מדינת ישראל

משרד החינוך

אגף בכיר לכוח אדם בהוראה

בקשה להענקת רישיון לעיסוק בהוראה
א. פרטים אישיים:

___________________________________________________________________
שם משפחה

שם פרטי
שם משפחה קודם
 מספר  תעודת הזהות

כתובת מגורים:

____________________________________________________________________    
רחוב                 מס' בית          שם היישוב   
 מיקוד                 מס' טלפון+נייד

אם הינך מועסק/ת בהוראה יש לציין את שם המוסד וכתובתו:

____________________________________________________________________
ב. לבקשה יש לצרף העתק /תצלום של המסמכים הבאים:

[  ] תואר B.Ed.  או תואר B.A
[  ] תעודת הוראה

[  ] אישור הצלחה בשנת התמחות
[  ] אישור סיום לימודים בסדנת הסטאז'
הערה:

את העתקי או תצלומי התעודות המצ"ב יש לאמת כנדרש כהעתקים נאמנים למקור ע"י חתימת הנהלת המכללה או האוניברסיטה, או מנהל בית הספר בו הינך מועסק/ת, או עו"ד/נוטריון.

____________




___________________

       תאריך





       חתימת המבקש/ת

את המסמכים יש לשלוח ל
גב' שרית אגמי





מנהלת ענף הסמכה ורישיונות לעיסוק בהוראה 

אגף בכיר לכוח אדם בהוראה

משרד החינוך התרבות והספורט

ירושלים, 91911

הטלפון של שרית במשרד  02-5604742
החלטת אגף בכיר לכוח-אדם בהוראה

[  ] זכאי לרישיון לעיסוק בהוראה


במקצועות: _____________        ____________       


ובכיתות:   _____________         ____________       

סיבת  הזכאות:

[  ] תואר B.Ed.  או תואר אקדמי                                    

[  ] תעודת הוראה

[  ] הצלחה בשנת התמחות בהוראה 

______________

______________________      
_____________

תאריך

           

שם הפקיד באגף בכיר               

מס' הרישיון

                                              
לכוח-אדם בהוראה וחתימתו
