[image: לוגו - אגודת הסטודנטים חיפה.png][image: C:\Documents and Settings\user\Desktop\עדי\Universety_of_haifa_logo.png][image: header_slogan.jpg]			דיקנאט  הסטודנטים 
Dean of Students
عميد الطلاب





	אגודת הסטודנטים - אוניברסיטת חיפה
	University of Haifa – Student Union




בקשה למלגת לוחמים משרתי מילואים לשנת הלימודים תשע"ט 

הבהרות: 

1. סטודנטים לתואר ראשון או סטודנטים לתואר שני במסלול א' (מחקרי, שנים א'-ג') ובמסלול ב' (שנים א'-ב')    
         או דוקטורנטים (שנים א'-ד') , אשר ימצאו תקינים אקדמית (סטודנט מן המניין שנמצא בשנה תקנית   
         לתואר) עפ"י הגדרת דיקנאט הסטודנטים והרשות ללימודים מתקדמים. 
1. בוגרי שרות צבאי בתפקיד לוחם המשרתים שרות מילואים פעיל בשנה"ל תשע"ט.
1. נוכחות בטקס חלוקת המלגות חובה 05.06.2019.
1.       יש למלא הטופס ולהגישו בצירוף האישורים הבאים:  תעודת "שחרור בכבוד" (לוחם מילואים), אישור ימי        מילואים לתקופת 2018-2019, אישור מהלך שירות סדיר/תעודת הערכה מצה"ל וצילום תעודת סטודנט    
[bookmark: _GoBack]       למייל-  academicshaifa1@gmail.com לא יאוחר מהתאריך-23.05.2019. 
1. ההחלטה אודות מקבלי המלגה תתקבל על ידי נציגי אגודת הסטודנטים ובשיתוף דיקנאט הסטודנטים    
     והרשות ללימודים מתקדמים, לאחר בדיקת נכונות המידע שבטופס, תקינות אקדמית ושקלול הנתונים לצד    
כלל מגישי הבקשה. 

פרטים אישיים:
שם פרטי: ________________	שם משפחה: ____________________	 	מין:  זכר    נקבה
מס' ת.ז. כולל ספרת ביקורת:    
 תאריך לידה: / / טלפון: - 

דואר אלקטרוני: __________________________@________________   

פרטים על לימודי התואר (ראשון/שני/שלישי) בשנה"ל תשע"ט:

סטודנט לתואר: ראשון/ שני /שלישי
שנה אקדמית (DR/BA/MA):  שנה א' שנה ב' שנה ג' שנה ד' 

פרטים אודות השירות הצבאי:

תאריך גיוס:  /  /  תאריך שחרור: / / סה"כ חודשי שירות:  מתוכם בתפקיד לוחם:        דרגת שחרור: _______________
תפקיד 1 בשירות צבאי: _____________________	החייל בו שרתת: ___________________ תפקיד 2 בשירות צבאי: _____________________	החייל בו שרתת: ___________________	
ימי מילואים מאפריל עד דצמבר 2018:        ימי מילואים מינואר עד אפריל 2019: 
	

האם קיבלת מלגת ללוחמים מאגודת הסטודנטים בעבר: כן/ לא
האם קיבלת מלגות אחרות השנה: כן/ לא. 
אם כן, מה המלגה, על ידי מי ניתנה וגובהה: ____________________________________________

 הנני מצהיר בזה כי כל הפרטים שציינתי בבקשה זו הם נכונים, מלאים ומדויקים.
תאריך:  /  /            חתימה: ______________
בית הסטודנט, דרך אבא חושי, חיפה 31905
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