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נספח 2 להנחיות והוראות הממונה על התקינה בעניין אישור מעבדות על-פי סעיף 12(א) בחוק התקנים, התשי"ג-1953

בקשה לחידוש אישור מעבדה
על-פי סעיף 12(א)(3א) לחוק התקנים


	1.   פרטי המעבדה (*)

	שם המעבדה:      

	כתובתה:      
	מספר ח.פ.       

	טלפון:       -    

	פקס:       -    
	דואר אלקטרוני:      





	2.   פרטי נציג המעבדה לעניין בקשה זו

	שם הנציג:      

	כתובתו:      


	טלפון:       -    

	פקס:       -    
	דואר אלקטרוני:      




3.   פרטי  הבקשה הקודמת 

[bookmark: R1xD000x00022]הבקשה האחרונה לאישור/לחידוש אישור הוגשה בתאריך       (להלן "הבקשה הקודמת").


4.   שינויים בתחומי הבדיקות של המעבדה

[bookmark: R1xC000x00015]מאז הגשת הבקשה הקודמת      |_|   לא חלו שינויים בתחומי  הבדיקות של המעבדה.

[bookmark: R1xC000x00001]				  |_|   חלו שינויים בתחומי הבדיקות של המעבדה כדלקמן:

	תחומי בדיקות שהופסקו

	     






	תחומי בדיקות חדשות

	     




5.   שינויים בבעלות (*)

[bookmark: R1xC000x00002]מאז הגשת הבקשה הקודמת:  |_|    לא חל כל שינוי בבעלות על המעבדה.
	
[bookmark: R1xC000x00003]		                    |_|    חל שינוי בבעלות על המעבדה ובעליה הנוכחיים הם:


	שם
	אחוז 
הבעלות
	מספר זהות או מספר תאגיד
	כתובת


	     
	   0.0
	     
	     

	     
	0.0
	     
	     

	     
	   0.0
	     
	     

	     
	   0.0
	     
	     

	     
	   0.0
	     
	     

	     
	   0.0
	     
	     



6.   שינויים בהנהלה (*)

[bookmark: R1xC000x00016]מאז הגשת הבקשה הקודמת |_|  לא חל כל שינוי בהנהלת המעבדה.

[bookmark: R1xC000x00004]			       |_|  חל שינוי בהנהלת המעבדה, ואלה מנהליה הנוכחיים:

	שם
	מספר זהות
	תפקיד
	השכלה


	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     






7.   הסמכה על-ידי הרשות שהגדרתה בסעיף 3.9 להוראות הממונה

[bookmark: R1xC000x00005]מאז הגשת הבקשה הקודמת       |_| 	לא הוסמכה המעבדה בתחומים נוספים.

[bookmark: R1xC000x00006]				   |_|	הוסמכה המעבדה בתחומים נוספים

[bookmark: R1xC000x00007]|_|    מצורפים תצלומי כל תעודות ההסמכה שבתוקף על נספחיהן.

	הערות

	     



8.   הליכים פליליים (*)

מאז הגשת הבקשה הקודמת:

[bookmark: R1xC000x00008]|_| 	לא הורשע בפלילים איש מבעלי המעבדה ו/או מנהליה ו/או עובדיה, ולא הוגש
נגדו כתב אישום (למעט עבירות תעבורה) בעבירה מהעבירות לפי סעיפים 239, 290 עד 297, 383 עד 393 או 414 עד 438 לחוק העונשין .כנ"ל לגבי עבירה שעניינה פגיעה בטוהר המידות ו/או בבריאות הציבור ו/או בבטיחות הציבור ו/או בהגנת הסביבה.

[bookmark: R1xC000x00009]|_| 	הורשע בפלילים מי מבעלי המעבדה ו/או מנהליה ו/או עובדיה, ו/או הוגש נגדו כתב אישום (למעט עבירות תעבורה) בעבירות מהעבירות לפי סעיפים 239, 290 עד 297, 383 עד 393 או 414 עד 438 לחוק העונשין .כנ"ל לגבי עבירה שעניינה פגיעה בטוהר המידות ו/או בבריאות הציבור ו/או בבטיחות הציבור ו/או בהגנת הסביבה, כדלקמן: 

	שם
	מספר התיק 
בבית-המשפט
	העבירה
	גזר הדין


	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     






9.  לקוחות המעבדה

ארבעת הלקוחות העיקריים של המעבדה בשנתיים העסקים האחרונות היו כדלקמן (בסדר יורד לפי סך ההכנסות):

	
	שם הלקוח
	סך התקבולים בש"ח מהלקוח בשנים     
	אחוז מכלל תקבולי המעבדה

	1.
	     
	   0.00
	   0.0

	2.
	     
	   0.00
	   0.0

	3.
	     
	   0.00
	   0.0

	4.
	     
	   0.00
	   0.0



10.   דו"חות כספיים

[bookmark: R1xC000x00012]|_|     מצורף דו"חות כספיים מבוקרים של המעבדה לשנתיים העסקים האחרונות.

11.  פוליסת ביטוח

[bookmark: R1xC000x00013]|_|    מצורפת פוליסת ביטוח אחריות מקצועית של המעבדה.    

12 הצהרת המעבדה ודוח מיוחד של רואה חשבון מבקר

|_|   מצ"ב  הצהרת המעבדה ודוח מיוחד של רואה חשבון מבקר

13. כתב ויתור על סודיות 

       מצ"ב כתב ויתור על סודיות.

14.  התחייבות והצהרה
הרינו מצהירים בזאת כי קבלנו וקראנו את הוראת הממונה על התקינה בעניין אישור מעבדות  ומתחייבים  בזאת למלא אחר כל הוראותיה.

(*) בעת שינוי באחד מהפרטים לעיל יש לשלוח עדכון מידי למשרדנו.

הנני מצהיר בזאת כי בדקתי את כל הפרטים דלעיל והם שלמים ונכונים.

	
	
	
	

	
	
	
	

	     
	     
	     
	___________________
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