
נקלט בתאריך

ומלאה. נא להקפיד למלא את כל הפרטים הרשומים בטופס בצורה ברורה 

הצהרת תלמידי מסלול הנדסאי הנדסה רפואית מגמת משנה התמחות במכשור רפואי:

ידוע לי, כי בתום שנתיים אסיים לימודי הנדסאי הנדסה רפואית מגמת משנה - מכשור רפואי בהתאם
למתכונת הלימודים ובכפוף לדרישותיה של הרשות הממשלתית - מה"ט.

ידוע לי שהמכללה הגיעה להסכם עם משרד הבריאות ולפיו תתאפשר תקופת התמחות של שנה אחת
נוספת. ובמידה ואעמוד בכל הדרישות ו/או המטלות של משרד הבריאות או מי מטעמו אהיה זכאי

לתעודה "טכנולוג רפואי".

מתכונת הלימודים, בתוכנית זו, תכניה, דרישותיה נקבעת עפ"י ובהתאם לנהלי משרד הבריאות בלבד.

בהתאם להסכם של המכללה עם משרד הבריאות, בתום תקופת הלימודים, כאמור לעיל, המכללה
תעשה כל מאמץ לשיבוץ תלמידיה בתקופת התמחות באחד מהמרכזים הרפואיים ברחבי הארץ.

יחד עם זאת, ידוע לי כי החלטה לקבל סטודנט לתקופת התמחות הינה של מי מהמכרזים הרפואיים
ולא בידי המכללה.

במידה ולא אעשה התמחות בתום תקופת הלימודים, בין מסיבה אישית ובין מסיבה התלויה במשרד
הבריאות או מי מהמרכזים הרפואיים, עומדת בפני האפשרות לבצע פרויקט במסגרת המכללה ובהתאם
לדרישות מה"ט ולאחר עמדתי בכל הדרישות ו/או המטלות של מה"ט ו/או המכללה אהיה זכאי לתעודת

הנדסאי.

שם הנרשם:                                                   מס' ת.ז.:                                                  תאריך:                                חתימה:

.1

.2

.3

.4

הנני מעוניין/ת להתקבל למגמה: 

(9 ספרות) זהות  שם פרטישם משפחהמס' 

/ נקבה זכר 
מין

טופס הרשמה לשנים תש"פ                תשפ"

סה"כ שנות לימוד:

יש לצרף לטופס:

תאריך לידה

כתובת:
מיקודישובת.ד.רחוב ומס' בית

טלפון בביתטלפון נייד 

תאריך עלייה ארץ לידה

כתובת דואר אלקטרוני:

*8210

יצחק בן צבי 12 אשקלון, 78211   |  טל: 08-6789187/8/4  |  פקס: 08-6789183

צילום תעודת זהות, צילום תעודת בגרות ואו גליון ציונים, צילום תעודת שחרור. 
יש להקפיד שצילומי התעודות יהיו ברורים.



סוג השכלה: תיכונית עיונית / מקצועית (סמן)

שם ביה"ס תיכון:

שנת התחלת לימודים בתיכון

שנת סיום תיכון                     

סוג ביה"ס: עיוני / מקצועי / חקלאי / אחר (סמן)

מקום ביה"ס: בארץ / בחו"ל (סמן)

הישוב בו נמצא ביה"ס

שם הנרשם:                                                   מס' ת.ז.:                                                  תאריך:                                חתימה:

סה”כ שנות לימוד:

(יש לצרף תעודת שחרור) פרטי שרות צבאי: 

סוג שרות צבאי: מלא / חלקי / שרות לאומי / פטור (סמן)

/ עולה חדש / לא חייב בשרות סיבת פטור: בריאות 

מ.א.                              דרגה

/      / /          תאריך שחרור                    / גיוס              תאריך 

(לשימוש המשרד) / לא   חייל משוחרר לפי הגדרת החוק: כן 

עריכת תכנית לימודים
תכנית לימודים מלאה הינה בת 15 שעות ומעלה.

