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 תאריך:______/_____/_____

 

 נספח א'

  בקשה מאת בעל הנכס או המזמין את הצבת מכולה  

 
 _____    : מזמין המכולה של בעל הנכס משפחהו שם פרטי

 
 ______________________:מזמין המכולה הקבלןמשפחה של ו פרטי שם

 
     מספר תעודת זהות בעל הנכס )יש לצרף ספח מלא(: 

 
        כתובת מגוריו של בעל הנכס: 

 
     : מזמין המכולהמס' טלפון זמין ופעיל בו ניתן לאתר את 

 
 ______________________________טלפון נוסף:_____________

 
       כתובת הצבת המכולה ומיקומה: 

 
 _____קומה: _________דירה:___:___________ העובר שיפוץת הנכס כתוב

 
 פ(:_____________________שם פרטי/ שם החברה בעלת המכולה )ח.

 
 טלפון של החברה/בעל המכולה:_____________________________

 
 ____________עד תאריך  :_______________תאריךמבקשה להצבת מכולה 

 
         הערות מיוחדות: 

 
 9113611-03מס'  לשליחה בפקס

 
  להדביק על המכולה מחזירי אור תקניים ו/או שילוט ו/או אמצעי בטיחות

 . אגף הפיקוח הרב תכליתילפי דרישת 
  :לדאוג כי המכולה תשא אמצעי זיהוי שלי, ובין היתר את הפרטים הבאים

 שמי, כתובתי, מספר טלפון קווי, מספר טלפון נייד. 
  לפנות את המכולה לאתר פינוי מורשה ברגע שהינה מלאה ובטרם תגלוש

 פסולת ממנה. 
  לפנות את המכולה מהשטח הציבורי במועדים האסורים להצבתה על פי

תנאי האישור וכן עם סיום ביצוע עבודות השיפוץ או עם ביטול ו/או פקיעת 
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יקוי המקום תוקפו של האישור, ככל שיינתן, לפי המוקדם מבניהם ולדאוג לנ
 בו הוצבה וסביבתה. 

  כל פינוי ייעשה כשהמכולה מכוסה וסגורה באופן שלא יתפזרו ממנה פסולת
 או אבק. 

  אני מאשר כי קראתי והבנתי את התנאים ואת ההוראות להצבת מכולה
 ומתחייב לפעול לפיהם. 

  ידוע לי ואני מסכים כי הפרת תנאי מהתנאים הנ"ל תביא לביטול האישור
לעירייה ו/או לעובדיה לסלק/לפנות את המכולה מהשטח הציבורי ותאפשר 

 על חשבון מגיש הבקשה. 
  ידוע לי כי אין בחתימה בעל המכולה, כדי לפטור אותי מעמידה בתנאים כפי

 שהתחייבתי. 
  היה ומועד האישור תם יש להגיש בקשה חדשה להארכת מועד הצבת

  .המכולה
 יש לסמן את כל הסעיפים 

  
 

         קש: חתימת המב
 

 
 :  אישור מנהל מחלקת פיקוח עירוני ואו מי מטעמו

  
      תפקיד: ___________________שם מלא:   
 
 תאריך:________________     חתימה :   
 
 
 

 הבקשה נדחית מן הטעמים:
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________

___________________________ 
      תפקיד: ___________________שם מלא: 

 
 תאריך:________________     חתימה :   
 

 ט.ל.ח
 

 


