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 .מבקש בזאת להצטרף כחבר לעמותת חיל החימוש    .8

 מטרות העמותה ותקוננה ידועים לי ואם אתקבל כחבר לה הריני מתחייב למלא אחר        
 כולל החלטותיה בדבר , הוראות התקנון ואחר החלטות האסיפה הכללית של העמותה        
 .שינויים בגובה דמי החבר        

 
 ,מדי חודש , קצבתי/ש לנכות ממשכורתי"הנני נותן בזאת הוראה בלתי חוזרת למת    .6

  78/ ___/___ח החל מתאריך  "ש 67ר לזכות עמותת חיל החימוש סך של ולהעבי        
 
 ח  לפקודת עמותת חיל "ש________ קים על סך'צ/ק'ב צ"אני מצ, לחילופין.  6  
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 תרומה.  2 
 תשלומים.............ב    ,ח"ש..…….....הנני תורם בזאת לעמותת חיל החימוש סך      
 מוכרת )ומבקש  שתשלחו אלי קבלה בהתאם   ק לפקודת העמותה'ב צ"רצאו לחילופין      
 (.י מס הכנסה"ע     
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 שקלים   'אג    יום חודש שנה

 סכום         קוד  ד"ס מתאריך        ספרור שוטף
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