תלמיד שקבלתו ללימודים אושרה ע"י ועדת הקבלה יחוייב במקדמה ע"ח שכ"ל.
במידה והתלמיד התקבל ללימודים כסטודנט שלא מן המניין חלה עליו חובת השלמת תנאי הקבלה עד לסיום שנת הלימודים הראשונה.

שינויים במערכת הלימודים
1. תלמיד המבקש לערוך שינוי בתכנית הלימודים (מגמה ו/או כיתה), יגיש בקשתו בכתב תוך חודש מיום תחילת שנת הלימודים

למזכירות ביה"ס.
2. כל שינוי במערכת הלימודים טעון אישור הנהלת ביה"ס.

3. הפסקת לימודים במקצוע אחד או יותר מותנות בהסכמת הנהלת ביה"ס ואישורה. תלמיד שיפעל על דעת עצמו, ינקטו נגדו אמצעים 
משמעתיים.

* הנהלת ביה"ס שומרת לעצמה את הזכות שלא לפתוח כיתה במקצוע שמספר הנרשמים אליו אינו מצדיק זאת, כל זאת על פי שיקול 
דעתה הבלעדי.

שכר לימוד
שכר הלימוד נקבע ע"י הנהלת המכללה באישור מה"ט (המכון הממשלתי להכשרה טכנולוגית) פירוט שכ"ל והנלווים לשנת הלימודים יועבר אליך סמוך למועד תחילת הלימודים. 
הנך נדרש לשלם מקדמה ע"ח שכ"ל על מנת להבטיח את מקומך בביה"ס, ויתרת שכר הלימוד תשולם באמצעות הוראת קבע. שכר לימוד צמוד למדד חודש ספטמבר ע"פ הוראות 
מה"ט. דמי הביטוח הלאומי ומס הבריאות ישולמי ע"י התלמיד באופן עצמאי למוסדות המתאימים. כמו כן, מחוייב התלמיד בתשלום עבור שירותי המכללה וביטוח תאונות אישיות 

כפי שתקבע המכללה מעת לעת.
* הוראת קבע של סטודנט ותיק תשאר בתוקף, אלא אם כן הודיע אחרת למדור שכר לימוד בכתב. 

* הריני להצהיר בזאת שעד עתה לא למדתי לתואר הנדסאי/טכנאי במכללה אחרת וידוע לי שבאם עפ"י דיווח משרד העבודה ימצא 
שאני חוזר על שנת לימודים או חלקה וללא קשר למגמת הלימודים אשלים את כל העלות הכספית הנוספת שתידרש ע"י הנהלת ביה"ס ובמועד שיקבע על-ידה.

* חייל  משוחרר - ידוע לי כי חיוב שכר הלימוד שלי נקבע בהתאם להצהרותיי ו/או למסמכים ולאישורים שצרפתי בדבר היותי חייל 
משוחרר. כמו-כן, הריני מצהיר בזאת שלא מימשתי את זכותי להנחת חייל משוחרר.

ככל שבדיעבד, יתברר כי איני עונה על ההגדרה של חייל משוחרר ו/או כי איני זכאי להשתתפות ו/או מימון כלשהו מהמדינה ו/או מהקרן לחיילים משוחררים, הריני מתחייב 
לשלם את יתרת מלוא שכ"ל בהתאם לדרישתכם תוך 02 יום מיום קבלת הדרישה.

* עובד ממומן ע"י מוסד/קיבוץ - הנני מצהיר בזאת שבכל מקרה שהמוסד לא יכסה תשלום כל שכר לימוד והנלווים אהיה חייב 
בהשלמת כל העלות הכספית אשר תקבע ע"י הנהלת ביה"ס ובמועד שיקבע על-ידה.

* תלמיד שלא יפרע את מלוא חובותיו הכספיים לא יהא רשאי לגשת לבחינות ולא יהא זכאי לקבלת תעודות ו/או אישורים.
הודעה על הפסקת לימודים

לימודיו, מחויב להודיע על כך בכתב למזכירות ביה"ס. ומעוניין להפסיק/לא לממש את  תלמיד שנרשם לביה"ס להנדסאים 
לא תתקבלנה כל הודעות בע"פ בדבר הפסקת לימודים והודעות כאלה לא תחייבנה את המכללה. מועד הביטול יכנס לתוקפו מתאריך קבלת המכתב במזכירות ביה"ס.

