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 קק"ל –הנחיות בטיחות כלליות לעובדים באתר עבודה 
 

) קק"ל   לעובד   (קבלן  –טופס 
 

מנהל   ____________ שם האתר: :_____________מרחב
 עבודה/אחראי_____________

 סוג העבודה:     
_______________________________________________________ 

 

)נא  חובה להשתמש בכל עת בציוד מגן אישי הנדרש בהתאם לחוק ולאופי העבודה: 
 ( v –לסמן ב 

זיהוי         -כפפות         -נעלי בטיחות        -משקפי אבק        -אטמי אוזניים    אפוד 

  נשמית          -מגן רגליים          -מגן פנים        -סדה ק        -קרם הגנה על העור 
 כל ציוד מגן אישי אחר שידרוש מנהל העבודה באתר.  או

 .אין לעבוד ללא ציוד מגן אישי

 אין להפעיל כלי עבודה לרבות ציוד צמ"ה, ללא הסמכה ו/או הכשרה מתאימה. .1

/ להעביר לצד שלישי כלי עבודה השייך לקק"ל .2 ואין לתפעל כלי  אין למסור 
 עבודה השייך לצד לישי.

/ מפעיל קבוע ועל  .3 יש להודיע למנהל העבודה/אחראי ישיר על היעדרות עובד 
 כל עובד מחליף המגיע לאתר עבודה.

לא יעבוד עובד באתר ללא קבלת הנחיות בטיחות ממנהל העבודה  נאמן  .4
 נחיות .הבטיחות או כל אחראי אחר, ויחתום על כך בטופס הדרכה / קבלת ה

יש להודיעה  למנהל העבודה/אחראי ישיר על כל סיכון / מפגע שנתגלה במהלך  .5
.להעבודה, יש    סמנו ללא דיחוי ולהודיע מיד לעובדים ולסובבים 

שהייה בזמן הפסקת מנוחה או אוכל, תעשה במרחק  סביר מכלי העבודה, כלי  .6
 רעלים.  צמ"ה, במקום אינו מהווה סכנה, ואין בו חומרים דליקים ו/או

אין להסיעה או להעלות אדם נוסף על   כלי רכב גלגלי / זחלי בזמן הנסיעה  .7
 או  עבודה.

 אין להסתובב באתר העבודה שלא למטרות עבודה. .8

בעבודות בסביבת כלי רכב ובמקומות בעלי נראות נמוכה יש להשתמש באפודי  .9
  .  זיהוי

 )מצ"ב( הנחיות בטיחות נספות  .11
            

______________________________________________________________
______________________________________________________________ 

 
 
 

. או כל אחראי אחר מטעם הקק"ל   יש להישמע בכל עת להוראות מנהל העבודה / מדריך 



 

 
 

 

 משפחה:______________ ת.ז:_____________שם העובד/מפעיל:____________  

/ חברה:________________ מקצוע/תפקיד:____________ / שם הקבלן   עובד קק"ל 

י כלי צמ"ה_____________ / צמ"ה:_________________ מס' רישו  סוג כלי העבודה 

 

./מאשר שקבלתי וקראתי את הנחיות הבטיחות שנתן לי מנהל העבודה  נאמן הבטיחות 

 

 אריך:___________ חתימה:_____________ ת

 שם: _________________

עבודה  נאמן בטיחות /מנהל 

 

 עותקים:

 תיק אישי )משאבי אנוש(

 מנהל הבטיחות

 מנהל היחידה
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ס ז טופ יחות והדרכ ריכו  ת בט

 
___________ : יעד  :  ___________   קהל  ידה  יח  / ור  : __________אז / אגף   מרחב 

        תאריך :  ________ מיקום :  _____________  מספר השעות :_____________    
:   __________  נושאי ההדרכה  שם  המדריך :  __________  תפקיד 

 ___________:
__________________________________________________________

______ 
 הדרכה ביצוע

 
 תאריך _________חתימה__________ שם מדריך:_____________ - 1הדרכה

 שם מדריך:_____________ תאריך _________חתימה__________ - 2 ןריענו
 תאריך _________חתימה__________ שם מדריך:_____________  -3 ןריענו

 _שם מדריך:_____________ תאריך _________חתימה_________ - 4 ןענויר
 שם מדריך:_____________ תאריך _________חתימה__________ - 5 ןריענו
 שם מדריך:_____________ תאריך _________חתימה__________ - 6 ןריענו

 
 / . משפחה שם פרטי  ןריענומספר הדרכה   חתימה  ת.ז

1 2 3 4 5 6     

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          
 
 
 
 
 
 


