
 
9ο  ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ ΧΑΛΑΝΔΡΙΟΥ                ΣΧΟΛ. ΕΤΟΣ:  2024 - 2025 
ΖΑΛΟΓΓΟΥ 17, ΧΑΛΑΝΔΡΙ 
ΤΗΛ: 210-6832871 

ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ ΕΓΓΡΑΦΗΣ 
 

 

 

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΓΓΡΑΦΟΜΕΝΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ 

Επίθετο:    
  

 Όνομα:  

  

Ημ/νία Γέννησης: 

 

Φύλλο:  ΑΓΟΡΙ                                     ΚΟΡΙΤΣΙ 
 

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΠΑΤΕΡΑ 

 Επίθετο:    
  

 Όνομα:  
 

Επάγγελμα: 
  

Γραμματικές γνώσεις: 
 
Διεύθυνση: 
 

Τηλέφωνα: 
  
  E-mail:    
 

  ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΜΗΤΕΡΑΣ 
Επίθετο:    
  

 Όνομα:  

 

 Επάγγελμα: 
  

Γραμματικές γνώσεις: 
  

Διεύθυνση: 
  

Τηλέφωνα: 
 
  E-mail: 

 
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΚΗΔΕΜΟΝΑ 
  

Κηδεμόνας είναι: ΟΙ ΓΟΝΕΙΣ            Ο ΠΑΤΕΡΑΣ          Η ΜΗΤΕΡΑ            ΑΛΛΟΣ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Επίθετο:    
  

 Όνομα:  
 

 Επάγγελμα: 
  

Συμπληρώστε τα στοιχεία και βάλτε ‘Χ’ στις ανάλογες επιλογές. Όλα τα στοιχεία είναι εμπιστευτικά. 

                        , 

                        , 

 (Αν οι φυσικοί γονείς δεν είναι οι κηδεμόνες, συμπληρώστε τα στοιχεία κηδεμόνα παρακάτω) 

                        , 

                        , 



Γραμματικές γνώσεις: 
  

 
 
Διεύθυνση: 
   

Τηλέφωνα: 
 
ΑΔΕΡΦΙΑ 

                               Έχει το παιδί αδερφό ή αδερφή που φοιτά τώρα στο σχολείο μας; 
 
 ΟΧΙ                                    ΝΑΙ. Φοιτά στη…….. τάξη. 

 
 

Θα γίνει εγγραφή του παιδιού στο ολοήμερο Σχολείο; ΟΧΙ             ΝΑΙ           (απαραίτητη η  

                                                                                                                                συμπλήρωση αίτησης) 
ΕΙΔΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ 

 

Είναι ο πατέρας εν ζωή;       ΝΑΙ                     ΟΧΙ 
 

Είναι η μητέρα εν ζωή;         ΝΑΙ                     ΟΧΙ 
  

Είναι οι γονείς σε διάσταση;  ΝΑΙ                    ΟΧΙ 
   

Υπάρχει εκκρεμότητα κηδεμονίας;   ΝΑΙ                        ΟΧΙ 
 

Το παιδί θα φεύγει μόνο του από το σχολείο;  ΝΑΙ          ΟΧΙ 
   
Αν ΟΧΙ, ποιος θα το συνοδεύει; 
 

Έχει το παιδί κάποιο χρόνιο πρόβλημα υγείας; ΝΑΙ            ΟΧΙ 
Aν ΝΑΙ περιγράψτε το παρακάτω: 

___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________ 

 

     Έχει διαγνωσμένη μαθησιακή δυσκολία;   ΝΑΙ           ΟΧΙ 
 

     Aν ΝΑΙ περιγράψτε τη παρακάτω: 
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________ 
 

    Αν θέλετε να προσθέσετε οτιδήποτε νομίζετε πως πρέπει να γνωρίζουν οι δάσκαλοι, 
παρακαλούμε συμπληρώστε το παρακάτω: 
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________ 
 
 

                                                                                          Χαλάνδρι, …../…../202… 
 

                                                                                          Ο/Η ΓΟΝΕΑΣ-ΚΗΔΕΜΟΝΑΣ 
 
 
 

                                                                                _____________________________________ 
(ονοματεπώνυμο – υπογραφή) 

                        , 

                        , 