תנאים להחזרת שכ"ל
1. דמי הרישום אינם מוחזרים בשום מקרה.

2. תלמיד שיודיע על ביטול הרשמתו ללימודים עד ליום תחילת שנת הלימודים יחויב בבדמי הרישום בלבד.
3. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו עד 30 יום מיום תחילת שנת הלימודים יחויב ב-25% מגובה שכ"ל המלא (כולל תשלומים נלווים).

4. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו עד 90 יום מיום תחילת שנת הלימודים יחוייב 50% מגובה שכ"ל המלא (כולל תשלומים נלווים).
5. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו לאחר 90 יום יוחייב בשכ״ל מלא.

6. שכר לימוד מלא הינו שכר לימוד בהתאם לנהלי מה"ט ללא כל הפחתה שהיא.
נוכחות בשיעורים

על כל תלמיד מוטלת חובת נוכחות בשיעורים עפ"י מערכת הלימודים שנקבעה, העדרות ללא סיבה מוצדקת (מחלה, מילואים וכיוצ"ב)
בשיעור של 20% מסה"כ שעות הלימוד תגרור אי מתן ציון במקצוע ממנו נעדר התלמיד ואף הפסקת לימודיו. כל העדרות הפוגעת בתקצוב התלמיד ע"י גורמים ממלכתיים יכול 

שתביא להטלת כל חובת שכ"ל על התלמיד.
מבחנים

מערכת הבחינות החיצוניות נקבעת ע"י מה"ט. מערכת בחינות הביניים ובחינות המגן נקבעת ע"י הנהלת ביה"ס.
מועדי הבחינות במקצועות השונים יפורסמו מראש באתר המכללה.

על כל תלמיד חלה חובת היבחנות בכל הבחינות.
מודגש בזאת, שתלמיד שלא ייגש לבחינות ביניים/בחינות מגן, ינקטו נגדו אמצעים משמעתיים.

הודעות
ההודעות מתפרסמות באתר הביה"ס להנדסאים המיועד לתלמידי הנדסאים כמוהן כהודעה אישית לכל תלמיד ותלמיד, והן מחייבות את התלמיד. אין מזכירות/הנהלת ביה"ס 

להנדסאים אחראית להודיע באופן אישי לכל תלמיד ותלמיד. על התלמיד לעקוב אחר ההודעות ולנהוג על פיהן. 
מלגות/הנחות משכ"ל

זכאים לאומי  שירות  כבוגרת  מוכרת  סטודנטית  או  משוחררים  חיילים  חוק  פי  על  משוחרר  כחייל  יוכר  אשר  סטודנט   .1
למימון בכפוף לנהלי משרד הביטחון למכינה ושנה א בלימודי הנדסאים ע"פ כללי מה"ט והקרן לחיילים משוחררים. בנוסף, במידה ועומד לרשותו

פיקדון אישי רשאי לנצלו לתשלום יתרת שכר לימוד.

2. מלגות לסטודנטים - בדבר פרטים בנושא עליך לפנות לדיקאן הסטודנטים ולהתעדכן במגוון המלגות שהמכללה מעמידה לרשות הזכאים.

הריני מאשר בחתימתי מטה שקראתי בעיון ונהירים לי כל ההנחיות והפרטים הכלולים בדף זה, וידוע לי שחלות עלי הוראות
התקנון של המכללה.

(יש לצרף אישורים) מצב בגרות: 
סוג בגרות: רגילה / אחר (סמן)
/ אין (סמן) יש  זכאות לבגרות: 

(*)  במקרה של תעודה לא ישראלית יש לצרף למקור תרגום
לעברית (חתום ומאושר ע"י גורם מוסמך)

מקורות מידע:

הגעתי לבית הספר להנדסאים במכללת אשקלון בעקבות:

1. פרסום באינטרנט   2. פרסום בעיתון   3. חברים/משפחה   4. אחר.  פרט/י:

כתב התחייבות - ביה"ס להנדסאים



סוג השכלה: תיכונית עיונית / מקצועית (סמן)

