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                                                                                          תאריך: _________________

טופס הזמנת תרגום

לכבוד

"מרכז סלע"




פקס: 03-6316891

המכון לקידום החרש



טלפון: 03-7305757

רח' לה גרדיה 63



 מייל: sela@dpii.org

ת.ד. 9235, תל אביב 61091
שלום רב,

ברצוני להזמין תרגום לשפת הסימנים.

	                                              פרטי המזמין

	שם ושם משפחה
	

	מספר תעודת זהות
	

	כתובת
	

	פקס
	
	פלאפון-

	אי-מייל
	


	                                   פרטי הזמנת התרגום

	הזמנת התרגום
	__________           ________      _________   

   לתאריך                      משעה              עד שעה

	מקום התרגום
	

	כתובת

	

	טלפון ואיש קשר במקום
	

	מטרת התרגום
	

	האם קבעת עם מתורגמן/ית,
אם כן מה שם המתורגמן/ית?
	


                                                                 ______________

                                                             חתימת מזמין התרגום
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אגף השיקום


משרד הרווחה והשירותים החברתיים








