
Επώνυμο διαγωνιζόμενου Λατ. Χαρακτήρες:

Όνομα Λατ. Χαρακτήρες:

Ημερομηνία γέννησης

Τόπος και χώρα γέννησης

Υπηκοότητα 

Διεύθυνση 

E-mail επικοινωνίας

Επιμέλεια παιδιού Πατέρας  

Σε ποιο Δημοτικό παρακολουθεί 

την έκτη (ΣΤ΄) τάξη

Αδέρφια που φοιτούν στην DSA

Γονείς Απόφοιτοι DSA      

Όνομα και έτος αποφοίτησης

Πατέρας διαγωνιζόμενου

Τηλέφωνο Οικίας

Μητέρα διαγωνιζόμενου

Τηλέφωνο Οικίας

Οικονομικός υπόχρεος 

Α.Φ.Μ. 

Διεύθυνση 

Τηλέφωνο 
Οικίας

E-mail επικοινωνίας

Εκμάθηση Γερμανικών:

Αθήνα, την      /   / 

Εργασίας 

Επώνυμο 

το γένος

Υπογραφή Κηδεμόνα Ταμείο

Υπηκοότητα 

Δηλώνω ότι ενημερώθηκα και ότι συμφωνώ με τις ρυθμίσεις για την εισαγωγή στην 7η τάξη της Γερμανικής Σχολής Αθηνών. 

Η μη συμμετοχή στην εξεταστική διαδικασία δεν συνεπάγεται επιστροφή των εξέταστρων.

Κινητό 

Όνομα 

Όνομα, Επώνυμο

Δ.Ο.Υ. 

Εργασίας 

ΓΕΡΜΑΝΙΚΑ ΩΣ 1Η ΞΕΝΗ ΓΛΩΣΣΑ ΣΕ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ: ……ΧΡΟΝΙΑ  

ΔΕΛΤΙΟ ΔΙΑΓΩΝΙΖΟΜΕΝΟΥ  

Τα στοιχεία που ενυπόγραφα δηλώνουν οι γονείς προορίζονται αποκλειστικά για το αρχείο της Σχολής.

Οδός και αριθμός 

Εργασίας 

Μητέρα 

Υπηκοότητα

Κινητό 

ΤΚ, Περιοχή , Πόλη 

Επώνυμο Όνομα 

ΙΔΙΑΙΤΕΡΑ ΜΑΘΗΜΑΤΑ ΓΕΡΜΑΝΙΚΩΝ:  …… ΧΡΟΝΙΑ      

Πατέρας και μητέρα 

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΜΑΘΗΜΑΤΩΝ ΣΕ ΦΡΟΝΤΙΣΤΗΡΙΟ:  …… ΧΡΟΝΙΑ      

ΓΕΡΜΑΝΙΚΑ ΩΣ 2Η ΞΕΝΗ ΓΛΩΣΣΑ ΣΕ ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ:  ……ΧΡΟΝΙΑ      

Επάγγελμα Εργοδότης 

Κινητό 

Οδός και αριθμός 

ΤΚ, Περιοχή , Πόλη 

Φωτογραφία 

TO ΔΕΛΤΙΟ ΑΠΟΣΤΕΛΛΕΤΑΙ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΑ ΠΡΟΣ :
 sekretariat@dsathen.gr; kasse@dsathen.gr