שם ביה"ס תיכון:

שנת התחלת לימודים בתיכון

שנת סיום תיכון                     

סוג ביה"ס: עיוני / מקצועי / חקלאי / אחר (סמן)

מקום ביה"ס: בארץ / בחו"ל (סמן)

הישוב בו נמצא ביה"ס

שם הנרשם:                                                   מס' ת.ז.:                                                  תאריך:                                חתימה:

סה”כ שנות לימוד:

(יש לצרף תעודת שחרור) פרטי שרות צבאי: 

סוג שרות צבאי: מלא / חלקי / שרות לאומי / פטור (סמן)

/ עולה חדש / לא חייב בשרות סיבת פטור: בריאות 

מ.א.                              דרגה

/      / /          תאריך שחרור                    / גיוס              תאריך 

(לשימוש המשרד) / לא   חייל משוחרר לפי הגדרת החוק: כן 

עריכת תכנית לימודים
תכנית לימודים מלאה הינה בת 15 שעות ומעלה.

תלמיד שקבלתו ללימודים אושרה ע"י ועדת הקבלה יחוייב במקדמה ע"ח שכ"ל.
במידה והתלמיד התקבל ללימודים כסטודנט שלא מן המניין חלה עליו חובת השלמת תנאי הקבלה עד לסיום שנת הלימודים הראשונה.

שינויים במערכת הלימודים
1. תלמיד המבקש לערוך שינוי בתכנית הלימודים (מגמה ו/או כיתה), יגיש בקשתו בכתב תוך חודש מיום תחילת שנת הלימודים

למזכירות ביה"ס.
2. כל שינוי במערכת הלימודים טעון אישור הנהלת ביה"ס.

3. הפסקת לימודים במקצוע אחד או יותר מותנות בהסכמת הנהלת ביה"ס ואישורה. תלמיד שיפעל על דעת עצמו, ינקטו נגדו אמצעים 
משמעתיים.

* הנהלת ביה"ס שומרת לעצמה את הזכות שלא לפתוח כיתה במקצוע שמספר הנרשמים אליו אינו מצדיק זאת, כל זאת על פי שיקול 
דעתה הבלעדי.

שכר לימוד
שכר הלימוד נקבע ע"י הנהלת המכללה באישור מה"ט (המכון הממשלתי להכשרה טכנולוגית) פירוט שכ"ל והנלווים לשנת הלימודים יועבר אליך סמוך למועד תחילת הלימודים. 
הנך נדרש לשלם מקדמה ע"ח שכ"ל על מנת להבטיח את מקומך בביה"ס, ויתרת שכר הלימוד תשולם באמצעות הוראת קבע. שכר לימוד צמוד למדד חודש ספטמבר ע"פ הוראות 
מה"ט. דמי הביטוח הלאומי ומס הבריאות ישולמי ע"י התלמיד באופן עצמאי למוסדות המתאימים. כמו כן, מחוייב התלמיד בתשלום עבור שירותי המכללה וביטוח תאונות אישיות 

כפי שתקבע המכללה מעת לעת.
* הוראת קבע של סטודנט ותיק תשאר בתוקף, אלא אם כן הודיע אחרת למדור שכר לימוד בכתב. 

* הריני להצהיר בזאת שעד עתה לא למדתי לתואר הנדסאי/טכנאי במכללה אחרת וידוע לי שבאם עפ"י דיווח משרד העבודה ימצא 
שאני חוזר על שנת לימודים או חלקה וללא קשר למגמת הלימודים אשלים את כל העלות הכספית הנוספת שתידרש ע"י הנהלת ביה"ס ובמועד שיקבע על-ידה.

* חייל  משוחרר - ידוע לי כי חיוב שכר הלימוד שלי נקבע בהתאם להצהרותיי ו/או למסמכים ולאישורים שצרפתי בדבר היותי חייל 
משוחרר. כמו-כן, הריני מצהיר בזאת שלא מימשתי את זכותי להנחת חייל משוחרר.

