
 

 

 

 

 

 
 ב"ה

 
 יום ______  פרשת_________  שנת_______ 

 

 שם התלמיד:
    

 חתן:  בן:   שם האב:

 

  יום הלידה למספרם:  יום הלידה:

     אדרעסס:

 

 במקום עבודה:   סעל:  טעל בבית:

 

 
 ישיבות שלמד בעבר:

 

 

 מוכן לעמוד לנסיון על: 

 

  

 
 

 י דרב"י מסאטמאר וויליאמסבורג יצ"ו"מוסדות תו באם לא למד בישיבות קטנות שתחת הנהלת 
 נדרש למלאות האינפארמאציע  של המנהל ומרביצי תורה שליט"א שיכולים להתקשר

 השם והטעל של המנהל 
 

 השם והטעל של המגי"ש 
 

 
 

 

 

 חתימת התלמיד  חתימת האב 

 Lee Ave #357   199או על הפאסט    347-620-9387צריכים למלאות  האפליקעישאן ולשלחו על הפעקס   

 gmail.com @ yeshiva2021או לשלחו ע"י אימעי"ל 

 -נא לשלחו במוקדם האפשרי שנוכל לסדר עצהיו"ט     -

 הערות: 
 

 

 


