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NIVEL N°

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA ==

AUTORIZACION DE 5815{@58('265 LJHUEL DH&TQ

Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presemeKClY‘iUQ‘\hlk‘Xl”T‘Oﬁ'zL .......................................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

DN, LC. LE. CIN°...26.218. D29 ... domiciiado en.Pnares Chazcrreta

Calle

NeAB........ PiSO DO localidad..SQHO ..o cp.neHHOO
provincia . QOA.......... Tel N° (. OBF. ) W23 2201 cel N (...38% ) 4022538 ..
autorizo a mi hijo/a UHQ&L.D&N’I‘E..S%NGGRMES ......... onN.D2.068.38.

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac.21=.D1C=.14....... e-mail alumno/a ahgevmes]@smaﬂ.wm.

Alumno/a de CoLﬁQﬁhlSQbe\deHUan‘fa ..............................................

Nombre del establecimiento
localidad ...... Sdaﬂ ................................................................ provincia &ﬂ%@ ...............................

a participar en las actividades COMesSpONAIENIES @ ......ccccciiiiiiiiiiiiiinieii e aas e ssaaaaas que se
llovara: a €abo BVIOS! TNAIS i ittt s o s Seeieiak s hbnn e isan S havamnassAvnsenespmpsons en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.___

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

de 2026.
Karina Villorroel... Y
Aclaracion de firma i Y tutor o encargado
Certifico que la firma es la que corresponde
] de 2026
Lic £TH MORILLO
............... CUNDABID «....onsssuisnisossssnispanisssnvonnnoss 4,
Firma y sellg, B @itgo de la autoridad del estableci

SALTA + CAPITAL



NIVEL N°_ 2,

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA ~

AUTORIZACION DE__ Ambrosio Maceuaz. 13zmin fTemanda.
Apellidos y Nombres del’alumno/a

Por la presente........M:3.i.g&!ﬁ.?:......\\."Xc).%&;al?..‘.)@..; ............................................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

BN LC., LE, CLN°..... 20 2L e domiciiado en.... ... e XEH 2. 130z
\ Calle

Manz. ok i : Vi
N°...A %.......Piso..m........Dto.. ... localidad..........x “WC»()IH ........ G i O

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

autorizo a mi hijo/a ........?{.aif.nn.\'.m.}}:.{..na.u.cb../.‘. m]l!.‘i’.‘e.iD...P.’/l.'-?.(,{}xf:a.N.|....;S...(.>..Z.§9.1.Q..Q...€2 ................
\/ Nombres y apellidos del alumno/a

Focha Nat... ) s O n R B R . Sl BRI v i o e s e s T s v

Alumno/a de ....... Q.@Xe.&;\m....‘ie.i?.r.).\?.z...ﬁ.%’.ab.ﬁ‘.& ..... 5 \ﬁHUUgY\“ ..........................................
Nombre del establecimiento

localidad ....... ;J\‘yea\m\@\ ......................................... provincia ....... ?HD .........................

a participar en las actividades correspondientes a ?ce."hmegd&(),wdades .................. que se
llevara a cabo elllos dials ....... AR b e AL en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

...... 08 e 05 2026,

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del esjggie ]



NIVEL N° "
S
{ Pt
%,) 3
r RS ""e
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA -~
AUTORIZACIONDE___ Ganchez Ma Mlaaros
Apellidos y Nombres-tel alumno/a
Por la presente........5 éeal.ze.z..ALe%aad.Ya..u.;.o%ar.;.a. .................................................
Nombresy apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
DNLAC. LE BENS .o S8 BB MM iciiiisiiiins domiciliado en.......‘l,.j..ocoul.@ .....................
Calle
Ne....MHQ....Piso.....T......Dto.......~....localidad.......... rory | SR W s
provingia ... 224k 2....... Tel. N° (. D3 F.).6.849.9968..Cel. N° (oo T oo mmemenssssssssssereneees
autorizo a mi hijo/a ........ccce. 6%&:&7/(*5}'{4[&%@.5 ............ DN S F R i
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac......o.a../. 02 LoAA..... e-mail alumno/a ....Mi 3. Sondhe zs2n.2.08 .%ma( [.coon.
Alumno/a de CQ]N"S(Q—OS&»{E'&%C/&HMS:.?, .....................................
Nombre del establecimiento

S SR - 1 = S provincia .... Sl
a participar en las actividades correspondientes a ../P.Cﬁ.:jb(ﬂeQ.c}.Q....C.iudades .............. que se
llevara a cabo elllos dia/s 08 de.. 3..9.‘.‘.!9 ...... f W Lo Y L en la
O T e I N R or S TN T Y- £ OO

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.___

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

.......................... D3.0e..
Li

"5 ¥ - S— de 2026.

.................................................

irma madre, padre, tutor o encargado

Alesaode Danchez.

Aclaracion de firma




NIVEL N° skt
g,
o)

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA ="

AUTORIZACION Ds_&%@&a_&nmﬁ
Apellidos y Nombres del alumno/a
Por la presenteC\YA\‘\V‘aP?&QéA\l%\Qz&)\ébkméO ............. s

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

\)“PIAO“

D.N.IL,£€.. £, €t N°......... WA | =0 S, Aomiciats art... b0 RS
Calle
N ZRD.... PISO.. s DA s localidad........... & ..‘A ........................ CP.N.. ‘1‘1‘1 .............
provincia oS Tel N (BT ). U288 Col N (. 325%...). Y¥F2920........
autorizo a mi hijo/a N@N\‘?OAY;;‘\?J?)& Diiaa\h\éfm ........ oN.. B A8Y. 8 ........
ombres y apellidos del a
Fecha Nac...Q?/ﬂ5/2Qii ..... TN VIR o e e e B S P R a3

Alumno/a de . £ AQ.... 6&533’3&%1&3\3&&.\4%\{ SRR L

Nombre del establecimiento

localidad 5 ; s.('b. -Ga%\s\"é\ ...................................... provincia .......... S ?&\‘} .........................

a participar en las actividades COMeSpPONieNteS @ ... que se
Hevard @ CAbO @UIOS GIAIS ......cccccccrcsrsacsissnssssassssnssasnonssnssssnssesssstonssassasassasassississaasosaissyassnsassossasnis en la

......................................................................................................................................................................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacion Olimpfada Matematica Argentina.
____ Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

......... gﬂ\nﬂf&@«&@de 2026.

Lugar y fecha

............................ QITZA. ...

Firma madre, pad(e. tutor 0 encargado

............................

