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 .                   ב/נ                        תאריך

 
 בקשה לפטור מחובה להתקין מקלט או להגדיל מקלט קיים

 
 חלקה: ______.                  בת: _____________ גוש: שם מגיש הבקשה והבעלים: _____________ כתו .1

 פרטי הבקשה: .2

 פרטים כלליים: .א

 כן/לא. –הבקשה היא ראשונה  (1

 כן/לא.  –המבקש קיבל בעבר פטור מהקמת מקלט עבור תוספת בניה בשטח ______ מ"ר  (9

 הבקשה הינה בקשה לבחינה מחדש, בעקבות בקשה קודמת מיום ____________.  (3

 המבנה: פרטים על .ב

 שטח קיים כולל ________ מ"ר  (1

 שטח התוספת _______ מ"ר.  (9

 סה"כ שטח __________ מ"ר.  (3

 קיים מחסן ששטחו ___________ מ"ר.  (4

 .      :                                                                                                            מסמכים המצורפים לבקשה זו .ג

 .                                                                                                                                              תוכן הבקשה: .ד

 

                                                                              ______________                        _____________________ 

 מגיש הבקשהתאריך                                                                                                                  חתימת            

 שנדונה בפני הוועדה.                       הנתונים המפורטים לעיל תואמים לבקשה מס'   .3

 נתונים נוספים הנראים לוועדה המקומית חשובים לצורך בחינת בקשה למתן פטור: .4

_____________________________________________________________________________ 

 האם מבחינת הוועדה המקומית קיימת מניעה לאשר מתן פטור: כן / לא. נימוקים: .5

                                                                                                                                                                  . 

 

 

                                                                                            _____________   ___________________________ 

 ימת מהנדס הוועדה תאריך                                                                                                                      חת          

 אישור הרשות המוסמכת: .6

 החלטה:

 .                                                                                                                              , מהסיבה:לא לאשר את הפטור .א

 .                                                                                                                                    , מהסיבה:לאשר את הפטור .ב

 .                    :                                                                                                                            תנאים למתן הפטור .ג

 

 

                                                                   ______________  _________________________________ 

 תאריך                                                                                חתימת מפקד הג"א מחוזי או הרשות המוסמכת         

 אישור ראש הרשות המקומית: .7

 את הפטור בהתאם לאמור לעיל. לאשר או לא לאשר .א

 .                                                                                                                              תנאים למתן הפטור:  .ב

 

 

___________________________________                                                                          _____________ 

 ומיתתאריך                                                                                                     חתימת ראש הרשות המק         


