
 

 

 ronig@emekyizrael.org.il , מייל6520062-04, פקס 6520150-04טלפון  -אגף החינוך   

 תאריך ______________

  :לכבוד

 מנהלת אגף החינוך

 במועצה של תושב חדש בבית ספרטופס בקשה ללימודים 

 ___________ :לשנת הלימודים

 פרטי התלמיד/ה:

 ________________________ תעודת זהות _________________  שם פרטי___________משפחה ______שם 

 ______________________________________________________ ______  כתובת___תאריך לידה _______

 ________________ (אבהורה )אם/___ טלפון נייד _________ /אב(אםהורה )טלפון נייד  _____________ טלפון בבית

 ________________  לישוב ______________ תאריך המעבר למועצה

  __________ לכיתה_______ ___________________ ביה"סשם 

 __________________________________________________________________ הערות

 ההורים  2אישור הורים *נדרשת חתימת 

 ___________________ חתימה  _____________תעודת זהות _____  _____________  /אב(אםהורה )שם ה

 ___________________ חתימה  __________________ תעודת זהות_ _____________ (אבהורה )אם/שם ה

 ____________________________________________________ מצב משפחתי

 ____________________________________________ מייל להחזרת האישור

 :04-6520062מסמכים שיש לצרף ולשלוח לפקס אגף החינוך במועצה 

 ה היה שייךיד מהרשות הקודמת שאליאישור ביטול רישום לתלמ 

  מגורים חדשהתמצית רישום ממשרד הפנים ע"ש הילד לאישור כתובת 

 אישור מגורים ממזכירות היישוב במועצה 

 סמך משפטי שמאשר את מקום מגוריכםמ 

  )טופס ויתור סודיות )מצורף לטופס זה 

 את המסמכים הבאים:, יש לצרף יחידבמידה ומדובר במשפחה שבראשה הורה  *

 אחר       הסכם משפטי         צילום תעודת זהות         תצהיר           

 --------- לשימוש משרדי --------- לשימוש משרדי --------- לשימוש משרדי --------- לשימוש משרדי ---------

 ________________________________________ ____________________ הערות החלטה

 ________________ חתימה _____________________ תאריך
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 תאריך _________________________

 לכבוד

  המועצה האזורית עמק יזרעאל

 לשינוי כתובת כתב אישור והתחייבותהנדון: 

ובמועד הרישום לגני חובה ובתי ספר אנו מתגוררים ב_________________ ולא בתחום המועצה האזורית עמק  מאחר

 (;"המועצה"יזרעאל  )להלן: 

והצהרנו כי בכוונתנו לעבור להתגורר בפועל בישוב ________________   בתחום המועצה לפני תחילת שנת  ומאחר

 הלימודים תשע"__.

 והגשנו למועצה בקשת העברה לרישום בננו/בתנו לבית ספר בתחום המועצה;  ומאחר

ומשרד החינוך משתתף בעלות הסעות לבית הספר וממנו בהתאם לכתובת המגורים של התלמיד במרשם התושבים,  ומאחר 

 במשרד הפנים. 

 והמועצה התנתה את הדיון בבקשת העברה בחתימתנו על מסמך זה; ומאחר 

  אנו הח"מ:

 _______________.________________  כתובת_____________________ ת.ז. _________: ______/אב(אםהורה )שם ה

 __________._________  כתובת___________________ ת.ז. ________________: _____________(אבהורה )אם/שם ה

 מצהירים ומתחייבים כלפיכם כדלקמן:

 (."התלמיד"אנחנו הוריו של _____________ ת.ז. _____________ )להלן:  .1

 (."בית הספר"אנו הגשנו בקשת העברה לרישום התלמיד לכתה _____ בביה"ס __________ בתחום המועצה )להלן:  .2

 יזרעאל עד ליום __________.אנו מצהירים כי בכוונתו לעבור ולהתגורר בפועל בישוב ____________ בתחום המועצה האזורית עמק  .3

אנו מתחייבים כי עד למועד תחילת שנת הלימודים תשע"__ ולא יאוחר מיום __________ נעבור להתגורר בפועל בישוב הנ"ל בתחום  .4

, הכוללת ונעביר למועצה תמצית רישום ממרשם התושביםהמועצה, נשנה את כתובת מגורינו בלשכת רישום האוכלוסין במשרד הפנים, 

 של משפחתנו לישוב בתחום המועצה. והמעידה על שינוי כתובת המגוריםשם התלמיד,  את

בגין השתתפות במימון  ₪לעיל,  נשלם סך של ________  4אנו מתחייבים כי במידה ולא נשנה את כתובת מגורינו כמפורט בסעיף  .5

 ______. לחודש __ 15 -הסעות התלמיד לבית הספר וממנו, לכל שנת הלימודים, עד ליום ה

לעיל ייחשב לחוב קצוב שלנו כלפיכם ואתם תהיו  5ידוע לנו ומוסכם עלינו כי כל תשלום אשר לא נשלם אותו במלואו ובמועד כאמור בסעיף  .6

 רשאים לנקוט כלפינו בכל הליך שנושה רשאי לפעול בו כלפי חייב לפי כל דין לרבות תביעה משפטית והליכי הוצאה לפועל. 

 ס אחר כלשהו בתחומי המועצה."יאו בב ה"סלפי כתב זה יעמדו בתוקפן במשך כל שנות הלימודים בהן ילמד התלמיד בביהתחייבויותינו  .7

  אנו נקיים את התחייבויותינו לפי כתב זה שנינו ביחד וכל אחד מאיתנו לחוד. .8

 ולראיה באנו על החתום:

 

 /אב(אםהורה )ה

 

 (אבהורה )אם/ה
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 ________________   תאריך

  

 

 ויתור סודיות

 

 להעביר דו"ח חינוכי  הנוכחי __________________   אני מאשר/ת  לבית הספר

 

 המבוקש ________________ הספרלבית לגבי בני/בתי  _____________  

 

 

 

   חתימת ההורה        שם ההורה         תאריך
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