................................................
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NIVEL N°

JEMAT,
e e
s ) (.‘1

¥
%

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA ="
autorizacionbeLciana Cafalinn Qnibcosio Morguez
Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente........M.&.( quﬁx.....l‘ﬁagdale.oe ........................................................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

"‘Ngo\d"

@ L LELSCH N2 D9 000 T 0L i i mmsiioiin domiciliado en.&(.)..p.e.r.ﬁ.y:x.a%..a.ﬁ.&gi_..mn 2:
Calle GOER
N°\-afetFPiso....5........Dt0. ... J0calIdad..LCAREGLL e P ittt
provincia gql{C\Tel N Ganaas Y oGy i (e ) AR S o i
autorizo a mi hijo/a L. €€ ana. Cabalinafmbania. o bN1L52236193
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac..’.lZ./O.ff./Z.Q.iZ ...... e-mail alumno/a Ambcesiol G .l Z@gmcﬁ T,
Alumno/a de ..C.Q.l.eg,lp...Smé&.l.aah'el.de..);iun L RS SRS L ) R
Nombre del establecimiento
localidad (.;«PHIQ‘ ................................................................... provincia CJC&IéCx ................................
a participar en las actividades correspondientes a ..QS...de.....Q.QQ).Q..?QQ,.:TQ&Q?.Q.é&.CnLds.anUe se
Hevark 8 cabo. ellos GalB. ..o OQ . XK, DR en la
....... ) vess;dsz%Oﬁa\daﬁeﬁe

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Uniéon Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento,

........... O b VIO i OB I028.
Lufr\ﬁfecha
as Ue%MagJJ\mO ............................. ,/V\/ .................................
Aclaracion de firma Firma madre; padre, tutor o encargado
Certifico que la ffm3 es la corresponde \
. olle, €de Yoo de
2 ik e I S G e SR B e T de 2026.
Lic. EDIT, ETH MORILLO Lugary fecha
DIR! UNDARIO
COL.'N° 8120 SANTA ISABEL DE HUNGRIA
SALTA - CAPITAL

.............................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del Sello del establecimiento




NIVEL N° AT
& G |

/‘o
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA =

SAPIAD,
“Unmow?

AUTORIZACION DE_ | . ,1. I ’J [ roncesee

Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente.. ). /. D2 N 1. Y1 1
Nombres y apellidos de: madre, padre, tuter o encargado
DL LC,LE, CLN. 23S 3S 755 . iniciisido i L e —
alle
N°{Z<S ..... Piso..cani B (o LT RERS Iocalidad...z.k.?:.’...%& ................................. CP N°{"IJO .............
provincia Ja/fdx .......... Tl N Giicnani YA Cel. N2 Connnuas | L B
autorizo a mi hijo/a ....... /OA&CDUD/)"/'//" ............................... DNISS/XS&?S ..........
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nacz//‘-)j/z&@ e-mail alumno/a /’_"fo/y LECS (»)/.Q (f//\’(@j/hal/ﬁo n
Alumno/a de jUJLMO/\\’d ..... l' 2 .-ZIQ\....?.‘ ....................................................................................
Nombre del establecimiento
localidad >°\} O et provincia ,)C‘} D e
a participar en las actividades correspondientes a /’fcfgf““wkwa ..... S.!..‘.’..?[Qg.\L&ue se
llevara a cabo el/llos dia/s OJS’/OC/Z\jZé ............................................................... en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracién para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nand(, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informética, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

............. 05/0(:((\06 2026.

ugar y fecha

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde ﬁ / 7115}

Firma y sello con aclaracion de firma y 't_:av%o de la autoridad del establecimiento
Prof. C&a&a £. baffez
013

Colasic José Manuie! Exrada N° 2050
&m:‘:’z Generdl da Edueacion Privada
Mg Ja Eag, Cuolarm, Ciencis y fomvfegfa-Ual
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\MP|A°4
b C}
4, 7 G
N3oHd

“omp

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

~
\

1 0 (‘i

AUTORIZACION DE___ Cc o | et Santiscs

Apeliidos y Nombres del alumho/a

Por la presente...... )Q'Qﬁ.z ..... Cej;a e PO e

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

DN.L, L.C., LE., C.L N°.... BGL2A. 5D 6 domiciliado en.b‘f&ig}o@/z‘.(ee..3.5.2...(:..!e&e.z

alle

N PISO...ooooooo DO localidad...... Selde. Ceontal. CP.N.. HY00. ...
provincia el Tel. N° (..38.2....).578 2503 ....Cel. N° (BB )302632...........
autorizo a mi hijo/a ... &Ganmes. Lo L\leierﬁa,.c\ ............ DN.L. 23S 290

Nombres y apellidos del alumno;

Fecha Nac...Z.H..,.Qﬁ.l.lA ............ €-Mail AIUMNO/A ...
Alumno/a de ..... _Ing\vswhs‘}mc.?%eféﬂw ...............................................................................

Nombre del establecimiento
localidad SQ“&?:C&\\‘B\ ......................................... provincia 55“3 .................................

a participar en las actividades correspondientes a O}imQ-.aa\z..ﬂ?.\m\ﬁu.Iqmo.>¥.ﬁsdacle,que se
llevara a cabo elllos dia/s ....\s:a.afes..Q}Z...A.Q...ﬁu‘x.\.s....éx..la.l.(v ..... TSN > SX TC S en la
..‘ie:h..da..\.z..Q-n'.\.\)mb‘.'\&zciN&ch\\(.‘..Qa.&z.\lbRaw\.&d".&...&a\&as...&aﬁ&.}is.Mz..ﬂ.z..;.

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

Cnleﬁm[&)ak(%ﬁﬂ ........................................ 0 zQﬁe;L:; ....................

Aclaracion de

Certifico que la firma\es la que corresponde




NIVEL N° g
g ﬁ' %
{ O}
” i i "&£
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA -
{ - -
autorizacionpe___ ODvtiz  Martna Rimd
Apellidos y Nombres del alumno/a
= \
Por la presente............ Sea . L&J’% ey .
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
D.N.IL, ECEAHN.. . BARC. AL . domiciliado enCM(zAWL
Calle
T AT e B localidad....S:.Q../..?é?t...ﬁ.a vtz e N Y400 ..
provincia é&('/? .......... TN (s oo o st Cel. N° (BB‘T)‘ZZ?:}L{éé
autorizo a mi hijo/a ....... C'/%é ..... MW;/WQAKW .................. DNL.SRS/IS(S2 ...
Nombres y apellidos del alumno/a . -
Fecha Nac........5././C/.26/ 2. e-mail alumno/a VI//DHLJJ ‘75@ MOLNCAM..eae

..........................................................................................................................

Nombfe del establecimiento

localidad e [ 719 o, ;éf/l Fol provincia Sa[?‘lo/ ........................

