
ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ ΓΟΝΕΩΝ ΚΑΙ ΚΗΔΕΜΟΝΩΝ  
ΛΥΚΕΙΟΥ ΑΡΧΙΕΠΙΣΚΟΠΟΥ ΜΑΚΑΡΙΟΥ Γ’ – ΔΑΣΟΥΠΟΛΗ  
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ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ 
 

Αγαπητοί Γονείς / Κηδεμόνες, 

 

Προσκαλείστε στην Ετήσια Γενική και Εκλογική Συνέλευση του Συνδέσμου Γονέων και Κηδεμόνων Λυκείου 

Αρχιεπισκόπου Μακαρίου Γ’ - Δασούπολη, η οποία θα πραγματοποιηθεί την Δευτέρα, 29 Σεπτεμβρίου 2025 

στις 19:00 στο αμφιθέατρο του σχολείου.  

Θέματα Ημερήσιας Διάταξης 

• Καλωσόρισμα από τον απερχόμενο Πρόεδρο του Συνδέσμου Γονέων και Κηδεμόνων  

• Χαιρετισμός Διευθύντριας 

• Εισήγηση από τον Πρόεδρο του απερχόμενου Δ.Σ. για εκλογή Προεδρείου για τη διεξαγωγή των 

εργασιών της Ετήσιας Γενικής Συνέλευσης 

• Λογοδοσία στα πεπραγμένα του λήξαντος έτους 

• Κατάθεση ελεγμένης ταμειακής κατάστασης 

• Συζήτηση και έγκριση της λογοδοσίας και της ταμειακής κατάστασης 

• Ορισμός δύο ελεγκτών 

• Εκλογή νέου Διοικητικού Συμβουλίου (ΔΣ) και Γραμματείας  

Όσοι ενδιαφέρονται για συμμετοχή στο ΔΣ του Συνδέσμου Γονέων και Κηδεμόνων, παρακαλούμε όπως 

συμπληρώσουν είτε την ηλεκτρονική αίτηση https://forms.gle/twPWeqLVYjtxFMkZ7  είτε την πιο κάτω δήλωση, 

την οποία θα πρέπει να αποστείλουν ηλεκτρονικά στο sg-lyk-dasoupoli-lef@schools.ac.cy. Αιτήσεις γίνονται 

δεκτές μέχρι την Παρασκευή, 26 Σεπτεμβρίου. Η παρουσία του υποψήφιου στη Συνέλευση είναι υποχρεωτική. 

 

Υπενθυμίζεται ότι δικαίωμα συμμετοχής στο ΔΣ ή/και ψήφου έχουν όλα τα Μέλη που θα παρευρεθούν στη 

Ετήσια Γενική Συνέλευση. Μέλη είναι όσοι γονείς / κηδεμόνες του σχολείου μας έχουν πληρώσει τη συνδρομή 

τους (€30) στον Σύνδεσμο Γονέων. Σημειώστε ότι τα ενδιαφερόμενα Μέλη που δεν έχουν τακτοποιήσει τη 

συνδρομή τους, πρέπει να τη διευθετήσουν μέσω της JCC στη διεύθυνση 

https://www.jccsmart.com/businesses/47290010 πριν την έναρξη της Ετήσιας Γενικής Συνέλευσης. 

 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Δήλωση Συμμετοχής Γονέα/Κηδεμόνα 
 

Ονοματεπώνυμο γονέα/κηδεμόνα: ……………………………………………………………… 

Τηλέφωνο επικοινωνίας:    ……………………………………………………………… 

Ηλεκτρονικό Ταχυδρομείο:  ……………………………………………………………… 

Όνομα και Τμήμα παιδιού/ών:  ……………………………………………………………… 

     ……………………………………………………………… 

Υπογραφή   …………………………………………………… 
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