	Αίτηση συμμετοχής για το πρόγραμμα  της σχολής γονέων 

	ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ ΓΟΝΕΑ:                                                                                                        

	ΗΜ/ΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ:

	ΤΑΞΗ ΚΑΙ ΣΧΟΛΕΙΟ ΠΟΥ ΠΗΓΑΙΝΕΙ ΤΟ ΠΑΙΔΙ:

	ΦΥΛΟ ΓΟΝΕΑ: Μητέρα (        Πατέρας (

	ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:                                                                  Τ.Κ.:                                  Πόλη:

	ΤΗΛ.:                                                                 FAX:                                                       KIN.:

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΙΔΙΩΝ:           Αγόρια (πόσα):                         Κορίτσια (πόσα):

	ΗΛΙΚΙΑ ΠΑΙΔΙΩΝ: 

	1ο παιδί .……………….., αγόρι ( ή κορίτσι (
2ο παιδί ……………......, αγόρι ( ή κορίτσι (
3ο παιδί ……………….…, αγόρι ( ή κορίτσι (
4ο παιδί ……………......, αγόρι ( ή κορίτσι (

	 

	Έχετε συμμετάσχει οποτεδήποτε στο παρελθόν σε προγράμματα σχολών γονέων; Ναι (,   Όχι (
Αν ναι, σε ποιο πρόγραμμα συγκεκριμένα; (διευκρινίστε):

	

	ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ:                                                                                                      ΥΠΟΓΡΑΦΗ: 




