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 __________________________________________________________ 

________________________________________________________ 
  08-6290006טלפון:  8420731באר שבע מיקוד:  5443ת.ד  90רח' החלוץ 

 

 
 

 תאריך: _________________                                                                                                                                 
 
 

 להורים גרושים – מהצהרון בתום יום הלימודיםילדים איסוף  אישור :הנדון

 
בתום יום הלימודים לביתם הן בתחום אחריותם של הילדים החזרתם ש נול ידועכי  בזאת  יםמצהיר ואנ

 שנבחר מטעמנו. בליווי אדם מבוגר הצהרוןבתי/בני תוחזר/יוחזר מ  הבלעדית של ההורים.

 

 הגן:_________________________ שם ________: ________מובילהה

 __ שנת הלימודים: _________________________שם הילד: _______

 

  : _________________ מס' ת"ז: _________________מטעם האם שם המלווה

  _______________מס' הטלפון הנייד: ______

  : _________________ מס' ת"ז: _________________מטעם האם שם המלווה

  _______________מס' הטלפון הנייד: ______

 

  : _________________ מס' ת"ז: _________________מטעם האב שם המלווה

  _______________מס' הטלפון הנייד: ______

  : _________________ מס' ת"ז: _________________מטעם האב שם המלווה

  _______________מס' הטלפון הנייד: ______

 

 מס' ת"ז:_____________________  האם: ___________________שם מלא של 

 _________חתימת האם:__________ נייד: ____________________מס' טלפון 

 

 מס' ת"ז:_____________________  : ___________________בהאשם מלא של 

 ___________חתימת האב:________ מס' טלפון נייד: ____________________

 

                                                                                                               
 ברכה,ב                                                                                                                

 
 אגף החינוך                                                                                                                     


