勞動部職業安全衛生署105年度
辦理從事勞工健康服務之護理人員培訓報名簡章
1、 辦理目的：
配合職業安全衛生法勞工健康服務制度之推行，及促進護理人力回流職場，充實勞工健康服務之量能，爰辦理勞工健康服務護理人員之培訓，期對具工作經驗護理人力之職業健康專業知能強化，增進其參與勞工健康服務工作之管道，擴大勞工健康服務範圍，及提升勞工健康服務之品質。
2、 辦理單位：
（1） 主辦單位：勞動部職業安全衛生署（以下簡稱本署）。
（2） 委託執行單位：

    中區勞工健康服務中心(本署委託中山醫學大學辦理)

    南區勞工健康服務中心(本署委託國立成功大學辦理)

3、 報名對象資格：
為尚未具有「勞工健康保護規則」第5條所定之從事勞工健康服務之護理人員資格，但符合下列各款條件者：
（1） 經護理人員考試及格，並依護理人員法，領有護理人員證書者；
（2） 具內科、外科、兒科或婦產科等臨床護理照護（不含手術室、醫美及門診）工作經驗2年以上者。
4、 報名程序與方式：
（1） 符合資格且有意參與培訓者，應自本署公告本培訓作業訊息日起至105年8月22日止(以郵戳為憑)，填妥報名表(如附件一)，併同資格證明文件與切結書(如附件二)，以「掛號方式」郵寄至本署（24219新北市新莊區中平路439號南棟11樓綜合規劃及職業衛生組健康科），請註明報名勞工健康服務之護理人員培訓。
（2） 本署於收件後，進行資格審查，經審查不符報名資格、報名資料尚有缺漏或有疑義者，將以電話或電子郵件E-mail通知報名者補件，未能於報名截止日起三日內完成補件者，視同放棄。未符資格者，將不另予退件。
（3） 報名時僅得選擇單一培訓區域（二擇一），報名後非有特殊情形，不得要求變更區域。
五、學員篩選原則：
 基於名額有限（共計60名，各區域為30名），若報名踴躍，超過名額 限制，將依下列優先順序原則，依次篩選受訓學員，
錄取名單將另由本署或委託執行單位另為通知，並得酌列備取名單：
（1） 待業中，目前尚無工作者；
（2） 目前無全職工作，為兼職人員者；
（3） 於地區醫院以上（含），具內科、外科、兒科或婦產科等臨床護理照護工作經驗5年以上者（以年資長者優先）；
（4） 具有職業安全衛生業務主管、職業安全管理師、職業衛生管理師或職業安全衛生管理員資格者；
（5） 戶籍地設於宜蘭縣、花蓮縣、台東縣及離島地區者；
（6） 具有護理師證照，且具學士學位以上者。
6、 培訓區域、時間與課程：
(1) 培訓區域與時間：

1、 中區：假中山醫學大學(台中市南區建國北路一段110號)辦理，暫訂時間為105年8月29日至9月2日、9月5日至6日、9月8日至9日；臨廠健康服務實務見習視臨廠服務事業單位而定，未有固定廠場，將於錄取後另為安排。
2、 南區：假高雄市政府勞工局(高雄市前鎮區鎮中路6號) 辦理，暫訂時間為105年9月6日至9月9日、9月12日至9月14日、9月19日至9月21日間；臨廠健康服務實務見習視臨廠服務事業單位而定，未有固定廠場，將於錄取後另為安排。 
註：確定上課時間，另行公布。

 （二）培訓課程：如附件三。
七、培訓相關注意事項：
（1） 本培訓缺課時數不得逾總時數五分之一以上，缺課時數超過者，將予退訓。有關培訓期間之請假等相關規定，將於錄取報到後另為通知。
（2） 課程結束後，學員須接受結訓測驗(筆試)，測驗達60分以上，且實作課程之計畫(或報告書)與見習之臨廠服務報告，經授課講師審核通過者，將由本署發予訓練合格證明。若有結訓測驗成績不及格者，得補考一次。
（3） 報名時所檢具之各項資格文件，若經查證不實者，本署將撤銷報名資格或不予核發訓練證明；若已完訓且核發合格證明者，本署將註銷資格證明。若涉違反刑事法令事項，依法移送司法機關偵辦。
（4） 本培訓課程完全免費，惟培訓期間(含臨廠健康服務實務見習)之交通方式需自理，無支給相關差旅費用及投保意外險。
（5） 培訓見習期間，學員如有妨害風紀或有足以損害本署或本署委託辦理之各區勞工健康服務中心形象之情事者，本署得隨時終止訓練。另因執行臨廠健康服務業務而知悉事業單位之相關資料，應予以保密，不得洩漏或為臨廠健康服務目的以外之運用，若涉及違反相關刑事法令規定，將移請司法機關偵辦，並予以退訓。

