
ЗАЯВЛЕНИЕ
[bookmark: _Hlk110868422]за участие в присъствено обучение, свързано с историята на Холокоста и антисемитизма,
[bookmark: _Hlk110942031]организирано от МОН и „Яд   Вашем“ - Мемориалния център за жертвите и героите на Холокоста на Държавата Израел, 03 - 05 ноември 2025 г.

от

……………………………………………………………………………………………………
/име, презиме, фамилия/
учител в …………………………………………………………………………………………
 /наименование на образователната институция/
……………………………………………………………………………………………………
					/гр. (с.), община, област/
Адрес за кореспонденция ……………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………….

Телефон за връзка. …………………., GSM………………………………………………….

Електронен адрес: ………………………

Желая да участвам в присъствено обучение, свързано с историята на Холокоста и антисемитизма, организирано от МОН и Мемориалния център за жертвите и героите на Холокоста „Яд Вашем”.


1. Мотиви за кандидатстване:
 
	       Моля, посочете причините да кандидатствате (между 7 и 15 изречения)






2. Резултати, въздействие и разпространение:

	Моля, посочете как планирате да използвате и мултиплицирате резултатите от обучението.






С уважение:
	…………………………………
/подпис/

	……….………………………..
/име, фамилия/



