ΣΥΛΛΟΓΟΣ ΕΚΠ/ΚΩΝ Α/ΘΜΙΑΣ ΕΚΠ/ΣΗΣ ΦΛΩΡΙΝΑΣ- ΣΑΡΙΣΕΣ ΦΛΩΡΙΝΑΣ


10ο  ΑΤΟΜΙΚΟ ΣΧΟΛΙΚΟ ΠΡΩΤΑΘΛΗΜΑ ΕΠΙΤΡΑΠΕΖΙΑΣ ΑΝΤΙΣΦΑΙΡΙΣΗΣ ΦΛΩΡΙΝΑΣ 1/6/2025

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ

	Επώνυμο:
	

	Όνομα:
	

	Σχολείο:
	

	Τάξη:
	

	Τηλέφωνο:
	



ΚΑΤΗΓΟΡΙΕΣ-ΩΡΑΡΙΑ
1. Μαθητές Δημοτικού Α΄-Δ΄ Τάξεων……………16.00-18.00
2. Μαθήτριες  Δημοτικού Α΄-Δ΄ Τάξεων………….16.00-18.00
3. Μαθητές Δημοτικού Ε΄-ΣΤ΄ Τάξεων……………18.00-20.00
4. Μαθήτριες Δημοτικού Ε΄-ΣΤ΄ Τάξεων………….18.00-20.00

ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΓΟΝΕΑ

Ο/Η  κάτωθι  υπογεγραμμένος/η,   κηδεμόνας  του/της ..............................................
………………………..     μαθητή/μαθήτριας  της   ……….   τάξης του ..................................
[bookmark: _GoBack]……………………………Σχολείου,  δηλώνω υπεύθυνα ότι επιτρέπω στον γιο μου/κόρη μου
 να συμμετέχει στο 10ο Ατομικό Σχολικό Πρωτάθλημα Επιτραπέζιας Αντισφαίρισης Φλώρινας που θα γίνει την Κυριακή 1/6/2025 στο Γυμναστήριο του 2ου Λυκείου Φλώρινας.


Ο/Η  Δηλών/ ούσα