ככל שבדיעבד, יתברר כי איני עונה על ההגדרה של חייל משוחרר ו/או כי איני זכאי להשתתפות ו/או מימון כלשהו מהמדינה ו/או מהקרן לחיילים משוחררים, הריני מתחייב 
לשלם את יתרת מלוא שכ"ל בהתאם לדרישתכם תוך 02 יום מיום קבלת הדרישה.

* עובד ממומן ע"י מוסד/קיבוץ - הנני מצהיר בזאת שבכל מקרה שהמוסד לא יכסה תשלום כל שכר לימוד והנלווים אהיה חייב 
בהשלמת כל העלות הכספית אשר תקבע ע"י הנהלת ביה"ס ובמועד שיקבע על-ידה.

* תלמיד שלא יפרע את מלוא חובותיו הכספיים לא יהא רשאי לגשת לבחינות ולא יהא זכאי לקבלת תעודות ו/או אישורים.
הודעה על הפסקת לימודים

לימודיו, מחויב להודיע על כך בכתב למזכירות ביה"ס. ומעוניין להפסיק/לא לממש את  תלמיד שנרשם לביה"ס להנדסאים 
לא תתקבלנה כל הודעות בע"פ בדבר הפסקת לימודים והודעות כאלה לא תחייבנה את המכללה. מועד הביטול יכנס לתוקפו מתאריך קבלת המכתב במזכירות ביה"ס.

תנאים להחזרת שכ"ל
1. דמי הרישום אינם מוחזרים בשום מקרה.

2. תלמיד שיודיע על ביטול הרשמתו ללימודים עד ליום תחילת שנת הלימודים יחויב בבדמי הרישום בלבד.
3. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו עד 30 יום מיום תחילת שנת הלימודים יחויב ב-25% מגובה שכ"ל המלא (כולל תשלומים נלווים).

4. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו עד 90 יום מיום תחילת שנת הלימודים יחוייב 50% מגובה שכ"ל המלא (כולל תשלומים נלווים).
5. תלמיד שיודיע על הפסקת לימודיו לאחר 90 יום יוחייב בשכ״ל מלא.

6. שכר לימוד מלא הינו שכר לימוד בהתאם לנהלי מה"ט ללא כל הפחתה שהיא.
נוכחות בשיעורים

על כל תלמיד מוטלת חובת נוכחות בשיעורים עפ"י מערכת הלימודים שנקבעה, העדרות ללא סיבה מוצדקת (מחלה, מילואים וכיוצ"ב)
בשיעור של 20% מסה"כ שעות הלימוד תגרור אי מתן ציון במקצוע ממנו נעדר התלמיד ואף הפסקת לימודיו. כל העדרות הפוגעת בתקצוב התלמיד ע"י גורמים ממלכתיים יכול 

שתביא להטלת כל חובת שכ"ל על התלמיד.
מבחנים

מערכת הבחינות החיצוניות נקבעת ע"י מה"ט. מערכת בחינות הביניים ובחינות המגן נקבעת ע"י הנהלת ביה"ס.
מועדי הבחינות במקצועות השונים יפורסמו מראש באתר המכללה.

על כל תלמיד חלה חובת היבחנות בכל הבחינות.
מודגש בזאת, שתלמיד שלא ייגש לבחינות ביניים/בחינות מגן, ינקטו נגדו אמצעים משמעתיים.

הודעות
ההודעות מתפרסמות באתר הביה"ס להנדסאים המיועד לתלמידי הנדסאים כמוהן כהודעה אישית לכל תלמיד ותלמיד, והן מחייבות את התלמיד. אין מזכירות/הנהלת ביה"ס 

להנדסאים אחראית להודיע באופן אישי לכל תלמיד ותלמיד. על התלמיד לעקוב אחר ההודעות ולנהוג על פיהן. 
מלגות/הנחות משכ"ל

זכאים לאומי  שירות  כבוגרת  מוכרת  סטודנטית  או  משוחררים  חיילים  חוק  פי  על  משוחרר  כחייל  יוכר  אשר  סטודנט   .1
למימון בכפוף לנהלי משרד הביטחון למכינה ושנה א בלימודי הנדסאים ע"פ כללי מה"ט והקרן לחיילים משוחררים. בנוסף, במידה ועומד לרשותו

פיקדון אישי רשאי לנצלו לתשלום יתרת שכר לימוד.

