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 בס"ד

 תאריך_______________

 

 טופס בקשת הנחה

 שם מלא )של ההורה הממלא את טופס( _________________ ת.ז _______________

 _________________בת  הזוג ____________________ ת.ז _____________________ טלפון \שם בן

 כתובת _________________________מייל_______________________  

שם המשתתף 

 בפעילות

האם המשתתף הינו בעל 

 צרכים מיוחדים? 

סוג המסגרת עבורה  תאריך לידה ת.ז

 מבוקשת ההנחה

     

     

     

     

     

     

 

 מתגוררים בשכירות? \האם הדירה בבעלותכם            אין               \האם יש רכב למשפחה? יש

 )הוועדה לא תדון בבקשה ללא המסמכים הבאים( יש לצרף למסמך  זה את האישורים הבאים:

  קצבה \, או אישור אבטלהדוח שומה אחרון( -)עצמאיים תלושי הכנסה אחרונים של שני בני הזוג 3 .1

 אישור על כל הכנסה נוספת הקיימת למשפחה .2

 הוצל"פ \ת יש לצרף צילום ת.ז+ צילום פסק דין+ טופס מזונות  ביטוח לאומי\הורי לחד .3

 צילום ת.ז +ספח בו מופיעים הילדים .4

 חודשים אחרונים 3תדפיס חשבון בנק עו"ש  .5

 יש לצרף את האישור. -ככל ויש דרגת זכאות מלשכת הרווחה .6
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 למה אתם מבקשים הנחה?

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 
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