
 הועדה המחוזית מדינת ישראל
 המשרד לקליטת העליה

 ...................... ' מס האגף לקליטה בתעסוקה

 בקשה להשתתפות במימון קידום השמת עולים
 ) י המעסיק " להגשה ע (

 לצורך , הננו מבקשים לאשר השתתפות במימון העסקתו של העולה שפרטיו האישיים רשומים מטה
 . ' הכשרתו בתנאים המפורטים בסעיף ג

 : ם אישיים על עולה מועסק י פרט . א

_____________        ___________________ / ____ / ____ / ____ /             / ____ / ____ / ____ / 
 תאריך לידה תאריך עליה שם פרטי שם     משפחה

 מצב משפחתי תעודת עולה ' מס זהות תעודת ' מס

 ________ ___________ ______________________ ___________________ : כתובת
 ד מיקו בית ' מס רחוב ם       הישוב ש

___________________ ______________________ ____________________ 
 חתימת העולה מקצוע ארץ       מוצא

 : פרטים על המעסיק . ב

_______________________ ______________________ ____________________ 
 עוסק מורשה ' מס כתובת החברה המוסד / המפעל / החברה שם

 : פרטים על הכשרתו והעסקתו של העולה . ג

_____________________ _____________________ ___________________ 
 מקום העסקה בפועל תאריך תחילת עבודה התפקיד המוצע

__ ___________________         ___________________________________________ 
 היקף המשרה פרוט סיבת הבקשה

 : ק התחייבות המעסי . ד
 . ל לפחות תקופה זהה לתקופת הסיוע " הננו מתחייבים בזה להמשיך להעסיק את הנ . 1
 . ל לפחות שכר מינימום " הננו מתחייבים לשלם לנ . 2
 . הננו מתחייבים בזה לשאת בתשלום כל ההוצאות עבור תנאים סוציאליים . 3
 יד ואנו או לבין העולה לא מתקיימים יחסי עובד מעב / ידוע לנו כי בין מדינת ישראל לבינינו ו . 4

 . על פי דין , מתחייבים לשאת כלפי העולה בכל החובות החלות על המעביד
 . אנו מתחייבים להודיע על הפסקת עבודתו של העולה מיד עם ההפסקה . 5
 אם לא נעמוד באחת , אנו מתחייבים להחזיר למשרד הקליטה את סכום הסיוע שקבלנו . 6

 . ל " מההתחייבות הנ
 והכשרה פנים מפעלית ) משרד הקליטה ( מרכז הכוונה : ידוע לנו כי עולים המופנים ממסגרות . 7

 . אינם זכאים לסיוע – ) ת " תמ (
 חודשים מסיום תקופת ההתחייבות 3 ידוע לנו כי במידה ולא תוגש דרישת תשלום בתום . 8

 . ולא יבוצע כל תשלום בגינה , תיסגר ההתחייבות
 . ים נכונ ) ל " פרטים על הכשרתו והעסקתו של הנ ( ' אני מצהיר שהפרטים בסעיף ג . 9

________________ ______________________     _______________________________ 
 מוסד / של מגיש הבקשה      חתימה וחותמת המפעל . ז . שם משפחה ופרטי ות תאריך

א ג ר נ


