
 
 

 

 
 חוות דעת הגורם האחראי לאילנות ברשות המקומיתטופס 

 

 

 1מתוך  1עמוד 

.ilhttp://www.moag.gov 
כאן   זכרת רק  מך ומו המס יעה בכל עמודי   כותרת תחתונה שמופ
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ץהַנגישוּת    סֶמֶל גַש זהֶ קוֹבֶ י חברת ידְֵי עַל הוּנְ לאות ופיתוח הכפר   זִי טוּ אֵיְ החק גו משרד  זכרת רק כאן  לו ומו סמך  המ עמודי  עה בכל  מופי נה ש ה  -כותרת עליו ה טופס 1כותרת רמ קה ורישיון כריתה לרישיון בקש ערות פקודת לפי העת    הי

 פרטי מגיש הבקשה:. 1
 

     

 דואר אלקטרוני מספר טלפון             כתובת מגורים           שם ומשפחה             תעודת זהות/ח.פ

 
 . השטח לגביו מוגשת בקשת הכריתה/העתקה:2
 

   

 חלקה                         גוש   כתובת מדויקת

 
 . האילן המוגן/העץ הבוגר שמבוקש לכרות/להעתיק:3

  

קוטר העץ  מין העץ
 מ' 1.30בגובה 

מספר 
 יחידות

 סיבה/הערות כריתה/העתקה

     

     

     

     

     

     

     

     

 
 העתקה:הסיבה שבשלה מוגשת הבקשה להוצאת רישיון כריתה/רישיון לצד  V יש לסמן. 4
 

  טיחותיתכנה בס

  טיחותיתכנה בס

  אילנות חולים או מנוונים

  סכנה בריאותית

  הכשרה חקלאית

  פינוי פולשים

  עץ מת

  בטיחות באש

  נזק לתשתיות

  אחר, פירוט:

 
 
 חוות דעת הגורם האחראי לאילנות ברשות המקומית שבתחומה מצוי העץ נושא הבקשה: .5
 
 אני החתום מטה: 

   

 תעודת זהות שם ומשפחה           תפקיד

 
 תר(.)מחק המיו את כל הנתונים שבבקשה מאמת/לא מאמתאני 

 
 )מחק המיותר(. לאשר/לא לאשר הבקשהאני ממליץ בזאת 

 

 נימוקים:

 

 

 

 

  אנא מַלְאוּ תאריך  וֵחִיתְמוּ

           חתימה וחותמת תאריך

 


