בקשה לקבלת מלגה לשנה"ל תשפ"ה (להגשה עד תאריך 1.11.2024)
משפחות פרודות או גרושות מתבקשות למלא שני טפסים


א. פרטי התלמיד/ה

שם התלמיד/ה:________________________________ כיתה:_____________

מגמה:______________________ תעודת זהות:________________________

כתובת:_________________________ מיקוד:_____________ 

טלפון נייד הורה ____________________

דוא״ל הורה ___________________________________________________

ב. נכסים
1. דירת מגורים פרטית / מושכרת
שטח הדירה___________
תשלום שכ"ד / משכנתא לחודש__________
2. דירות נוספות בבעלותכם_____________________________________
3. נכס מסחרי______________________________________________
4. מכוניות במשפחה  יש / אין. מס' מכוניות_________________________   
סוג הרכב________________	________________
שנת ייצור הרכב___________	________________
(בסעיף זה יש לכלול גם רכבים הנמצאים בשימוש המשפחה אף אם אינם רשומים).

ג. פרטי ההורים 
	
	האב
	האם

	שם
	
	

	תעודות זהות
	
	

	תאריך עליה
	
	

	השכלה
	
	

	מקום עבודה
	
	

	מצב משפחתי: 
נשוי/אה, אלמן/ה, גרוש/ה, רווק/ה
	
	




· בהתאם לצורך: ניתן לציין פרטים רלוונטיים נוספים במכתב שיצורף לטופס המלא. כל פרט לגבי הוצאה או הכנסה חייב להיות מגובה במסמך המאשר אותו.
ד. אחים / אחיות

	מס' סידורי
	שם
	שנת לידה
	עיסוק (נא לציין מקום לימודים, צבא, עבודה, / או עיסוק אחר)

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	

	4.
	
	
	

	5.
	
	
	



ה. פירוט הכנסות

	סוג ההכנסה
	האב
	האם

	משכורת חודשית ברוטו
	
	

	הכנסות מעסק (לעצמאים) ברוטו
	
	

	הכנסות ממניות / חסכונות
	
	

	קצבה חודשי מהמוסד לביטוח לאומי (כגון קצבת נכות וכו').
	
	

	קצבה חודשית מהמוסד  לביטוח לאומי (כגון קצבת נכות, זקנה, ילדים, שארים וכו').
	
	

	פנסיה חודשית מגמלאות
	
	

	הכנסות מתשלומי מזונות
	
	

	תשלומים מחברת ביטוח
	
	

	הכנסה ממקורות אחרים
	
	



נא לצרף אישורי הכנסה מעודכנים (צילומים בלבד):
1. לשכירים – 2 תלושי משכורת אחרונים.
2. לעצמאים – אישור רואה חשבון על ההכנסה ב- 6 חודשים אחרונים.
3. למובטלים – אישור מלשכת התעסוקה / המוסד לביטוח לאומי.

לידיעתכם, המידע המועבר על ידיכם הינו חסוי, לשימוש בית הספר בלבד, ואינו מועבר לגורמים אחרים.

אני מאשר/ת כי הפרטים שמסרתי מלאים ומדויקים.


תאריך____________           שם ההורה_____________             חתימת ההורה____________
