
ΙΒ DIPLOMA SUMMER COURSES 2019 

ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΗΡΙΑ ΓΕΙΤΟΝΑ 

 

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ 

 
______  κάτωθι  υπογεγραμμέν  _________________________________ 
 
γονέας / κηδεμόνας  τ____  μαθητ ______________________________ 
 
σας γνωρίζω ότι επιθυμώ τη συμμετοχή  τ ____ στο καλοκαιρινό πρόγραμμα για το 
 
 International Baccalaureate Diploma Programme. 
 

 

  

Διεύθυνση κατοικίας :  (οδός)__________________________________________                       

(αριθμός)______ (περιοχή)____________________________________________  

(πλησιέστερη κάθετη οδός)____________________________________________ 

 Τηλέφωνα επικοινωνίας :                            

____________________________________________________ 

E-mail :                         ____________________________________________________ 

 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ                                                                    _____ ΔΗΛ _____ 

 

__________________________          __________________________ 

                             Υπογραφή Γονέα / Κηδεμόνα 

 

Παρακαλούμε να επιστρέψετε τη Δήλωση Συμμετοχής στη Γραμματεία του ΙΒ DP ή 
στη  διεύθυνση ibdp@geitonas-school.gr  μέχρι την Παρασκευή 7 Ιουνίου 2019. 

mailto:ibdp@geitonas-school.gr

