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 הבטחת הכנסה לעולים "דורשי עבודה". – 6.113נוהל:   
   

 

 משרד העלייה והקליטה

 

 

 

 
 כללי הסיוע לעולים                                                             

 
   

 
 

   – 183הוראת שעה מספר 
חוזרים ושבים לעולים /תהבטחת קיום כ"נתמך" /תשלום הבטחת הכנסה

בתקופות עיצומים/שביתה במצבי חרום,  דורשי עבודה/לומדים בקורסים
  ובזמן חגי ישראל  ח הלאומיובביטו בלשכות התעסוקה

 
 רקע .1
 

לעולים/  עלייה והקליטהתשלום הבטחת הכנסה הניתן ע"י משרד ה 1.1 
 התושבים חוזרים מותנה באישורי התייצבות של העולים / ושבים ת  

    מהמוסד בו מתקיים  לימודים , או באישורהמשרדחוזרים בלשכות ה                   
 . , לרבות אולפןהקורס                   

 מלשכתלהמציא גם אישור תושב חוזר במקרים מסוימים נדרש 
)להלן: )אם התחיל להתייצב שם( מהביטוח הלאומי התעסוקה  או 

 קבלת סיוע.על אי המוסדות( 
 

חגי ישראל או בזמן  באחד מהמוסדות הנ"ל בעת עיצומים/שביתה 1.2 
 י הנדרשים עפ" וריםאישה המציא את לאפשרות אין  ,ומצבי חרום  

ניתן לבצע תשלומים של הבטחת הכנסה והבטחת קיום   ולא הנוהל
 במשרד.

 " בהוראה זו, משמעו, מצב כזה שהוכרז על ידי פיקוד מצב חרום"
 לגבי , או , לגבי אזורים מסוימיםאו על ידי גורם ממשלתי העורף

 כלל המדינה, והכל בהתייחס לאיזור הרלוונטי.
חירום, המאפשר סיוע לפי הוראת שעה זו, תודיע  על קיומו של מצב

 הנהלת המשרד.

 
המשרד מעוניין לאפשר את המשך התשלומים לזכאים גם בזמנים  1.3 
 האמורים .  
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נפתחה כבר לזכאים ש ימשיך לשלםמשרד הלפי הוראת שעה זו,  1.4

של  הסיועאת במערכת, או שהחלו לקבל כבר עבורם בקשה 
וזאת ללא חתימה על ההצהרה  ,קיוםהשטחת הכנסה/ הבטחת 

 המצורפת.

  
 זכאים .2
 

 חוזרים הזכאים להבטחת הכנסה לפי הנוהל )למעט ושבים עולים/ת 2.1 
 אם בקשתם לסיוע הייתה פתוחה  רק האישורים כאמור(, תנאי 

 .לעיל מצב החירום כאמור תחילתלפני  במערכת עוד
 

 .9.165לפי נוהל מס'  "נתמך",כעולים זכאים להבטחת קיום       2.2 
 

 ,ולא במשרדנו ,שביתה במוסד לביטוח לאומי/בעת עיצומים 2.3
 יחתמו על  הצהרה בנוסח המצורף לפני קבלת הכספים.הזכאים 

 
 ביצוע .3
 

 . (100%)מלא התשלום לכל זכאי כאמור יהיה  - הבטחת הכנסה 3.1 
 

 
 הבטחת קיום לעולים "נתמכים"    3.2

 
לפתוח  שלומים ראשוניים, יש עולים שהגישו בקשה לשלושה ת .א

  בקשה כספית לתשלום עבור שלושה חודשים נוספים ללא צורך
 .בחתימת העולה 

 עם חידוש קבלת קהל יש להחתימם על ההצהרה המצורפת.              
   באישור עובד המצבשולם תשלום רטרואקטיבי לפי משך י .ב

 רווחה בלשכה.
פתיחת  התשלום הרטרואקטיבי יחול מהחודש שלפני .ג

 . ומצבי חרוםחגי ישראל /העיצומים/שביתה
   יהיה תשלום מלא.   -התשלום לכל זכאי   .ד
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 משרד העלייה והקליטה

