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  08-6871632פקס    08-6871648/684, טל' : 79340מרכז כפרי נהורה, ד.נ לכיש דרום, מיקוד                   
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 WWW.LACHISH.ORG.ILאתר המועצה האזורית לכיש : 

 מלגה לפולין 
 
 
 

מועצה אזורית חבל לכיש מברכת את תלמידיה, שבחרו לקחת חלק במסע לפולין. ההשתתפות במסע  
, לחורבן הנוראי ולתחושת  המחברת את הנוער לקהילה הענפה ששגשגה טרם מלחמת העולם השניי

 השייכות והמחויבות ליישוב הארץ ותקומתה. 
 לקחת חלק בתרומה לתלמידים היוצאים למסע . לפיכך נשמח גם אנו  

 
 ₪   800לידיעתכם , גובה ההשתתפות לשנה הינו 

 
 להלן נוהל בקשת מלגה עבור השתתפות במימון המסע לפולין 

 
 
 מילוי טופס בקשה לקבלת מלגה עבור הנסיעה לפולין והעברתו למח'   ☺
 החינוך כשהוא חתום ע"י אחד ההורים .     

  
 אישור ביה"ס על השתתפותו של התלמיד במשלחת לפולין )על טופס הבקשה(.☺
 
 צירוף קבלות על תשלום לסוכנות הנסיעה.☺
   
  

 .  המלגה תינתן לאחר המסע, עם חזרת התלמיד/ה ארצה
 

 . 08-6871684ליצירת קשר להסברים נוספים ניתן לפנות למח' החינוך בטל' 
 
 
 
 
 

 בברכה נסיעה משמעותית  
 

   מחלקת חינוך
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 WWW.LACHISH.ORG.ILאתר המועצה האזורית לכיש : 

 טופס בקשה למלגה 
 

 פרטים אישים:
 

 שם התלמיד:__________________. 
 

 מס' זהות : ___________________ . 
 

 :______________________. כתובת 
 

 ביה"ס+ כיתה:_________________. 
 

 תאריך יציאה למסע:_____________. 
 

 תאריך חזרה מהמסע:____________. 
 

 טלפון בית:____________________. 
 

 טלפון נייד הורים :_______________.
 

 _______________.  קבלת השק יועבר להורים לפקודת) כפי שרשום בעו"ש( 
 
 
 

 אנו חתומים מטה מתחייבים כי בננו/בתנו_________________. יצא/ה למשלחת לפולין. 
 

 שם ההורים__________________. חתימת ההורים_________________. 
 
 
 
 
 
 
 

 אישור בית ספר 
 
 

 ביה"ס___________________. מאשרים כי התלמיד__________________.אנו 
 
 

 יצא/ה למשלחת לפולין בין התאריכים _______________________. 
 
 

 חתימת רכז/ה המשלחת                              חותמת ביה"ס  
 

                            ._________________ .______________________ 
 

mailto:riki@lachish.org.il

