
  בס"ד                          
  
 

 
 

  תאריך: ___________                                                                                                                             

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  תצהיר 
  

מגיש תצהיר זה ע"מ לקבל           הושא ת.ז.        אי הח"מ  
(יש לציין קרבה  ז"ל          העתק צילומי ממלוא המידע בתיק הרפואי של  

  שטופל/ה במרכז הרפואי מעייי הישועה.            ) גב'/מר משפחתית
  

  אי מצהיר/ בזאת שהי יורש/ת של הפטר/ת ע"פ דין וטרם הוצא צו ירושה או צו לקיום צוואה. 
  היורשים ע"פ דין מסכימים למסירת המידע לידי. אי מצהיר/ה שכל  

במידה וזה   אי מצהיר/ה בזאת שאין לי כל התגדות למסירת המידע ליד יורש אחר ע"פ הדין,
  ידרוש. 

  זהו שמי זוהי חתימתי ותוכן תצהירי אמת. 
        

  חתימה  
  
  
  

  אישור 
  

    הופיע בפי         , מאשר/ת בזה כי ביום       י, עו"ד ה
ואחרי שהזהרתיו כי עליו להצהיר את האמת          ,הושא מס' ת.ז.    

וכי יהיה צפוי לעושים הקבועים בחוק אם לא יעשה כן, אישר את כוות הצהרתו ה"ל וחתם  
  עליה בפי. 

  
  

            
  חתימה +חותמת  -חתימת עו"ד
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