	ΑΙΤΗΣΗ - ΔΗΛΩΣΗ ΓΟΝΕΑ/ΚΗΔΕΜΟΝΑ 
ΓΙΑ ΤΟ ΠΡΟΑΙΡΕΤΙΚΟ ΟΛΟΗΜΕΡΟ ΤΜΗΜΑ

	2ο ΝΗΠΙΑΓΩΓΕΙΟ ΣΙΝΔΟΥ

	Δηλώνω ότι επιθυμώ τη συμμετοχή του/των παιδιού/παιδιών μου στο πρόγραμμα του Ολοήμερου Τμήματος (13:00 -16:00)

	Τηλέφωνα επικοινωνίας:

	Ονοματεπώνυμο πατέρα:
	
	
	

	Ονοματεπώνυμο μητέρας:
	
	
	

	 


ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ ΜΑΘΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ: 1) ……………………………………………………………………………………………………………
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                                                                2)……………………………………………………………………………………………………………

[image: ](Σημειώσατε Χ)                                                    ΝΗΠΙΟ                                                     ΠΡΟΝΗΠΙΟ 



Το/τα παιδί/-ιά μου κατά την αποχώρησή του/τους από το Ολοήμερο Τμήμα παραλαμβάνονται- συνοδεύονται από:

	Ονοματεπώνυμο συνοδού
	Τηλέφωνο επικοινωνίας

	
	

	
	

	
	

	
	


	*Με την προϋπόθεση  της εγγραφής και φοίτησης του μαθητή στο ολοήμερο πρόγραμμα:
	ΝΑΙ
	ΟΧΙ

	Δηλώνω ότι επιθυμώ τη συμμετοχή του/των παιδιού/ών μου στο Τμήμα Πρωινής-Προαιρετικής Ζώνης* (προσέλευση 7:45 – 8:00 π.μ.) :
	
	

	Δηλώνω ότι επιθυμώ τη συμμετοχή του/των παιδιού/ών μου στο Αναβαθμισμένο Ολοήμερο Πρόγραμμα* (αναχώρηση στις 17:30) :
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