
 

Αίτηση εγγραφής στο Τμήμα Ελληνικής Γλώσσας Ουλμ 

για το σχολικό έτος 2014-2015 
Martin-Schaffner-Grundschule, Frauenstraße 99, 89073, Ulm 

Τηλέφωνα για πληροφορίες: 073137840047 – 015166752829, E-mail: mail@ulm.europe.sch.gr  

 

ΠΑΤΕΡΑΣ ΜΗΤΕΡΑ                                                             
Ονοματεπώνυμο με ελληνικούς χαρακτήρες: 

 

 

 

Ονοματεπώνυμο με ελληνικούς χαρακτήρες: 

 

 

 

Ονοματεπώνυμο με λατινικούς χαρακτήρες: 

 

 

 

Ονοματεπώνυμο με λατινικούς χαρακτήρες: 

 

 

 

Υπηκοότητα: 

 

Υπηκοότητα: 

 

Επάγγελμα: 

 

Επάγγελμα: 

 

Διεύθυνση κατοικίας: Οδός-Αριθμός: 

 

Διεύθυνση κατοικίας: Οδός-Αριθμός: 

 

Ταχ. κώδικας- Πόλη: 

 

Ταχ. κώδικας- Πόλη: 

 

Τηλ. σταθερό:  

Κινητό:  

Τηλ. σταθερό:  

Κινητό:  

Ε-mail: 

 

Ε-mail: 

 

 

MΑΘΗΤΗΣ/ΤΡΙΑ 

Ονοματεπώνυμο με ελληνικούς χαρακτήρες:  

Ονοματεπώνυμο με λατινικούς χαρακτήρες:  

Υπηκοότητα:  

Ημερομηνία  Γέννησης:  

Δήμος/Κρατίδιο εγγραφής μαθητή:  

Διεύθυνση κατοικίας: 

(Οδός - Αριθμός - Ταχ. Κώδικας - Πόλη): 
 

Γερμανικό Σχολείο: Διεύθυνση (Οδός - 

Αριθμός - Ταχ. Κώδικας - Πόλη - Τηλέφωνο): 

Τάξη: 

 

Έτη που φοιτά σε Τμήμα Ελληνικής 

Γλώσσας: 
 

  

Προς τον Υπεύθυνο του Τμήματος Ελληνικής Γλώσσας Ulm 
 
Παρακαλώ   να   εγκρίνετε   την   εγγραφή   του ανωτέρω αναγραφόμενου τέκνου μου στο Τμήμα 

Ελληνικής Γλώσσας Ουλμ για το σχολικό έτος 2014-2015. 

 Ουλμ , ...... / ...... / 2014 

 Ο/Η αιτών/ούσα  

  

  

 ......................................................  
 (Ονοματεπώνυμο – Υπογραφή)  

mailto:mail@ulm.europe.sch.gr

