
 

 ז תשפ"בקשה להצטרפות להסעה לביה"ס "מעלות" 

 

 ז מבקש לצרף את  בני/בתי להסעה לביה"ס מעלות בשנת תשפ" _______: ___________)שם מלא( הנני

 פרטי הילד: 

 _________________-__________________ ת"ז  - ___________שם פרטי  -שם משפחה 

 _________________)תחנת האיסוף ופיזור( כיתה:___________________ -  לומד בביה"ס 

 ___________________  מייל ________________  -_____________   נייד  - טלפון בבית

 ידועים לי הפרטים הבאים: 

 לתלמיד זכאי בלבד  הינה ההצטרפות להסעה •

 . אין אפשרות להצטרף להסעה במהלך השנה, כמו כן במידה וברצונכם  לכל השנה  והינהרישום להסעה  •

   . למזכירות בית הספר מעלות  יש להודיע על כך בכתבלהפסיק את השימוש בהסעה 

 ₪ ליום.  7  של ההשתתפות בהסעה כרוכה בתשלום •

 .  במחלקת הגבייה העירונית החיוב בגין ההסעה הנ"ל יתבצע דרך מחלקת הגביה באמצעות כרטיס המשלם •

 את בני/בתי מבית הספר בו לומד/ת וכי ההסעה יוצאת ללא ליווי. ותפזר ידוע לי כי ההסעה תאסוף  •

 . יש לשמור על כללי התנהגות ובטיחות בנסיעה  •

 

 ₪ ליום בגין ההסעה הנ"ל.  7הנני מבקש לצרף את ילדי להסעה ומאשר לחייב את חשבוני על סך 

 

                                      ___________________                                      _______________ 

 חתימת ההורה                                    שם ההורה                       

 

 maalot@jerschools.org.il   -  למייל  יש להחזיר את הטופס חתום

 עד לתאריך 4.10.26
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