2. מלגות לסטודנטים - בדבר פרטים בנושא עליך לפנות לדיקאן הסטודנטים ולהתעדכן במגוון המלגות שהמכללה מעמידה לרשות הזכאים.

הריני מאשר בחתימתי מטה שקראתי בעיון ונהירים לי כל ההנחיות והפרטים הכלולים בדף זה, וידוע לי שחלות עלי הוראות
התקנון של המכללה.

(יש לצרף אישורים) מצב בגרות: 
סוג בגרות: רגילה / אחר (סמן)
/ אין (סמן) יש  זכאות לבגרות: 

(*)  במקרה של תעודה לא ישראלית יש לצרף למקור תרגום
לעברית (חתום ומאושר ע"י גורם מוסמך)

מקורות מידע:

הגעתי לבית הספר להנדסאים במכללת אשקלון בעקבות:

1. פרסום באינטרנט   2. פרסום בעיתון   3. חברים/משפחה   4. אחר.  פרט/י:

כתב התחייבות - ביה"ס להנדסאים



נקלט בתאריך

ומלאה. נא להקפיד למלא את כל הפרטים הרשומים בטופס בצורה ברורה 

הצהרת תלמידי מסלול הנדסאי הנדסה רפואית מגמת משנה התמחות במכשור רפואי:

ידוע לי, כי בתום שנתיים אסיים לימודי הנדסאי הנדסה רפואית מגמת משנה - מכשור רפואי בהתאם
למתכונת הלימודים ובכפוף לדרישותיה של הרשות הממשלתית - מה"ט.

ידוע לי שהמכללה הגיעה להסכם עם משרד הבריאות ולפיו תתאפשר תקופת התמחות של שנה אחת
נוספת. ובמידה ואעמוד בכל הדרישות ו/או המטלות של משרד הבריאות או מי מטעמו אהיה זכאי

לתעודה "טכנולוג רפואי".

מתכונת הלימודים, בתוכנית זו, תכניה, דרישותיה נקבעת עפ"י ובהתאם לנהלי משרד הבריאות בלבד.

בהתאם להסכם של המכללה עם משרד הבריאות, בתום תקופת הלימודים, כאמור לעיל, המכללה
תעשה כל מאמץ לשיבוץ תלמידיה בתקופת התמחות באחד מהמרכזים הרפואיים ברחבי הארץ.

יחד עם זאת, ידוע לי כי החלטה לקבל סטודנט לתקופת התמחות הינה של מי מהמכרזים הרפואיים
ולא בידי המכללה.

במידה ולא אעשה התמחות בתום תקופת הלימודים, בין מסיבה אישית ובין מסיבה התלויה במשרד
הבריאות או מי מהמרכזים הרפואיים, עומדת בפני האפשרות לבצע פרויקט במסגרת המכללה ובהתאם
לדרישות מה"ט ולאחר עמדתי בכל הדרישות ו/או המטלות של מה"ט ו/או המכללה אהיה זכאי לתעודת

הנדסאי.

שם הנרשם:                                                   מס' ת.ז.:                                                  תאריך:                                חתימה:

.1

.2

.3

.4

הנני מעוניין/ת להתקבל למגמה: 

(9 ספרות) זהות  שם פרטישם משפחהמס' 

/ נקבה זכר 
מין

טופס הרשמה לשנים תש"פ                תשפ"

סה"כ שנות לימוד:

יש לצרף לטופס:

תאריך לידה

כתובת:
מיקודישובת.ד.רחוב ומס' בית

טלפון בביתטלפון נייד 

תאריך עלייה ארץ לידה

כתובת דואר אלקטרוני:

אני מאשר/ת בזאת;  ידוע לי כי קבלתי לשנת ההתמחות )שנה ג' ( מותנית בהמצאת אישור רפואי ו/או 5.
חיסונים כנדרש ע"י המוסד הרפואי וכי עלי לקיים את כל דרישות המוסד הרפואי .
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