
    ΟΜΙΛΟΣ  ΦΙΛΩΝ  ΑΚΤΗΣ 

 

 

_______________________________________________ 

Α Ι Τ Η Σ Η   Ε Γ Γ Ρ Α Φ Η Σ 

ΠΡΟΣ ΤΟ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ 
 

 

Παρακαλώ, όπως εγκρίνετε την εγγραφή μου ως μέλος του Ομίλου σας, καθ’ όσον 

γνωρίζω τις υποχρεώσεις μου και τα δικαιώματά μου από το Καταστατικό και τους 

Κανονισμούς του και θέλω να συμβάλω ως τακτικό μέλος για την ευόδωση του σκοπού 

αυτού. Υπόσχομαι ότι θα τηρώ  επακριβώς τις διατάξεις του Καταστατικού και των 

εκάστοτε Κανονισμών του Ομίλου. 

Αθήνα, _______________________ 

 

                                                                                          Μετά τιμής, 

 

                                                                                      ____ Αιτ______ 

 

          

Αριθ. Μητρώου: ______ 

 

Επώνυμο: ________________________________  Όνομα: ____________________ 

Όνομα Πατρός: _______________________ Όνομα Μητρός: __________________ 

Ημερ. Γεννήσεως:________________ Τόπος Γεννήσεως: ___________________ 

Επάγγελμα: _______________________ Δημότης:  __________________________ 

Δ/νση κατοικίας: Οδός:___________________________________ Αριθμ.: _______ 

                        Περιοχή: _________________________________  Τ.Κ. _________ 

                        Τηλέφωνο: _______________ Κινητό: _______________________ 

   e-mail: _____________________________________________ 

   Θέλετε να σας ενημερώνουμε στο e-mail? ΝΑΙ_____    ΟΧΙ ______ 

   Α.Τ.: __________________________________ 

Προτείνοντα Μέλη: 

1. _________________________________________________________________ 

2. _________________________________________________________________ 

Εγκρίθηκε κατά τη συνεδρίαση του Διοικ. Συμβουλίου της _________________ 

 

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ      Ο ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 

 

Δάμωνος 8, Αθήνα, 11253 
Αγ. Νικόλαος Αχαρνών 

Τηλέφωνο 210 8623 843      1929 
 

 


