
 

ΚΑΛΟΚΑΙΡΙΝΟ ΜΑΘΗΜΑΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ 2022 
ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΜΑΘΗΤΩΝ ΠΟΥ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΑΙ ΝΑ ΦΟΙΤΗΣΟΥΝ ΣΤΟ  

ΤΡΙΑΚΟΣΤΟ ΔΕΥΤΕΡΟ ΚΑΛΟΚΑΙΡΙΝΟ ΜΑΘΗΜΑΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ ΣΤΟΝ ΑΓΡΟ  
ΓΙΑ ΜΑΘΗΤΕΣ ΑΠΟ Α΄ ΓΥΜΝΑΣΙΟΥ  

 
ΣΧΟΛΕΙΟ:_____________________________________  Υπεύθυνος καθηγητής/τρια: ________________________________________ 
 
ΤΗΛ. ΣΧΟΛΕΙΟΥ:_______________________                 Ημερομηνία: _______________________________________ 
Σημειώστε με 1 την πρώτη προτίμηση εβδομάδας,  με 2 τη δεύτερη προτίμηση και με 3 την τρίτη προτίμηση.  
 

α/α Επίθετο-Όνομα μαθητή/τριας 
(ΚΕΦΑΛΑΙΑ ΓΡΑΜΜΑΤΑ) 

Τάξη Βαθμός Α΄ 
Τετραμήνου 

Διαγωγή Εβδομάδα 
προτίμησης  
04-09/7/22 

Εβδομάδα 
προτίμησης  
11-16/7/22 

Εβδομάδα 
προτίμησης  
18-23/7/22 

Τηλέφωνο 
Μαθητή/τριας* 

1.          
2.          
3.          
4.          
5.          
6.          
7.          
8.          
9.          
10.          

*Η δήλωση κινητού τηλεφώνου θα επιτρέπει στην ΚΥΜΕ να στείλει την έγκριση του μαθητή με sms. 
  ΝΑ ΣΤΑΛΕΙ ΜΕ EMAIL στο cms@cms.org.cy ΜΕΧΡΙ 10 ΙΟΥΝΙΟΥ 2022 

 -------------------------------------- 
                                                                                                                                                                                          Υπογραφή Διευθυντή 
*Χρησιμοποιείστε φωτοαντίγραφα για περισσότερους μαθητές. 
**ΣΗΜΑΝΤΙΚΗ ΣΗΜΕΙΩΣΗ: Όσοι μαθητές επιλεγούν να συμμετάσχουν στο 32ο Καλοκαιρινό Μαθηματικό Σχολείο, θα πρέπει να παρουσιάσουν 
ΤΑΥΤΟΤΗΤΑ και ΕΝΔΕΙΚΤΙΚΟ ΒΑΘΜΩΝ από το σχολείο, κατά την προσέλευση τους στο Ξενοδοχείο ΡΟΔΟΝ στον Αγρό.  
(1) Οι μαθητές που θα δηλώσουν κινητό τηλέφωνο αποδέχονται να τους σταλούν σχετικές ενημερώσεις για το 32ο Καλοκαιρινό Μαθηματικό Σχολείο 2022.   
(2) Τα στοιχεία των μαθητών θα χρησιμοποιηθούν μόνο για το σκοπό του 32ου Καλοκαιρινού Μαθηματικού Σχολείου 2022 και για ανακοίνωση συμμετοχής. 
Παρακαλώ μελετήστε την πολιτική προσωπικών δεδομένων της Κυπριακής Μαθηματικής Εταιρείας στην ιστοσελίδα www.cms.org.cy. 
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