysokosci 100,00 zt brutto. Jednostka wnioskujaca 0
wydanie opinii moze uisci¢ przedmiotowa optate bezposrednio w kasie WSPR, ktora jest czynna codziennie
od poniedziatku do pigtku w godzinach od 7:00 do 14:00 lub przelewem na konto bankowe:

Olsztynski Bank Spétdzielczy — 86 8809 0007 0000 4378 2001 0006.

2. Opinia zostaje wydana na podstawie potwierdzenia dokonania optaty. Dowdd uiszczenia oplaty winien zosta¢

dotaczony do wniosku o wydanie opinii.

IV. Zalaczniki do wniosku:

1. Graficzny plan obiektu (terenu) na ktorym ma by¢ przeprowadzona impreza masowa.

2. Instrukcja postgpowania w przypadku powstania pozaru lub innego miejscowego zagrozenia W Mmiejscu
i W czasie imprezy masowej.

3. Program i regulamin imprezy masowej, wraz z informacja o sposobie udostepnienia go uczestnikom imprezy
masowej.

4. Dowdd dokonania optaty za wydanie opinii.

data i podpis wnioskodawcy
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Bankowy dowod dokonania oplaty za wydanie opinii dysponenta zespolow ratownictwa medycznego
przez Wojewodzka Stacje Pogotowia Ratunkowego

BANKOWY DOWOD WPLATY
Dowdd wplaty Kwota: .......ccoveiivninen.. zt
Slownie ZhotyCh:. ... iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiitiiititnnnnnseeeescssssnnnnnnnces
Nazwa i adres odbiorcy wplaty: Na dobro rachunku bankowego numer:
Nazwa banku:

Symbol
Tytul wplaty: planu kas  XXXXX
....................................... g ettt eeaateeeaatettuursteentttaettatsasasnassnans
Nazwa i adres wptacajacego:

Karta kosztorysu i wyboru przedsi¢biorstwa oferujacego sprzet rekreacyjny, kinowy oraz ustugi
animatorow

Rodzaj sprzetu/ustugi zgodnie z programem Koszt [z1]
festynu Przedsi¢biorstwo Przedsi¢biorstwo

RADOSC MIS

Basen wodny z kulami

Tor przeszkod

Trampolina bungee

Zjezdzalnia srednia

Zjezdzalnia duza

Udziat animatoréw zabaw

Sprzet kinowy — zestaw

RAZEM [zi]

Wybor przedsi¢biorstwa
(wpisz wybrane przedsigbiorstwo)
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Whniosek o przyznanie dofinansowania czesci kosztéw imprezy masowej

Miejscowosc, data

Warminsko-Mazurski Urzad Wojewodzki
w Olsztynie

Wydziat Polityki Spotecznej

Al. Marsz. J. Pitsudskiego 7/9

10-575 Olsztyn

Whiosek o przyznanie dofinansowania kosztow imprezy masowej

1. Informacje dotyczace organizacji ubiegajacej si¢ o przyznanie Srodkow

NAZWA OTZANIZACL: + . eeeeuevieiieeiieeiiieeteesteeeiteesteeeteesseeeseesseessseeseessseesseeesssessessseenssessseenseesssessses

AAIES OFQANIZACHE: .. eeuveivieiietietieeie ettt ettt eete et e ete e teesbeeseesbeesseesseseessesseesseesseareeaseeseaneenrens

Osoba odpowiedzialna za realizacj¢ zadania/IMPrezy: ........cccoovvreeiiiineenii e

2. Dane dotyczace organizacji:

Liczba oso6b korzystajacych

Rodzaj prowadzonej dziatalnosci L
Z pomocy organizacji
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3. Kosztorys realizacji zadania/imprezy:

Z tego koszty do pokrycia z
_ Koszt whioskowanej funduszy
Lp. Rodzaj kosztow catkowity dotacji wlasnych
[z1] [z1] [z
wynajecie sprzgtu
rekreacyjnego (basen wodny
1. |z kulami, tor przeszkod,
trampolina bungee, zjezdzalnie
duza i $rednia)
2. |wynajecie sprzetu kinowego
zakup licencji filmu ,,Bella
3. | S
i Sebastian
4. |ustugi animatorow
5 obstlugi imprezy przez Agencje
" |Ochrony Agent
zakup materiatlow do zabaw
6. |. .
1 konkursow
7 zakup strojow pitkarskich dla
" |druzyny dziecigcej ,,ISKRA”
organizacja poczestunku dla
8. oy
uczestnikow festynu
RAZEM
4. Przewidywane zrédla finansowania zadania/imprezy:
Lp. Opis zrédta finansowania KE/;I%ta U[%/Zol]al
1. | Wnioskowana dotacja
2 |Srodki finansowe wtasne
RAZEM 100%

5. Oswiadczamy, Ze wszystkie danie i informacje podane we wniosku sa zgodne
z aktualnym stanem prawnym i faktycznym.

Sekretarz Zarzadu

XXXXX
Podpis

Prezes Zarzadu

XXXXX
Podpis
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Miejsce na obliczenia (nie podlegaja ocenie)
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