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דוח על הכנסות והוצאות חייב בהליך חדלות פירעון

[bookmark: Text3][bookmark: _GoBack]בהתייחס לחודשים       ו-       לשנת     

בעניין: החייב/ת         מספר תיק חדלות פירעון בהוצאה לפועל:      
	הכנסות 
(החייב, בן הזוג,ילדיו הקטינים ואחרים שפרנסתם עליו):
	חודש      
	חודש      
	הכנסות נוספות:
	חודש      
	חודש      

	1
	הכנסה ממשכורת (נטו)
	     
	     
	7
	     
	     
	     

	2
	הכנסה מעסק 

	     
	     
	8
	     
	     
	     

	3
	פנסיה
	     
	     
	9
	     
	     
	     

	4
	הכנסה משכר דירה
	     
	     
	10
	     
	     
	     

	5
	קצבאות מהמוסד לבטוח לאומי 
	     
	     
	11
	     
	     
	     

	6
	הכנסות מתשלום מזונות
	     
	     
	סה"כ הכנסות
	     
	     


· יש לצרף מסמכים המאמתים את ההכנסות המדווחות

	הוצאות 
(החייב, בן הזוג, ילדיו הקטינים ואחרים שפרנסתם עליו):
	חודש       
	חודש      
	הוצאות (המשך)
	חודש      
	חודש      

	1
	שכר דירה
	     
	     
	14
	נסיעות
	     
	     

	2
	משכנתא
	     
	     
	15
	תשלום חודשי בתיק חדלות פירעון
	     
	     

	3
	מיסי עירייה
	     
	     
	16
	הוצאות רפואיות חריגות
	     
	     

	4
	כלכלה (מזון)
למספר נפשות: 
     
	     
	     
	17
	הוצאות נסיעות לעבודה שלא משולמות ע"י המעביד 
(תחבורה ציבורית)
	     
	     

	5
	טלפון, כבלים ואינטרנט
	     
	     
	18
	הוצאות טיפול יום בילדים עד גיל 3 (כששני בני הזוג עובדים)
	     
	     

	6
	טלפון נייד
	     
	     
	19
	תשלומים לזכאים למזונות 
(להורה המשמורן)
	     
	     

	7
	גז
	     
	     
	הוצאות נוספות וחריגות

	8
	ועד בית
	     
	     
	20
	     
	     
	     

	9
	מים
	     
	     
	21
	     
	     
	     

	10
	חשמל
	     
	     
	22
	     
	     
	     

	11
	הלבשה
	     
	     
	23
	     
	     
	     

	12
	אחזקת רכב
	     
	     
	24
	     
	     
	     

	13
	חינוך ותרבות
	     
	     
	סה"כ הוצאות
	     


כתובת עדכנית של החייב/ ת:       מספר טלפון:      

הצהרת החייב/ת:  
	                    
  לחץ או הקש כאן לבחירת תאריך
           תאריך                         	                                               


	
     
חתימת החייב/ת


אני מצהיר בזאת כי כל הפרטים הרשומים לעיל הם נכונים. ידוע לי כי אני מחויב למסור מידע מלא ומהימן וכי מסירת מידע חלקי או כוזב עלול להוות עבירה פלילית בהתאם להוראות סעיף 346 לחוק חדלות פירעון ושיקום כלכלי, התשע"ח – 2018.
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