
              
  

  _____________  תאריך: 

  תשע"ב טופס הזמנת מרצה אורח - נספח ה' 

  

  החוג/המסלול המארח: _______________________________

  שם המרצה המזמין: _________________________________

  סוג ההזמנה: 

    _______________________________________________________    הרצאת אורח בקורס:    

    הרצאת אורח ביום עיון: _______________________________________________________  

  סדנה: __________________________________________________________________ 

  ________________________________________אחר: _________________________ 

  : ___________________________________________________________________נושא ההרצאה

  מספר מפגשים:   ______ תאריך/ים  ההרצאה/סדנה: ______________________________________________

  מקום ההרצאה:____________________     משעה _____________ עד שעה_____________  

  סה"כ : ____________ שעות אקדמיות

  

  פרטים אודות המרצה: 

  ומעלה  B.A      M.A       Phd  : דרגה אקדמית___________ : ___________שם

  ________אחר: _________                                                                                          

  : ___________________________________________________________________כתובת

  ___________________ נייד:  : ________________________טלפון

  לא   כן  : עבד במכללה בעבר______ : ____________________דואר אלקטרוני

  

    שכר עבודה  :    צורת תשלום

  עוסק פטור ממע"מ  לא כולל מע"מ     כולל מע"מ     הגשת חשבונית                                   

  

   ) ומעלה B.A      (  150 )  ₪M.A   (   200 )  ₪Phd₪ ( 80   :   למרצי  המכללה   :תעריף לשעה

   : תעריף נש"מ לפי דרגה אקדמית : למרצים חיצוניים                                

                                   111) ₪B.A      (180 )  ₪M.A   (   262 )  ₪Phd ומעלה(    

  (יש לצרף הסבר לתעריף שסוכם ולקבל אישור לכך) אחר _______________                  

  לצורך פיצויים למרצים המקבלים תשלום באמצעות תלוש משכורות ) 8.33%(מתעריפים אלה ינוכה                                 

  

  כלולות בתעריף לשעה  : הוצאות נסיעה

  .יומי₪  24.40ועד לתקרה של , לכיוון₪ אוטובוס, עלות נסיעה: __________                     

   . קילומטראז', לפי ___________ ק"מ לכיוון                  

 . ק"מ לכיוון 70תקרה של ועד ל ,לק"מ ₪  1.13(החזר לפי                

  _________________________הערות: _______________________________________________________

  

    ראש החוג/מסלול: אישור

  חתימה:_______________  _______________________שם:  _
  


