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 מחלקת גני-הילדים 
                                                                                                                        תאריך ____/____/____ 

                                                                                                                              סימוכין: 0968-13909 

בקשה לאישור לימודים מחוץ לעיר-שנה"ל תשפ"א )2021-2020( 
 

פרטי הילד: 
 

 
 

    
 

הצהרת ההורה: 
אני ____________________________________ תעודת זהות ___________________________ 

הורה של הילד שפרטיו כתובים מעלה, מבקש אישור לימודי חוץ למוסד _________________________  

מל בעלות ___________________________________ סמל גן __________________________ ס

בעיר __________________________  מס' ___________ כתובתו: רחוב ____________________ 
 

נימוקים: 

____________________________________________________________________________

 ____________________________________________________________________________

 ____________________________________________________________________________

חובה לצרף את המסמכים הבאים: 

 .אישור המוסד על קבלת בני/בתי 

 .עותק מצולם של תעודת הזהות והספח ובו כל הפרטים  האישיים של שני ההורים, כולל פרטי הילד 

 .)מסמך על אימות כתובת ברמת-גן  )טופס ארנונה 
חתימת מגיש הבקשה _____________ 
 

הערה מגדרית: בכל מקום בו מוזכר לשון זכר הכוונה גם ללשון נקבה 

    

תאריך לידה  מספר זהות  שם פרטי  שם משפחה 
 
 

 

כתובת מגורים ברמת-גן 
   

 
   

פקס'  נייד  טלפון 
 
 

 

כתובת דוא"ל של ההורה 

 

ברמת-גן נרשם לגן: 


