
 

 

 
 תאריך הגשת הבקשה: _____________
 *הבקשה כתובה בלשון זכר מטעמי נוחות בלבד

 לכבוד 
 ועדת הנחות

 באר שבע החברה לתרבות הפנאי -כיוונים 
 

 (21/7/2022-3ב )פ"תשקיץ קייטנות  – להנחהבקשה הנדון: 
 

   _______________________________כתובת: מס' ת"ז: ______________________ אני ______________ 
 (חובה למלא את כל השדות)טלפון: _______________________ 

 ת לרשום את ילדיי לקייטנה:/מבקש
 ספר _____________שם הגן: ___________/כיתה _____ בבית  __________  ת"ז: ___________: הילדשם . 1
 שם הגן: ___________/כיתה _____ בבית ספר _____________: __________  ת"ז: ___________ הילד. שם 2
 שם הגן: ___________/כיתה _____ בבית ספר _____________: __________  ת"ז: ___________ הילד. שם 3

 מהסיבות הבאות:ומבקש לקבל הנחה 
____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 
 לכל בקשה חובה לצרף את המסמכים הבאים:

 משפחתי וילדים. רישום מצב הכולל  ,כולל ספח ,צילום ת"ז 
 אישור ביטוח לאומי על היעדר הכנסות ו/או אישורי שני ההורים/של  אחרוניםתלושי משכורת  3: אישורי הכנסה

 קצבאות )נכות, הבטחת הכנסה וכו'(. 
 הורים וילדים בלבד(. הינה מצב רפואיבמידה וסיבת הבקשה  – אישור בריאות( 
 לד להורה עצמאייאודות הליך משפטי לדרישה למזונות עבור  אישור תשלום מזונות/תצהיר עו"ד. 
 ז("שם משפחה שונה משם המשפחה של הילדים )ע"פ ת הנושא עצמאי,במקרה של הורה , תצהיר עו"ד. 
  .מסמכים נוספים התומכים בבקשה 

 לידיעתך! –לקוח/ה יקר/ה 
 לא תטופל. - בקשה שתוגש ללא כל המסמכים האמורים

 יש להקפיד על איכות הצילומים. 

 וההחלטה תימסר למגיש הבקשה.  בוועדת הנחותתידון הבקשה . 26/6/2022יום תתאפשר עד עדה והגשת בקשה לו
 . מלאתשלום התחייבות למותנית בניתנה החלטת הועדה, טרם ב, בקייטנההשתתפות ילד 

 . 3/7/2022החלטת הועדה בתוקף עד ליום תחילת הקייטנה, ב

או באמצעות  vaada@kivunim7.co.il :באמצעות דוא"ל, יש לשלוח בצירוף המסמכים התומכים בבקשה ,את הבקשה
 .4שלוחה  08-6290006ולאשר קבלת המסמכים בטלפון:  08-6290061פקס: 

 
 בברכה,                                                                                                                                                 

 _____________)שם המבקש/ת(   
 

 החלטת הועדה:
 תאריך הדיון: __/__/__ חברי הועדה: _____________________________

 ₪.הכנסה לנפש _______ ₪. הכנסה כוללת _______ 
 :החלטת הועדה

  .לתשלום _______סכום %______ הנחה .₪ 
  .לא אושרה הנחה 

 הודעה נמסרה למגיש הבקשה בתאריך ___________.
 בוצע רישום בתאריך ___________/ לא בוצע רישום. 

 : %_____ שאושרה: כן/ לא. במידה וכן, גובה הנחה בתשפ"שנת הלימודים בהמשפחה קיבלה הנחה בצהרון/חוג 
 __________________________ עבור: ₪ במידה וכן, גובה החוב: _______  למשפחה יש חובות: כן/לא.

 ________________________________________________הערות: 
 חתימת חברי הועדה    _____________,_____________,_____________,_____________,_____________

mailto:vaada@kivunim7.co.il

