
 המלצה ליקיר זכרון/מפעל חיים -טופס פניה לועדת יקיר זכרון 

 10/20-16 בהתאם לתקנון בחירת יקיר זכרון/מפעל חיים שאושר במליאת המועצה מספר

 הריני מבקש להמליץ בפני הוועדה להעניק את אות יקיר  7.7.21 –שלישי ה  ביום

 .____________________-זכרון/מפעל חיים ל

 יקיר זכרון/מפעל חיים. האות המבוקש:

 _____________. גיל המועמד

 ____. _______טלפון המועמד_______

 _________________________כתובת המועמד________________________

שנים(   10שנות הפעילות ) לפחות  פירוט

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________

. 

 .ניתן לצרף המלצה ו/או כל חומר רלוונטי אחר המעיד על הפעילות 

 

 שמות ממליצים )לפחות שלושה(

 חתימה                            טלפון                        כתובת                              שם       

1. 

2 . 

3 . 

4. 

 

 

 מגיש הבקשה:

 אני מאשר כי קראתי את התקנון והמלצתי זו תואמת את הקריטריונים שנקבעו.

 ________שם____________                             חתימה_____