..................................................................................

a participar en las actividades correspondientes a Pm:}orﬂ;?@cﬁa@@&/dc&bque se

llevara a cabo elllos dials ﬁ/ﬁé s en la
000 S G SR

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

o Nalesa Sooxven . it ol u

Aclaracion de firma Fir dre, padre, tutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde
....................................................................................... de 2026.

; vﬁncorpora 0

* ErddRsAzs Onthal

’ E—.nsarw.abgzacld‘
* 002

N ——
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VICEDIRECTORA NIVEL SECUNDARIO

NIVEL N© -

g %

g j\") ;

) 3

” '>°‘ el &

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA -
AUTORIZACION DE Cocre g Begla quu
U Apellidos y Nombres del alumno/a
Por la presente........ A@u’"@ ........ R ’/Cl‘ﬂ" ...... 6 ,&11@ .....................................................
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
DN, LGy LE., Cl. N 8. 28BS e domiciliado enz,m}'ofv/ﬁ)agﬁéff
Calle
A PISO...ccovvrreee S ORI 7 1 T CP.N..lz =2
DOV o e L e e Sac Cel. N° (373%.202.9.2.% .
autorizo a mi hijo/a ‘POJA/“Q ....... Y o2 63’)/8 ....... o SPRl LU i
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac...2..Y, 3)2310 ...... T B R R 3 ST T SN S A NI
AlUMNO/A A& e C‘?Lgxf.a ...... B
Norbre del establecimiento
!

focaldad: ... B ‘1/@ .................................................... provincia /sz‘fe .............................
a participar en las actividades correspondientes %M’.e.o‘7\2.(.2.—1...[.(.'&4/2.;-.!.@.;? ............. que se
llevara a cabo elllos dials ............ VNS4 Bl AL oimssissiiin it en la

......................................................................................................................................................................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matemaética Nand, al Centro Latinoamericano de Matemaética e Informatica, a
la Unién Matemética Argentina y la Fundaciéon Olimpiada Matematica Argentina.,

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacién y funcionamiento.

.............................

.......................................................

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

Firméd y aclaracién de firma y cargo de la autoridad del establecimiento

Maria Corelt Bariozuievo

COLEGIO BELGRANO Ne 8007

Mitre 764 . 4400 - Sana
vinfar 54 12071 491 an~,
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NIVEL N° j—.

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA -

AUTORIZACIONDE {00/ ¢/ et £ .75 T Gar/

Apellidos y NombreS del alumno/a
Por la presente...x.’.?(.’.?..’zfl‘a.......4;{.'1.'""...0.&& .......................................................................
Nombres ¥ apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
DN LG, LLEL Gl iNY......oucmsssansesbarssomsssnsnonsssssassesssssnsesas domiciliado en........cccoeeeeeereeeceeeeceeeeae e
Calle
N et PISO: . ccncoanasi B, (o W BOCBIOA: ovsssiosuissinmnsonmmssssnsnisassnssabiepamsanss CER N osiasimasosion
PIOVINCIA svssmistivsasssasavsinns Tel N°® (e, | PR Col: N2 G Jostumniannmpanae
autorizo a mi hijo/a 5%525‘@)%//{?[1. 2 AP oRiLSZ72 J67].....
Nombres y apellidos del alufino/a
/ i . b
Fecha Nac3”7z/2/70 ....... e-mail alumno/a . AJA.Z/‘g.af_ /(@@gmd/ N .
Alumno/a de ...{2.leg1%..... SM?IQ.é’//:/CHOWj/’/a ..........................................................
] Nombre del establecimiento 5
localidad ....59.([2.....993:]3.[ ................................................ provincia ... ‘J/f@— ..............................
a participar en las actividades correspondientes a .../ 7.5 9)”467Jf/‘°fC!A\l”dlfj que se
llevara a cabo ellos dia/s ........... lkw}’/f ...... XJ'C ..... Hadins o= = S e en la

A N e L ol ) Dl e e et e I o e S

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

........%...a..\.i.’e,...ﬁ...o\e.&umg ......................... de 2026.

Lugar y fecha

Al’?“?‘f\%@?&ﬁsvt_ ......

Aclaracion de firma
/
Certifico que la firma es la que corresponde /
........................................................................................ de 2026
Lugar y fecha
Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento 7 Sello del establecimiento




MAY,
NIVEL N° L)
B )
% %
o ‘lv>0' ! ,.“_.\V
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA
. SALVADOR GOMEZ SARAVIA
AUTORIZACION DE N e s
Apellides y Nombres del alumno/a
PABLO GOMEZ MARTINEZ
< JPOr T PIOBENNE s R S R R S R e e et PTG S
Nombres y Apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
OGN LC LB CENeG B0 i domiciliado en..LOS LABRADORES . .
Calle
; ’ T 440
N°...84....... PISOL.reeerrren Bl R M i LI SRR, ol
provincia..f’ﬁ'TIf‘ .................. Tel. N° (387......)..4413976.........cco0n0cs Cel N° (387 ...... YARBRTE s i
autorizo a mi hijo/a SALVADOR GOMEZ SARAVIA . . . . ...DN.J|.52543985 .
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac. .09/11/2012 . ... e-mail alumno/a .. salvagamezsaravia@gmail.Com. ... .ccvoveeiariieinvisnce.
Alumnofa:de - GOEEGIQ.SAN PABLO: o b sa s iiniinimmisanaasinsns
Nombre dei establecimiento
Realdad S RALIR e o s S provincia ... SALTA e
a participar en las actividades correspondientes a ...PRETORNEOOMA . .. . .. que se

llevara a cabo elflos dia/s ...LUNES 8DEJUNIODE.2026........cocovveeececeemerecevcnecieiaeeeee e €N 1A
L UNIVERSIDAD NACIONALDESALTATIEN | | imasmsinssaprsninssantmas inarsiosaninrssmsssrpasiiasrininanss

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandq, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina..

