
 
 קורס בארגונומיה ישומית במקומות 

 ניתוח ופיתרונות –עבודה 
 
 

 מטרת הקורס
 .ישומיים פיתרונות מציאתגורמי סיכון ארגונומיים ו ואיתור וימתן כלים לזה

 
 
 

 קהל יעד
 ועוד( , רופאים תעסוקתייםממוני בטיחות, עובדים במגזרים שונים)אחיות, פיזיותרפיסטים

 
 
 

 היקף הקורס
 

 במפגש. בכל שעות 7מפגשים יומיים, אחת לשבוע,  21-י מהקורס בנו
 
 

 מנחי הקורס
 

ודר' יוהנה  האגודה הישראלית לארגונומיה' יאיר ליפשיץ, יו"ר פאת רוב הקורס יובילו פרו
 .ולגיהות מטעם המוסד לבטיחות מדריכת ארגונומיה ארציתגייגר, 

 
 

 שעות ומועדים
 21.21.21תאריך פתיחת הקורס: 

  1.1.23ום הקורס: תאריך סי
 (ב' )ימי לימודים בשבוע יום במתכונת של

 33:13  -  25:13 הקורס: שעות
                

 
 מקום הקורס
  רמת אפעל, 2היסמין , סימינר אפעל
 )ראה תרשים(

 
 

 מחיר הקורס
 ש"ח 1313   משתתף רגיל:

 5%לעמיתי המוסד תינתן הנחה של 
 
     

 כלכלה
 יים.כיבוד בוקר וארוחת צהר

 
 ימי כשירות 

 .בעבודה וכר כימי כשירות לממונים על בטיחותיהקורס  



  
 נושאי הלימוד העיקריים

 
 מבוא לארגונומיה -

 פגיעות שלד שריר -

 גורמי סיכון ארגונומיים -

 כלים לביצוע תצפית -

 מודלים שונים –הרמה ושינוע  -

 עבודה יושבנית ועבודה במשרד -

 עבודה במעבדה -

 ממשק אדם מחשב  -

 אורהתראייה ו -

 ורעש שמיעה -

 אנתרופומטריה -

 כלים לניתוח עמדות משרד -

 רפואה תעסוקתית -

 עייפות ועבודה במשמרות -

 עיצוב -

 תכנון כלי עבודה -

 נגישות -

 ניתוח תאונות -

 אמצעי בקרה -

 ארגונומיה במערכת הבריאות -

 החלת תוכנית ארגונומית פנים מפעלית – ארגונומיה משתפת -
 

 שיטות לימוד
 

 פרונטליות הרצאות
 ם במקומות עבודהביקורי

 הגשת פרוייקט
 
 

 הרשמה
 

 מלא הטופס והחזירו למוסד לבטיחות בהקדם.
 פרטים נוספים ניתן לקבל במחלקת הדרכה

 :ןל המוסד לבטיחות ולגיהות בטלפוש
31-7725135 

 
 יטוליםב
 

 תתקבל עד יומיים בכתבהודעת ביטול 
 לפני פתיחת הקורס. לאחר מועד זה יחוייב

 מסכום ההשתתפות. הנרשם בתשלום מחצית
 
 



 המוסד לבטיחות וגיהות 
 הכשרה והדרכה.  אגף 
 30595ים, -, בת2רחוב הים  

 
 9305550-95להחזיר לפקס:   

 0023299-95טל. לבירורים:         
 טופס הרשמה / התחייבות

 
 אני מבקש להירשם לקורס הבא: )אנא הקפד/י למלא את כל הפרטים כנדרש(    
 

 שם הקורס:
קורס בארגונומיה 

יישומית במקומות עבודה 
 ניתוח ופיתרונות –

 תאריכי הקורס: 
  ב'ימי  29.22.25 – 5.5.25 

 עלות הקורס:
 ש"ח 9929

 שם משפחה:
 

 ת.ז.: שם פרטי :

 מקום עבודה :
 

 טלפון בעבודה:
  

 פקס עבודה: 

 טלפון נייד:
  

 כתובת בית: 

 ר(:                        דוא"ל )אישי( )נא להקפיד על כתב יד ברו
                                                                                                     @ 

 
  :אם ההשתלמות תשולם ע"י המעסיק יש למלא סעיף זה 

 
שם הגורם המשלם: 

___________________________________________________________________ 
  

כתובתו המלאה למשלוח הקבלה: 
_____________________________________________________________ 

 
 שם וחתימת המאשר______________________ 

 
 תפקידו_____________________    חותמת_______________________ 

 
 : אם הנך משלם באופן פרטי יש למלא סעיף זה 

 
עבור ההשתלמות באופן פרטי ומתחייב לשלם סך של __________ש"ח לא יאוחר מיום פתיחת  הנני משלם

 ההשתלמות.
 

                             
 שם פרטי ומשפחה  ____________חתימה______________ תאריך________________      

 
 

 )חובה(__________כתובת למשלוח הקבלה _________________________________ מיקוד 
 

 שים לב ! חתימה על טופס זה מהווה התחיבות לתשלום.
 טופס שיגיע ללא התחיבות, חתימה וחותמת, לא יתקבל. –נא למלא את הטופס במלואו 

 איך נרשמים? באמצעות טופס רישום זה בלבד. יש להקפיד על מילוי כל הפרטים ולצרף תשלום/התחייבות
 חותמת. שם המאשר עם לתשלום בצירוף 

 איך מבטלים ? ניתן לבטל השתתפות באמצעות הפקס, יתקבלו עד יומיים לפני הקורס/יום עיון.
 לאחר מועד זה יחויב הנרשם במחצית מהעלות.



 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


