
 
 

 שפ"בת-תשפ"אגים שנת טופס הרשמה לחו
 ד ברורנא למלא את הפרטים בכתב י

 

 ____________________ :ת.ז. הורה _____________________ :)מלא( השם ההור

 עמים בשבוע: ________________________ מס' פ גן:/גיל הילד: __________ כיתה

 _______________________טלפון האב: _ טלפון האם: _____________________

 פנימי(: _____________ קוד חוג )לשימוש תאריך תחילת הפעילות: ______________

 ד/משתתף בנפרדלמלא טופס לכל יליש 
 

 . ילד: ____________________ ת.ז שם הילד: __________________

 שם החוג:

1 . __________________________ 

2. __________________________ 

3. __________________________ 

 אשראי:פרטי כרטיס 

 שם ומשפחה של בעל הכרטיס: ____________________

 ______________________________ מספר כרטיס: 

 (ספרות בגב הכרטיס 3) : ___________CVV ____/____קף: תו

 _בעל הכרטיס: _________________________ ת.ז. של

 סה"כ לחיוב: _________________ 

 _____________________ חתימה:

רורים נוספים ואת טופס ההרשמה המלא והחתום, יש לשלוח לבי

 arye.co.il-keinat@beit דוא"ל שכתובתו:ל
 

mailto:keinat@beit-arye.co.il