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA

ARGENTINA y las disposiciones para su organizacién y funcionamiento. . RS
....... SALTA, 8deJunio 7. ......co.....de 2026.
/ . ugar y fecha
, ke _
& 'Me .............. —’/ e

Aclaracién de firma

Certifico que la firma es la\gle corresponde

10

Firma y sello con aclaracién de firma y cargo. de {a avtondad de establecimiento
Prof. Ma. Virginia Mdsca Tores

P>
%z

<
COLEGIO SAN PABLO. g
Selio de! estabiecimiento

Avda. Savio y Pla. Perén

' Vicedireclora Nive! Secunidanc Grand Bourg - Saita
Colegio San Pablo N° 8110 Tel. 4360181




S000000500000020000000003000000000000002002000000080000

NIVEL N° | o
§

POT 18 PIEBONE...cc ST Lo e TTon el cenmasacis st e Cossevoas st dasssemassingsssssgmassomsempatssesnis E
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor 0 encargado .
@ LC. LE. CLN°.... 25,8 %. 28 @......... domiciliado en.Rg&ceFﬁ‘.Km.3‘3§...L.~.>—.3“61'2; %
" alle 4
N°.. N2 Piso..m....Dto..........localidad..... La‘}:”e'\z ................... o) 2 XL %
provincia 5‘&“‘& ........ Tel. N° (38%)53QRQSSCeI (NS G T
autorizo a mi hijo/a Maxm:SmquQuea\.aA ............ on. H9.02% 126
Nombres y apellid6s del alumno/a
Fecha NacO\/Cﬂ[zCO? ©-MNAI BILUMMOIA ...cvveesrvearseseseesntscssssnsssasssssssassssass s srssassstmaseass
Alumno/a de CO\e%io:BOSszuO&d&ES"“‘ZAZ ......................................
Nombre del establecimiento
localidad 59\*& ....... Q\M .............................................. provincia Sﬂ'\l ..........................
a participar en las actividades COmeSpPONdIENTES @ .......ccvmimimmnmnisiniism s que se
flevard @ Cabo EUI0S QIA/S .....cccoveurmrmrrmrusmesssssssssssssssssssss s s s s en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandd, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a

|a Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.
Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

la OLIMPTADA MATEMATICA




3833300533003 303030000030000000300030000000000000020

NIVEL No__ . e
e

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA o

\MP'AD‘q
“Unmou?

Y,

AUTORIZACION DE__ (/7 ¢ /7 572 A

/ i Apellidos y Nombres del alumno/a
/
190 : b /[ 7 /
Por la presente...ﬁ.é..'..Z.:..xZ...(KI ...... C"’ﬂ/ﬂfg"f ...............................................
Nombres y apellidos de: madre, (padre, tutor o encargado
DN LG LB TN ki anasanmsimndismsorises SAEN TR 00 eyl s s b r 2>
Calle
Niisimanas PiSO:..iciiinsss B 1o EERRSRToRe OCANAAT. - oo sanisininidssssmssinsrsnanstasnabnnia CP. N cnsanssusisssssassns
DIBUINGCIR . cdesisanniredspmnsines Tel. N® (v ) e b oL Gel N® Givcsnninas ) PR S R
autorizo a mi hijo/a BMﬁS{?"?é‘L///aé{;‘{ .............................. D.N.L.LQZLebtA.............
Nombres y apellidos del alu a . /
Fecha Nacqﬂ/fflfﬂﬁ ........ e-mail alumno/a .. 624, L g 22 / g @ j”a’l/x O
" : ‘
Alumno/a de Cq’t’g.(? ....... §W/l¥)3ﬁ/f/k/{hﬂ S R
Nombre del establecimiento
) &7 4 ~ p x/ /
localidad s?(¢(7f’é}/ .............................................. provincia ..... 59/ LR SRR
a participar en las actividades correspondientes a “?//‘Jl’gﬂﬂ’“/f ............................ que se
llevara a cabo ellos dials ........ V5 i O MO . G o en la
UN 5

......................................................................................................................................................................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

..............................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




NIVEL N°____ o

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACIONDE__\/pLDE2  GapnicA @»ﬂh.a@o Y2 aviawll OB
Apellidos y Nombres/delalumnora -

Por la presente......... e W b 01
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
BN LG LE N 2B i domiciliado enP;/a’mnaSM-:s .................
Calle
Ne.L3B.. Piso.....55...D0.... e dOCANARD. ... SEOALT .o CcP.N.YH. . 4ea........
provincia ..... CARTA L. Tel. N° (e R —— Cel. N° (287...)..2ceT323.....
autorizo a mi hijo/a ... B Aga.... Gyl VALRER.. CreneaDN.L. SESLQTA B

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac....... 232)L.2 2526 e-mail alumno/a ... .k\.r..aga.gs:o...ca..Zv.Jt.Q@mcalL..:.c.Om

Alumno/a de ... [5G DE..Canac.ct@... ... Se83. = e Micioxiaa.. ne.dp.plaza

Nombre del establecimiento

localidad ............. TR B s AR PROVINEES sl - 7 SR ———
a participar en las actividades correspondientes a ...OL.np.:.s.\.bc-\.:b.....D&.rn.&:am.nm.gﬂ.,. que se
llevara a cabo elllos dials ........... 7 T W £ 11 o LU -2 SO en la
.......................... UNﬁﬂ

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracién para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nand, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

e 2 B un0.. 2928, Srlin.. de 2026.

Lugar y fecha

...... éu%aJCGLQiLQ-.N(\ O i T —

Aclaracién de firma re, tutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde

........................................................................................

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracién de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento



NIVEL No__3 | .

)0 E

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACION DE No\asco Fecoaeda Lonice
Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente..:53\.\.1}..0....9.(&6.0@5.9 ..... NN o Y
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
DN LG LE LN LR G ..ol domiciliado en.ﬁfE.I..*élsﬁ.a.@Q ..... Maz2 Y30, (724
a
N°.2Y........PiS0..... ..o Dto.... = localidad. S\ 2. CORE2N. ... PN
prOVINGia . DXN...ccererree ol [, el T Lo/ = BRI (o AR OR—
autorizo a mi hijola .¥&(02092. Eunice. NAMSSCR. .o DN.I.Y8O. A0S .
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac.Z%9.[08[03........... e-mail alumnofa noySCRbestRMR FZ@QMRIN.LRM e
Alumno/a de (.. c00R3 2. 3o MNAAVRY. L ESMZOR s
Nombre del establecimiento

localidad ...%aua...g?pi}.a.i ......................................................... provincia 53”’9 ..................................
a participar en las actividades correspondientes a ....A..a.iler.....de,...gm(o;.na.{av.:.} ............... que se
llevard @ Cabo EUI0S QIfS .....cocceecriiririrmiesiesicssesssisie st st e en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica '
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matﬂ\ética e Informética, a *
la Unién Matemética Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

MPIADA MATEMATICA

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la oul
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

....... )\ PR

< ;:.-.Sei'lo dT establecimiento




0 ¥ %

NIVEL N 9 (:) p
o m

% 5

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA
AUTORIZACION DE_ . VAN UAPL0 <IN

Apellidos y Nombres del aiumno/a

Nombres y apeliidos de: madre, padre, tutor o encargado

D.N.I, LC. LE., Cl. qu;§(24—4— .................... dorricaiads el b Jow g 2oL 6

Calle

...........................................................................................................

a participar en las actividades /corresponpientes-a )-’V‘MW ...... 5 /OM/JF ...... que se
’ ! v . r") -

llevara a cabo el/los dia/s J l \Q Do &\‘L.A..Lzl(u ....................... en la

AT VT o N '

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias; de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Mandu, al Centro !atinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

017, W, L4 (}"‘ ..................... de 2025.

