ΑΙΤΗΣΗ


ΠΡΟΣ

Επώνυμο…………………………….

Όνομα………………………………
Όνομα Πατέρα………………………

Όνομα Μητέρας…………………….

Επάγγελμα………………………….. 
Τόπος γέννησης…………………….. 
Έτος γέννησης……………………… 
Τόπος κατοικίας……………………. 
Τ.Κ…………………………………. 
Αρ. Αστ. Ταυτότητας……………….. 
Ημερ. Εκδ…………………………... 
Εκδ. Αρχή………………………….. 
Α.Φ.Μ………………………………..

ΘΕΜΑ:……………………………...

………………………………………

………………………………………

………………………………………

……………...……….. .…/…../2023


ΣΥ.Π.Α.Π.   ΚΕΡΚΥΡΑΣ
Ως νόμιμος εκπρόσωπος του……………….. ..…….…………………………………………………..
παρακαλώ να μας διαθέσετε το γήπεδο ….............................................................................για το χρονικό διάστημα από…………………….….έως……………….……….τις εξής ημέρες και ώρες:
	ΗΜΕΡΕΣ
	ΩΡΕΣ

	ΔΕΥΤΕΡΑ
	

	ΤΡΙΤΗ
	

	ΤΕΤΑΡΤΗ
	

	ΠΕΜΠΤΗ
	

	ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ
	

	ΣΑΒΒΑΤΟ
	

	ΚΥΡΙΑΚΗ
	


Λαμβάνουμε μέρος στους αγώνες της …….Αγωνιστικής κατηγορίας με συνολικό αριθμό αθλητών…………Έχουμε λάβει γνώση των όρων της αρίθμ.16-2/30-08-2018(ΑΔΑ:9ΒΠ5ΟΚ12-Φ9Σ) απόφασης του Δ.Σ. του ΔΟΠΑΠ Κέρκυρας με θέμα «Κανονισμός λειτουργίας αθλητικών εγκαταστάσεων» τους οποίους και αποδεχόμαστε πλήρως.

                           





Συνημμένα σας καταθέτουμε:
                                                                                

  1. Πρακτικό σύστασης Δ.Σ. του…………………….
                                                                               

  2. Αδειοδότηση  Γ.Γ. Αθλητικού Σωματείου

Ο/Η ΑΙΤΩΝ

