	
	ΑΙΤΗΣΗ
	ΠΡΟΣ:  :  Το Διευθυντή του 5ου 12/Θ Ολοήμερου Δημοτικού Σχολείου Βέροιας.

	
	
	

	Του:
	_____________________________
	

	
	(ονοματεπώνυμο)
	

	
	
	Παρακαλώ να ____________________
_______________________________________  ________________________________________

________________________________________

_________________________________________

_________________________________________

_________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

_________________________________________

________________________________________

________________________________________



	Όνομα πατέρα:
	_____________________________
	

	
	
	

	Όνομα μητέρας:
	_____________________________
	

	
	
	

	Ημερ. Γέννησης
	_____________________________
	

	
	
	

	Αρ. Δελτ. Ταυτ. ή Διαβατηρίου
	_____________________________
	

	
	
	

	
	
	

	Κατοίκου: 
	_____________________________
	

	
	
	

	Οδός:
	_____________________________
	

	
	
	

	Τηλέφωνο:
	_____________________________
	

	
	
	

	
	
	

	Θέμα: 
	_____________________________
	

	
	
	

	Ημερομηνία: 
	_____________________________
	

	
	
	

	
	
	Ο/ Η αιτών/ούσα

	
	
	

	
	
	

	
	
	_________________________________

	
	
	(ονοματεπώνυμο & υπογραφή)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