Aclaracion de firma Firma madre, padre, lutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde

AbSA AL de (f“ .................................. de 2025.

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Seilo del establecimiento




S
o g %
NIVEL N g 0 )
o m
% 5

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTOQRIZACION DE A‘Dﬂ/i AR W

Apeilidos y Nombres del alumno/a

________ Porlapresente A’\A/(,G (Cow

Nombres y apellidos de: madre, padre, tulor o encargado

DN LC. LE., CINe.... 3. LI5(2¢ 4 domiciiado en.r ¢ o buen N2o € 4

...............................................................................

PIONIRCIA .vcvvnvissmmmssammmisizin TOE N (oo Yo R s CeliN® Cosnsssinz: Yossoosanmnniniss

autorizo a mi hijo/a A‘Dﬂ’(\}\“ >IN D.N.I4‘P% 7’4—7'7

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac [(0 ((0 N Ui~ We-mail alumno/a A'ﬂ’@m(’g & @@’VMQ’VLC@W\

Alumno/ade .........cccooeeeeeeiiiiieecn V me qf/fk

Nembre del establecimiento

localidad SACTA AN 7, 3,3 provincia 4 ACT7)

a participar en las actividades correspondientes a Enlremmmb:s ....... QH.A k ....... que se
llevara a cabo el/los dials /tld& .\.u.ﬂ.llO......;:\.Qﬁ..z.@..z.-& ........................................... en la

) S X

LJ«W@&.;%MG@,W‘\LQSQH'@ ...............................................................................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, desiindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, a! Centro !.atinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

.......... ONSA. N2 U fuski...........de 2025
Lugar y fecha
....... fwig oph T
Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde

Firma y sello con aclaracién de firma y cargo de la autoricad del establecimiento Ze'lo del establecimiento




NIVEL N°_02

AUTORIZACION DE o Ao V\e\fa\n\

lidos y Nombres del alumno/a

Por la presente............ § .\\x,.f.\..‘..?ipsé...m’e.\m ......................................................................

Nombres v anellidns de* madre_nadre_titor o encargadn

BHLICLE LI N . St INEeS . i domiciliado en...Aswn... NATAAZZ s,
Calle

aistortzo S kOIS wusmiinsens DTS IT I T ECUTTON L1 LW DAL AR i

Fecha Nac...Q2/28/22.2 . ....... e-mail alumno/a .. shai ;L\hﬁBFD.mg\Qﬁa@ .%mb\\..:’bm ............
T

’
Alumno/a de ....E,EJ?S.'...NT’:}’LS‘.‘T\..\:D}:.-.b.ism...?.gh L S,

Nnmbre del eslahlecimientn

a participar en las actividades correspondientes @ ................ L T que se
llevard a cabo elllos dials ..........:1.2/.0.6.......)‘.....43.[9.6 ............................................................... en la
............................................. R e R A

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de conceniracion para ias pruebas de ia Oiimpiada iviatematica Argeniina; asimismo de ias
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Malematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer v aceptar el Reglamento Vigente de 12 OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacién y funcionamiento.

u;uém,/zﬂéf’sz\? .......................................... de 2026.

Lugar y fecha

Jecloni Jiom Josg ”

Aclaracion de firma Firma madre, padre, {Utor o encargado
23745665

Certifico que la firma es la que corresponde

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento



NIVEL N° ——

< =
'\'v

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

GAPIAD,
v,
“Unzou?

AUTORIZACION DE Mm mo DTt Beniter T J?
Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente.... Gl . nmea . B8 oo eses e emssmsaeessseenasemssmsesasenstaseaes
Nomhres v anallidns de* madre padre_tutor 0 encaraadn
DN 0 B O N RO AR R R, ssivsssassasinsss domiciliado en.. Y. NG e B nenerecnrane,
Calle
N0, PISO e Dio....7....jocaiidad.....x §\°‘§° ............................. CR. NS,
T DR AU GRS, CUIE CF S-S WO Cet N° (. 23S 5LDE 3 T
autorizo a mi hijola ... Mone. Diisy..... o x.w‘.&&.?).v&}’n ......................... SR I T 11 WO

Nombres y apellidos del alumno/a

..................................................................

; y
localidad ........ 5]5,,;\9(@,16%&& ................................... provincia Sch’ .................................
a participar en las actividades correspondientes @ ..O L ... enenns que se
llevara a cabo elllos dials .............. ’] 64/3:}5 ..... J.Q'.uO ............................................................ en la

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

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para ias pruebas de ia Oiimpiada iviaiematica Argentina, asimismo de ias
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Uniéon Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer v acentar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacién y funcionamiento.

Lugar y fecha El2 Lyama @W‘eé&
3 518 3y

Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la auloridad del establecimiento Sello del establecimiento




NIVEL No__ |

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA
AuTORIZACIONDE__QUSILS CAJTRO | AMELA MAR T/NA-

Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente...‘.......C.Q({mf(m....aﬁgﬁflﬂiﬂ ...... (ajh’\? ..........................................
resy

Nomb ellidos de: madre, padre, tu(o:vo encargado '
DN.L, LC., LE, CLN.3SHUED YD . domiciliado enU(LC\Z\Ujé\ ...................
N°.Z..L.'.HO...Piso ...... e ;[ BN Iocalidad......g.j .......................................... C.P. N°..... Z/ MOO .......
provincia Sm .......... Tel. N° (58’})620‘:!:}'350& N° (3ﬁ ..... )(16%587‘?7‘
autorizo a mi hijo/a _.Amelia M. Quall. atho.. DNI.S2 250 23 ..

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac&X(O‘HQ ....... e-mail alumno/a ... AMeliq ¢ UJ'“@@”"CU(@’I
Alumnol/a de COf‘P%‘LM?UCsﬂdﬂkﬂbf@w ......................................................

localidad Qbut\ .................................................................. provincia .S
. 4 P
a participar en las actividades correspondientes a WO@(QWMQ que se

'

llevara a cabo elllos dia/s Qq(oadal%loéfz ............................................................ en la

Muaversdad Nawonad..ArJalt=. ..

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unidn Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

Car/ncv\(&dhv ............

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

Firma y sello con aclaracién de firna y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




NIVEL N°

-(FMAT,Q

Y
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACION DE Mo//m /\ /O)a%{dq) /@nﬂo/ J?