 

 

 

 
 .1.1.2023  :תחולה .4

 
 .2024.1231  :תפוגה .5
 
 05-01-13-30 : תקנה תקציבית .6

 

 
 כל האמור בהוראת שעה זו מותנה בקיום תקציב

 
         

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 "הבטחת הכנסה"הצהרה  –4.../
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 משרד העלייה והקליטה

 

 

 
 כללי הסיוע לעולים                      

  
 ה צ ה ר ה  ל ש ם  ק ב ל ת  ס י ו ע  ב ה ב ט ח ת  ה כ נ ס ה

 עד לקבלת אישור סופי מן המוסד –הצהרה זו הינה זמנית בלבד 
 לביטוח לאומי

 שם העולה_______________________________
 

 מס' תעודת עולה___________________________
 

 מס' תעודת זהות___________________________
 אני מצהיר בזה כי:

 אני, או אחד מבני משפחתי הרשומים בתעודת העולה מובטלים. .1
אני, או אחד מבני משפחתי הרשומים בתעודת העולה שלי לומדים בקורס  .2

 ___________________.____________,  שם המוסד________
אני, או אחד מבני משפחתי הרשומים בתעודת העולה שלי איננו מקבלים  .3

 כל סיוע כספי מן המוסד לביטוח הלאומי.
 –לא קיבלנו סיוע זה בעבר  }{ 
-___________עד -קיבלנו סיוע בעבר עבור התקופה מ }{         

 _______מן הסיבה כדלקמן___________________ ___________
אני מתחייב/ת בזאת להמציא אישור בכתב מן המוסד לביטוח לאומי עם  .4

 סיום העיצומים.
כל סכום ששולם  העלייה והקליטהאני מתחייב/ת בזאת להחזיר למשרד  .5

לי, או שישולם לי שלא כדין. ידוע לי כי אם לא יוחזר הכסף, ינוכה סכום 
 תיד.זה מכל סיוע ממשלתי המגיע או שיגיע לי בע

 
 על החתום______________________

 
 נחתם בפני עובד המשרד:______________________

 
 העתק: גזברות לשכת:________________________

 
 תאריך:__________________________________

 
 הצהרה "הבטחת קיום לנתמך" 5.../
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 משרד העלייה והקליטה

 

 
 כללי הסיוע לעולים                      

 
 ל ש ם    ק ב ל ת    ס י ו ע   ב ה ב ט ח ת    ק י ו ם   ל נ ת מ ך     ה צ ה ר ה

 הצהרה זו הינה זמנית בלבד 

 
 שם העולה_______________________________

 
 מס' תעודת עולה___________________________

 
 מס' תעודת זהות___________________________

 
 אני מצהיר בזה כי:

מבני משפחתי הרשומים בתעודת העולה היינו זכאים  אני, או אחד .1
 להבטחת קיום כנתמכים. 

אני, או אחד מבני משפחתי הרשומים בתעודת העולה שלי איננו מקבלים  .2
 כל סיוע כספי מן המוסד לביטוח הלאומי.

 –לא קיבלנו סיוע זה בעבר  }{ 
                                  -___________עד -קיבלנו סיוע בעבר עבור התקופה מ }{

 __________________________________מן הסיבה כדלקמן____
אני מתחייב/ת בזאת להמציא אישור בכתב מן המוסד לביטוח לאומי עם  . 3

 סיום העיצומים.
כל סכום ששולם  העלייה והקליטהאני מתחייב/ת בזאת להחזיר למשרד  .4

י כי אם לא יוחזר הכסף, ינוכה סכום לי, או שישולם לי שלא כדין. ידוע ל
 זה מכל סיוע ממשלתי המגיע או שיגיע לי בעתיד.

 
 על החתום

 
______________________ 

 
 נחתם בפני עובד המשרד:______________________

 
 העתק: גזברות לשכת:________________________

 
 תאריך:__________________________________


