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מלגות לסטודנטים מטעם המועצה האזורית גן  רוה

טופס בקשה לקבלת מלגת לשנת הלימודים תשפ "ז 

תאריך לידה ________ ת.ז. שם פרטי ומשפחה

טל' בית שמות ההורים  ישוב מגורים

דוא״ל )חובה(  טל' נייד

שם המוסד בו הינך לומד/ת

תחילת הלימודים במוסד מגמת הלימוד

) סמן בעיגול(. שנת הלימוד:  א' /  ב'  /  ג'   אחרת

. ₪ שכר הלימוד שנתי אותו הנך מתבקש /ת לשלם בפועל

האם קבלת בעבר מלגה מטעם המועצה האזורית גן רווה )סמן בעיגול (  כן / ל א .

להלן תחומי ההתנדבות המוצעים על הסטודנט. יש לסמן בעיגול עד שלוש התנדבויות מתוך הרשימה. המועצה תשבץ  

את הסטודנט באחת מהאפשרויות שבחר, על פי צרכיה :

סיוע לתלמידים בבתי ספר יסודי ותיכון ●
פעילות בג ני ילדים ●

מרכז יום לאזרח הוותי ק ●
ביקורי בית אצל אזרחים ותי קים ●

פעילות במסגרת תנועות נוער ביישובים )תנועת הצופים והשומר הצ עיר( ●

סוג המלגה אותה מעוניין לקבל :

מעורבות בקהילה 15 ●
מעורבות בקהילה 30 ●
מלגת ״מפעל הפיס ״ ●
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  ____________ _____________  ________________

  ________________ ________________
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הצהרה 

הריני מצהיר/ה בזה שכל הפרטים המפורטים לעיל הינם נכונים, ידוע לי כי היה ואמסור פרטים לא נכונים ו/או אפסיק  

הלימודים בשנה לגביה נתקבלה המלגה תבוטל בקשתי למלגה ויוחזר כל סכום שניתן לי. הריני מאשר/ת בחתימתי כי  

של המועצה האזורית גן רו ה. 2026-2027 קראתי את הוראות תקנון מלגות להשכלה גבוהה לשנת תשפ"ז

שם מלא וחתימת הסטודנט/ית:  תאריך

יש לצרף את המסמכים הבאים

צילום תעודת הזהות של מבקש המלגה בצירוף  ספח. .1
שנים של   שנים שקדמו להגשת הבקשה, או  8 אישור מזכירות היישוב ובו יפורט כתובת מגורי המבקש ב-5

הסטודנט והוריו בהתאם לאמור ברשימת הקריטריונים לקבלת מלגה.
.2

ברשימת הקריטריונים לקבלת   אישור לימודים לתואר מהמוסד בו לומד מבקש המלגה בהתאם לאמור בסעי ף 4
מלגה.

.3

ברשימת הקריטריונים לקבלת מלגה. אישור תשלום שכר לימוד בהתאם לאמור בסעיף 5 .4
אשור הנה"ח במועצה על תשלום מלוא המיסים והתשלומים המגיעים למועצה ממקבל המלגה ו/או מהוריו 
ברשימת הקריטריונים לקבל ת  בגין כל עניין ובגין נכסי המקרקעין בתחום המועצה ובהתאם לאמור בסעיף  7

מלגה.

.5

ברשימת הקריטריונים   אשור תשלום מסי ועד מקומי ממקבל המלגה ו/או מהוריו ובהתאם לאמור בסעיף  7
לקבלת מלג ה.

.6

 ________________  ________________
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