Apellidos’y Nombres del alumnol/a

______ _Porla presente....i@/{(‘% Z:A'I’?@A\/Q ........ /Qé// ..............................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

\"”F‘Ab‘l

P@

DN CECSEESCEN ? 2(75?‘??& domiciliado en.. @Acefff

Calle

NLSE i N80 i o ST, localidad..... »\g CJ% ...................... C.P. N°...... /7//@(9

provincia Q_(‘a) ¥ o 38 Tel N° (.. 57Q7Z 7 ZOCeI
autorizo a mi hijo/a . Ze. ’('(2// 2422 -D.N.L..
ombres y apellldo el alumno/a \

Fecha Nac....Of;‘) 1.8 .;&v?e-mall alumno/a \jm@//MZéé A (G
Alumno/a de .. \Z’v CJ Fed G/ % ...............................................................

Nombre del es
localidad ....s <;(.)

nto
............................................................... provincia .. ((E/Véﬁ

a participar en las actividades correspondientes @ ................cccooveeeeveerivrereceeeereeeeeeeeeeeeeeees, que se
llevarg a cabo el/los dlals ....................................................... A en la
..... .00, &“J( (rgx,z,,l @,’Y[e\

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matemaética
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Uni6n Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacién y funcionamiento.

P s N
£>E’/00) ..... .(,Zd(..@...........de 2026.
jcg/fa;;;;};’n”ae né .......................................... etz

Certifico que la firma es la que corresponde

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




NIVEL No ¢
SRS S & 9

\MPIAQ 4
<N 39!!"
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA >

AUTORIZACION DE__ 53\ Ao/ Romav\o Corve?
Apellidos y Nombres del alumno/a

...................................................................................................................

.............................................................................................

provincia =olt? Tol N i, , .. o A | Cel. N° (RAZ....).325.:424%5...

.............................

autorizo a mi hijo/a 59/“}39"(Of.ej:’?"‘o,?PI“DV‘O(MY‘EENIH’:?O?{S'O/X ........

Fecha Nac.£Q..dc. scpdiembie.“emai slumnola . SALUALCBBOMANG. 27, 2@9001/
Alumno/a de UZZZ(OLL%E ......................................................................................................

Nombre del establecimiento / 7L
: 5. folios
tocatdad .. SR CORLIRL. s pronncta DB i
a participar en las actividades correspondientes a TQHCYC‘GCO‘“!)m'“l que se
llevars a cabo el10S dials NViCL S e en la
NSO COnivecscac MRG0 B2 TP e

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matemética
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Uniéon Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

\/'€f’?f§'{7/d@5“'7'0¢0ﬂ{ﬂ’§§ ... . de 2026.
\/.".;19&)3.!...3.....@.{.@9. .................................... M/f? ..........................................

Aclaracion de firma madre, padre, tutor o encargado

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento
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NIVEL No__ 1 o,
Q 3
[ Jel
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA onn
AUTORIZACIONDE__ Cruz Teresita Agustina
Apellidos y Nombres del alumno/a
Por lapresente... 808 Mar a .  Lorena. e
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
D.N.I,LC, LE,CLN...25:884 04 domiciliado en..25.... Calnte....Gavna.
Calle
N°....250.. Piso..x........Dto..=....... localidad..C2QHA\ CP. N HY0O ..
provincia ..22lta ... Tel. N° (oo . Cel. N° (...3%%...) 5134000 ..
autorizo a mi hijo/a ... &TVT. Tecesira. Agustina........ D.N.I..DR: 542,233 .
Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac..43/19/20.12...... e-mail alumno/a .. T2, agustna @gmail.cam........

...............................................................................................................................................

Nombre del establecimiento
localidad ...C R A e provincia .. 22 R
a participar en las actividades COMESPONIENIES @ .........ccccccerereeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseeeeeeeesessesans que se
BOVEIE & CODD ONIOB TS i oiiimiaaiiieraiiis daeinh iion i antsmsamnasnssssons aems ey eve R e RS SA AAR A kS en la

......................................................................................................................................................................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacién y funcionamiento.

Migenes... 3 2.9 oM. de 2026.
Lugar y fecha
Reo. el e ., }w‘ IONRBORNE. cccvsvcsssussusuion s
Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado
Certifico que la firma es la que corresponde
........................................................................................ de 2026
Lugar y fecha
s s e ot e pcare e S, e e oo
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA =~

A - /
AUTORIZACIONDE____ /A©mon (osimi o ZCO)')O/}”O Lorne

Apellidos y Nombres del alumno/a

NN S - W > localidad......... 59/%9 ........................... CP.N.... 4400, .

provincia ..... Saltg. TN (o M Cel.N° (B8 1) /84033363
autorizo a mi hijo/a leandro ‘f// Aoman....DNIL.52393T#4....

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac/cS/o?/ZaZ e-mail alumno/a ........ qufn'/roroman 0?5'"7/4”9@ mg, /
Alumno/a de E’CV@LIJGE—C/VGQGéQ;J%C’?"QNg3’~38 ............ com

Nombre del establecimiento

localidad ......... Sq//q ............................................................. provincia SE’/A? .....................

a participar en las actividades correspondientes @ ..., que se
Hovard a CaADO @108 AIA/S ......ccccsveissssssssssonsasssanascsssnssssonnssssasssnasssassnssssssannssasasassseasssssassasssnnsasannsses en la

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

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracién para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informética, a
la Unién Matemética Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

59//9 ....... /20/6 e, de 2026.

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

Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado

Certifico que la firma es la que corresponde

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

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

Firma y sello con aclaracién de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




3000208003003 a30300¢00000000C0C00003000R00BCR0BRSC0R0CCSCDNTS

NIVELN®____ gl
!o
OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA ==

AUTORIZACION DE__ (-~ cc Aexandea Yam|

Apellidos y Nombres del alumno/a

\MPIAO4
"‘Naotfd

Por la presente........@éf.ﬁ.‘% ...... Dé\\\t\ag‘\lébﬁ"}z\ .......................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

4 - - o
DN.L, L.C.. LE., CLN°... 2% ZASES ..o, domiciliado en.. >N N 3CEaS
Calle

- PISO. ... s I localidad..... .20 Xa\. oo cP. N HISO..........n.
provincia & N2 17, 0, L ORI, ; PR ISR Cel. N° (.287....).. 28U 24A7...

autorizo a mi hijo/a 6@‘”6% ..... (\\3*?(\&&\434’\\{ .............. D.NL.S2C2AIR L
Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac..... 252,03 .5.4.3..... e-mail alumno/a ..3(7}’;3,.(}.'\.?..‘5?. B2 XD emany.. OO,

Nombre del establecimiento
TR 7y B NS A O e provincia ..... 3A“'é ...........................

