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 :_______________ משפחה שם                            : ______________ פרטי שם
 :________________ נייד טלפון                              : ______________ ז"ת' מס

 :_______________  עיר           : ________________________כתובת
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

: שייך הנך אליו הקבוצה את ב י/סמן - ✓   
 
 

 קטגוריה מחיר  תוקף התו ✓סימון 

שנתי )בתוקף לשנה   
 מיום התשלום( 

  שבתותב תקף  לא(
 )וחגים

 

ש"ח  520  סטודנט מכללה  

________  מ 
 _______  עד

 )שנה חצי עד)
 

ש"ח  365 סמסטריאלי קורס    

  הקף(  ו ה ד ג ב א: ימים 
 בעיגול

ש"ח  365 כניסה חד שבועית   
תי( )שנ  

  בחודשי חודשים  -3 ל עד 
בלבד  הקיץ  

ש"ח  365 יץקורס ק   

 ,החדש הרכב פרטי על לדווח עליי הרכב בהחלפת כי, יודע מ"הח אני: הצהרה

 .מהמכון הרכב יציאת עבור לשלם אאלץ, אדווח לאו במידה

 
                                                                     ____________ _ ______________ 

                      חתימת הסטודנט                                                                                            תאריך
  

 

 :רכב' מס
 :______________ רכב רישוי' מס

  ברכב צורך ויש במקרה-למערכת   כביםר 2  להכניס  אפשרות אין**
 .הצורך לפי ידנית יפתח השער חילופי

 

 אשראי  או המחאה,  מזומן: באמצעות לשלם ניתן *
 תשלום בכרטיס אשראי, יש למלא את הפרטים הבאים: וה*במידה 

 
 ת"ז_________________                ____שם בעל הכרטיס:______________

 
 מייל לשליחת קבלה___________________  סכום:_____________  

 
 :סמס' כרטי

              
 תוקף כרטיס   

    
 