八、培訓後發展
（1） 學員於取得「從事勞工健康服務之護理人員」訓練合格證明後，得從事勞工健康保護規則所定之臨廠健康服務工作。
（2） 學員可依各自時間，配合本署委託辦理之各區勞工健康服務中心所需兼職人力，與各勞工健康服務網絡機構合作，至事業單位辦理臨廠健康服務之業務，服務之相關費用(如出席費、交通費、報告撰寫等費用)，由本署補助予各勞工健康服務網絡機構之費用支給。
（3） 經學員同意，將於本署全國勞工健康服務人員媒合專區登錄資料，俾利事業單位求才之需。


附件一、從事勞工健康服務護理人員培訓報名表
	中文姓名
	
	出生年月日
	年    月    日

	身分證統一編號
	
	通信地址
	

	聯絡方式
	電話(公)：
電話(宅)：
行動電話：
	戶籍地址
	

	
	
	E-mail
	

	學歷
	□高中職 □專科 □大學

□碩士 □博士 □其它
	資格文件
(繳驗資格文件影本，並請依次清點確認後，以訂書針裝訂妥適)
	□護士
	□護理師

	
	
	
	· 1.護士證書
· 2.護理工作經驗兩年以上之證明
· 3.切結書
· 4.最高學歷證明
· 5.職業安全衛生人員資格證明(無則免附)
	· 1.護理師證書
· 2.護理工作經驗兩年以上之證明
· 3.切結書
· 4.最高學歷證明
· 5.職業安全衛生人員資格證明(無則免附)

	身分別
	□待業中

□目前無全職工作者
□一般身分者
	
	
	

	報名區域
	□中區 □南區

（所勾選區域若已額滿，是否同意至另一區域參與訓練：
 □是；□否）
	
	
	

	照片浮貼處
	國民身分證影本浮貼處(正面)

	(1吋半身正面脫帽照)
	

	本表所載之各項資料及所附文件均無偽假，並經本人詳實核對無誤；另亦同意作為辦理培訓有關個人資料之蒐集、處理及利用。
報名人簽章(簽名與蓋章)：
	國民身分證影本浮貼處(背面)

	
	

	填表須知：
1. 填表前請先詳閱作業規範。本表各欄資料必須以正楷填寫，若因字跡潦草致資料錯誤，概由報名人自行負責；有塗改者須加蓋私章，以免影響自身權益。
2. 若檢具不實文件，經查證屬實者，本署將撤銷報名資格或不予核發合格證明。
3. 報名後如欲變更聯絡方式，請主動與委託執行單位聯繫。
	以下欄位由本署填寫

	
	初審簽章
	最終審查結果

□合格

   □正取：_____

   □備取：_____

□不合格

	
	複審簽章
	


附件二、參與勞動部職業安全衛生署從事勞工健康服務護理人員培訓切結書
    本人              自願參加勞動部職業安全衛生署(下稱職安署)辦理從事勞工健康服務護理人員培訓，且已充分閱讀、理解並同意遵守職安署所公告之「辦理從事勞工健康服務之護理人員培訓作業簡章」所有規定事項，並聲明如下：
1. 目前就業情形(務必勾選)：
  □待業中   □有兼職工作   □有正職(全職)工作
2. 報名表所載與所檢附各項資格文件，皆絕無偽假等情事。
3. 無冒名頂替。
特此切結，倘無法配合或違反培訓注意事項，願受職安署或委託執行單位依規定處理，若涉違反刑事法令事項，願負相關法律責任，絕無異議。
此致
勞動部職業安全衛生署

立切結書人：                       (簽名與蓋章)
身份證字號：
地址：
電話：
中   華   民   國        年      月      日
附件三、從事勞工健康服務之護理人員基礎訓練課程名稱與時數表
	項次
	課程名稱
	時數

	一
	醫事法規
	2

	二
	勞工健康及職業傷病補償相關法規
	2

	三
	勞工安全衛生概論
	4

	四
	工作現場巡查訪視
	2

	五
	工作場所毒性傷害概論
	2

	六
	職業傷病概論
	4

	七
	職業傷病預防策略
	2

	八
	職業衛生護理與勞工健康服務工作
	4

	九
	健康監測與健檢資料之分析運用
	4

	十
	職場健康管理（含實作3小時）
	6

	十一
	職場健康促進與衛生教育（含實作4小時）
	8

	十二
	勞工健康服務計畫品質管理與稽核
	2

	十三
	災變應變計畫／緊急醫療照顧方案管理
	6

	十四
	勞工選工、配工及復工概論
	2

	十五
	勞工身心健康保護計畫推動實務(含異常工作負荷促發疾病預防、執行職務因他人行為遭受身體或精神不法侵害預防與職場母性健康保護計畫等)
	3

	十六
	人因性危害預防推動實務(含人體工學概要與危害評估)
	2

	十七
	職場心理衛生與健康危機事件處理(含諮商輔導技巧)
	2

	合計
	57


備註：
1、 實作課程需撰寫一份計畫或實務作法報告書，並經該授課講師審核通過。
2、 項次一至十四為依勞工健康保護規則附表五所定課程，項次十五至十七為配合本署推動勞工健康服務制度所需而增設之課程。
3、 除上述課程外，需另至事業單位臨廠健康服務見習3次，並完成一份臨廠服務報告書。
4