a participar en las actividades correspondientes a ............... C).MA ..................................... que se

.............. e Y oI

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participaciéon del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nand(, al Centro Latinoamericano de Matemética e Informética, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

iR AP S de 2026.
Lugar y fecha
, 7 \
..... G@f e Domelo va/&é
Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado
Certifico que la firma es la que corresponde
........................................................................................ de 2026
Lugar y fecha
Firma y sello con aclaracion de firna y cargo de la autoridad del establecimiento " Sello del establecimiento



NIVEL N°©
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y %

(Yol

I4 Z % B J":’

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA -
AUTORIZACION DE N i ACAo
Apellidos y Nombres del alumno/a
TR e T P N P, T R
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor 0 encargado
D.N.L, L.C., LE., C.I N..... dfwate426.. 25 6\ $50. domiciliado en.. D, Nxdena.. m bala Masa
Calle
Ne... 4% PiSO... T, Dto......T...localidad....... S a.... Sm ek CoPoN e
provingia ....... 2alka.......... Tel. N° (....58M......)..8.223.83% 2 hasiCel. N° (...eoneeeee. T
autorizo a mi hijo/a ..... Yaisa...... Jpeemie.... Quieda e DNk X022, A2 e........
Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac.....QA..L0%.1L.2%..... e-mail alumno/a wmmasgaz@)gwalcam
Alumno/a de QQQ%Q ...... aa&s{...\.\&aﬂ&\@k ..... IR s st SRR AR
Nombre del establecimiento

localidad ............ L OO Provingia ... SN2
a participar en las actividades correspondientes a ..................... o que se
llevara a cabo ellos dia/s .......... 2. Ypoovoone [N SO V- SO (97~ en la
AR SRR B B s S

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Uniéon Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

anDuieda.. Neghwos. TFakaa...
Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

..............................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




8000200000003 0300000080000000000000080080000000008080808088

NIVEL N©
R/

2 N

Y&

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA =

AUTORIZACION DE_ (irles  Limce  “obin

Apellidos y Nombres del alumno/a

NO o PIO. assiciaias

provincia Do, Tel. N° (.25 ) S&eerT2

autorizo a mi hijo/a ... Sorkes. Gmisen... B DN LIZZE T .
Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac..&.eé«:&/m..i@[[.... e-mail alumno/a ..QQ(ILQ.SO.@'.Q.C&& j.’szs@ g moG !/ M.

~ Nombre del establecimiento
localidad ...2%%.. 7% s C_ornf)ué’./,—ﬁ?%; provincia .56?/4R ................................
a participar en las actividades correspondientes a Zl/ér ...... O /'//(f/ﬂ/glq ................ que se
Novaih 8 cabo SlN0E Bl 12 . A L) T s cuississiiissssosissivssissisvsisisosiisiinis en la
Taadbacl.ob...crencions. oot LY dAMLSL e

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

<o M. 12 2. Do de 2026.

............. -
(é:fff?ésﬂmé ............................ &/zeé ..............................................

Aclaracion de firma Firma madre, padre, tutor o encargado
Certifico que la firma es la que corresponde ‘

=g
=2 o V1 de 2026.
Lugar y fecha

Firma y sello con aclaracion de firna y cargo de la autoridad del establecimiento T Sello del establecimiento
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACIONDE_Collare (o lpbrecie Bience, Uoler¥ia
Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente..... jt/(?'\/”c/’“/f/(x.?//c’/‘)f’/t”"_/‘”‘QTQ .............................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

D.N.l, L.C., LE,C.N°.... 24 RE£SQLS ... domiciliado en.77¢... Dicga. Boree b
Calle

provincia ... . LG ... Tel. N° . ) [ Cel. N° (35’¥)L{4‘?§4I’(3
autorizo a mi hijo/a ... 3cale.. MaleaTifs.... o llcde. . L...DNI..G2.-96.2.9.36.

Nombres y apellidos del alumno/a
Fecha Nac....:Z}.‘/Q.IZ/I.J..... e-mail alumno/a J.‘.‘t.:o.m.Cc.(/cJ..‘lf..ﬁ?&.é.,:\/.\:ﬂ.}. i o W s

Alumno/a de ....... C.L?/t?ﬁ’l.(ﬂ ....... ... ﬁéfuf .................................................................. ficss

Nombre del establecimiento
T BT AL =S provincia ....... el G,

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

LB L 2. B2 )TA.......de 2026,
Lugar y fecha
...... j(/g,,(\qp//qu
Aclaracion de firma madre, padre, tutor o encargado

................................................................................................................................................

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACION DE b\ww Q)zms_r] ' 'Bén’%ct Rogd)s

Apeliidos y Nombres del alumno/a =
Por la presente.....Q.(‘f.@.jf..\l.’&(\.n ..... Q\V‘Ujo ..............................................................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

DN, L.Coy LE. Cobe N e JZ e domiciliado en... ULCANL... LOfET e
N339 Pga. 50 Dto..~ _localidad. . C\(SOVAO _________________ ..CP. Nq q Sz ,,,,,,,
I, e T, 1 O e A Cel. N° (.. 3372.).380.7F 2 oo
autorizo a mi hijo/a ...... N\%Im@)ﬁu*‘s‘ﬁ%"“\kb(}“’qb .............. DN A8 A8 B3

NOIMIDIES y apeiiaos gel aiumnoa

Fecha Nn"'{z/O?,/w a-mail alumnn/a ....\939.‘.".5.7.@..‘.?3@?8."...3(43.@.:%}!‘.@‘!\. o

Nombre del establecimiento
L 3Hh
localidad ............. €[Q¥°Y ) isaunssans AR G R e s ammmnnY PrOVINGIA ..coieerreerssnneessssnsnnenesasssssssssasasses
a pariicipar en ias aciividades COIMESPUNUIENIES @ i s que se
llevara a cabo elllos dials ... ... e B AR en la

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

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracién para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias. de cualauier naturaleza. provenientes de la particiacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina. a la Olimpiada Matematica Nandu. al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica. a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declara conneer v acentar ol Realamentn Vigente de la Ol IMPIADA MATFMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacién y funciongmiento.

