בס"ד

טופס דיווח על שעות התנדבות לצורך קבלת נ"ז


שם מלא: _________________
ת"ז כולל ספרת ביקורת: ________________
שם מלא של הרכז/ת: ______________________
טלפון של הרכז/ת ליצירת קשר: ________________
חתימת הרכז/ת: _________________
סה"כ שעות: ________
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	משעה עד שעה
	מס' שעות  ביום
	סוג הפעילות

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



