
 מדינת ישראל
 רשות האכיפה והגבייה

 
 לשכת ההוצאה לפועל     

 «                               »ב
 תאריך בקשה __/__/__

 להגיש בקשה אחת על גבי כל טופס * ניתן                                                                                     2בקשות כלליות 

  

 
 
 מספר תיק :   

                               

 אם הבקשה בתיק איחוד, מספר התיק הפרטני : 

 

 

                     

 :המבקש סוג
 כונס נכסים     אחר:חייב         צד ג'            זוכה      

 מספר 

 

 מספר זיהוי                       שם פרטי                 שם משפחה  

 

  דואר אלקטרוני                                                 טלפון          

 

 מ.ר                                             פרטי עו"ד 

 

 

 

 :בענייןהבקשה מוגשת 
 זוכה        חייב         צד ג'       כונס נכסים        אחר:   

 מספר  

 

 מספר זיהוי                           שם משפחה          שם פרטי              

 

 כתובת                                                                  יישוב           

 

 מספר טלפון                                     דואר אלקטרוני

 

 

 

___________________________________________________________________________:______הערות
_______________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________       _____________                                                                                     

 ________________________או ב"כ: חתימת המבקש                                                                                            

                                                                                                                                      

 בקשה לזימון חייב[  951]        

 לחקירה                      

 בירור                      

 דירת מגורים                      

 

         

 

 בקשה לזימון צד שלישי לחקירה[  51]       

 אחר:_________  מחזיק     צד ג'       

 

                                     חהשם משפ                             שם פרטי              

 

 מספר זיהויסוג זיהוי                                           

 

 כתובת                                        יישוב                      מיקוד          

 

 מספר טלפון                                     דואר אלקטרוני

 
 זיהוי יסוג

  משרדי ממשלה -11      תעודת זיהוי      -1
                                  רשויות מקומיות-11דרכון                     -2
          שירותי בריאות -22 חברות                  -1
    חסרי יישות -11 אגודת שיתופיות     -6
  תושבי איו"ש -16 עמותות                 -8

 

 

 [  בקשה לדחיית מועד דיון992]       

  מועד דיון      

 :שעה:                      

 סוג:_________________     

מתאריך דיון     
 

 

עד תאריך דיון   
 

 

 לא תתקבל בקשה ללא נימוקים

 [  בקשה לביטול מועד דיון991]       

  מועד דיון
 

   

 שעה:                :    

 סוג:_________________     

 לא תתקבל בקשה ללא נימוקים
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