Aclaracion ge nrma Firma madre, paare, wior 0 encargaso

Certifico que la firma es la que corresponde

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento
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NIVEL N°_ 5
Dv‘p :““;l/ 1-71‘
L Yo

R

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA

AUTORIZACION Dsmahguialbbsm‘ag____—
Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente...CCNIfg. .LdC{.Sl.l U.iQ..[C&I.’Q.IlI’).C« ............................................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado

DLy Lo LE Gl N A 3ECLGED e domiciliado en. /) .D(@dcéq.zam/
lle
Ne. S Bleoi.=... Dioi. ... docaiidad....| [ Gf/Q/ .............................. CP.N..440.....
SOV MO i Tel. N° (38/?)‘( A8576......Cel. N° (.587....). 4R. 44 IP7 <O
autorizo a mi hijo/f (Mﬁ[dﬂ’(ﬁb@jﬂ/&(aﬂc ............... DNI49(J//?/ ................
Nashbres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac.. )/‘//00 S/ ............. e-mail alumno/;( . /C’éu.&ia?f f?y e/ 5 @fﬂ”& L / Lem....
A|umno/7/de ....... ol NESOZC. D At ) Tl

Nombre del establecimiento

localidad ...L2 //CL] ................................................................ provincia SQ//Q ...............................
a participar en las actividades correspondientes a JGI/&‘L.J ..... J#&z?é)’@némw/fque se
llevara a cabo %os diglé .Sﬁ.bgam....lj....de..Jmfsa ..................................................... en la
................ UIVS ..o s

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.____

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

de 2026.

.........................................................................................

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA
AUTORIZACION DE_ S luador Coyelono flomANo coRfEA
Apellidos y Nombres del alumno/a
Por la presente..... Vr‘jm’; ....... COMUED e r s sas s samsRRs 08
Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor o encargado
- e _J_ Ed
D.N.L, L.C, L.E.,Cl. NZ+4§§421 ........... domiciliado en... 100"”*70&"07&’
Calle
cs2 . '
NN PioL.=...... Do ... localidad... 5212 ...C. ;?,,;’.OJ..ZL.‘.{/. .......... CP.N.YYX.02...
provincia 2ol T2 Tel, N° (e e Trmrmsssssecenenns Cel. N° (..337.).22.2.{2.95.
autorizo a mi hijo/a §J/°‘9d°/(‘)/’/”m°/5)0m"7”9(Of"/‘) DNI770%/’§9” .............
Nombres y apellidgos del alumno/a
/ Zoe s
Fecha Nac/()/fe/‘ﬁ“%ﬂ’c/‘/ e-mail alumno/a ...>0% Vf‘*bO/?)/io”Wo 2 73@9”\3//
7
g s do (s BOULLE | it O RS0
/ / Nombre del establecimiento =
localidad 5)/%) ..... /Qf/?} ................................................ provincia ..... ) Qf;? ............................
a participar en las actividades correspondientes a T’S’//‘f’; ..... OME. . CUA.......con que se
llevara a cabo elllos dia/s 0 O S SNSRI en la
R e E I o1 2 A =S O ——

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matemética e Informatica, a
la Union Matematica Argentina y la Fundacién Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA

ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

de 2026.

..........................

g, St €

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

........................................................................................

Sello del establecimiento

..............................................................................................
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OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA "

AUTORIZACION DE //()/4%’4’/ ///)}//gﬁ%//
) X Apellidos y Nombres del alumno/a
Por la presente...%éﬂ.(/é’ﬁ({ & L /VZ/Z/ ................................

Nombres y apellidos de: madre, padre, tutor g encargado

D.N., L.C., LE., C.. N3?620§37 ....... domiciliado en./.Z. beflb/{@a{

\WPIAD,
4,
“Unmov?

Calle
N°.oo DS, PISOM . Dto...—.....localidad.... Sl (.. CCole cpne.. L2 ao...
PrOVINGIa <o DA LT A Ol N° (oo Yo S Cel. N° (38.F.. )5 U225

autorizo a mi hijo/a /4@4&41{7@/6{7@002&/ ............... DNLZS.222.826.......

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nacog'Ol‘ZOO{) e-mail alumno/a ...p% ble.doakl(.. .‘e..A./..é?...io.,@4‘:’.{;‘.;(30....
Alumno/a de ...Y.. SCE[<DQQ/(){LPJ%%& ..... - qgg, .................................................................

lombre del establecimiento

localidad ............ [.Z;fy.'}./da../..)..l?z./.;/.)t ...................................... provincia jﬂ//?, ...............................

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracién para las pruebas de la Olimpiada Matematica Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informaética, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA y las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

..... 22l sapibl.. D3 ... e 202

Firma“madre, padre, tutor o encargado

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

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento



NIVEL N© 3

OLIMPIADA MATEMATICA ARGENTINA
AUTORIZACION DE S i M /A[D R\g,\[ SéﬁﬁSTfﬁN

Apellidos y Nombres del alumno/a

Por la presente................... A\“C{) ...... KO 8‘2 ..........................................................

, padre, tulor o encargado

Nombres y apellidos de: m :
D.N.I, LC., LE., C.l. N° q 215 /]ZIHF domiciliadd en.2 20 do 3y Loeme A Co

...................................................................................................

Calle

provincia >J‘T3’ ....... y-.Tel N° 3@7/!)6/,%—)’:}*60& N /ﬂ .................................
autorizo a mi hijo/a (\; 7 Q&tﬁ:f\( SE\GASE(:N D.N.I Uru( B}LE '}X’]

Nombres y apellidos del alumno/a

Fecha Nac%(Dgf%D‘i e-mail alumno/a DD"H\J/M\I)‘,MG;@?W@?!CQ\\

Aluminola de ..o FJV’HLUIAF ..........................................................................................
Nombre del establecimiento >

localidad ............... SE[TQ ...... CG#’T ................................. provincia S[T‘? ...............................

a participar en las actividades correspondientes a Jaﬂﬁ'?ﬁ ............. M ‘/QI\ .......... que se

llevara a cabo elllos dials .........7.. 203.90....121; 8 QPT\M/[O}{) ....... 1 O02h.. en la

Me hago responsable de todos los traslados de mi hijo/a desde el domicilio hasta los puntos
de concentracion para las pruebas de la Olimpiada Matemética Argentina; asimismo de las
consecuencias, de cualquier naturaleza, provenientes de la participacion del menor para dicha
competencia. Por ello, deslindo toda responsabilidad que pudiera atribuirse a la Olimpiada Matematica
Argentina, a la Olimpiada Matematica Nandu, al Centro Latinoamericano de Matematica e Informatica, a
la Unién Matematica Argentina y la Fundacion Olimpiada Matematica Argentina.

Asimismo declaro conocer y aceptar el Reglamento Vigente de la OLIMPIADA MATEMATICA
ARGENTINA vy las disposiciones para su organizacion y funcionamiento.

59 2. é f5u/\/?o&* ............. de 2026.

Aclaracion de firma

Certifico que la firma es la que corresponde

............. gah;]qs é@ j'\)m‘o de 2026.

..............................................................

Lugar y fecha

Firma y sello con aclaracion de firma y cargo de la autoridad del establecimiento Sello del establecimiento




