
Παρακαλώ να προβείτε στην έκδοση δελτίου αθλητή-τριας της ΕΛ.Ο.Τ.

                                   Σύμφωνα με τα κατωτέρω στοιχεία:

                                        (συμπληρώστε τα παρακάτω με καθαρά και κεφαλαία γράμματα)






  






Ημερομηνία κατάθεσης δελτίου……………20………

                                   Ο/Η αιτών
                       Ο Γενικός Γραμματέας 

                            Του Σωματείου

                  ……………………………….

                        Υπογραφή και Σφραγίδα
ΑΙΤΗΣΗ ΕΚΔΟΣΗΣ ΔΕΛΤΙΟΥ ΑΘΛΗΤΙΚΗΣ ΙΔΙΟΤΗΤΑΣ





Επώνυμο:





Όνομα:





Πατρώνυμο:





Μητρώνυμο:





Τόπος γέννησης:                            Ημερ. Γέννησης: 





Υπηκοότητα:





Επάγγελμα:





Διεύθυνση Κατοικίας:





Ταχ. Κωδ:





Πόλη:





Ημερ. Εγγρ. ΕΛ.Ο.Τ.*:





Σωματείο:





Αρ. Μητρ. ΕΛ.Ο.Τ.*:




















Φωτογραφία





ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΓΙΑΤΡΟΥ ΔΗΜΟΣΙΟΥ


Ο υπογράφων Γιατρός





……………………………………………………





Εξέτασα τ………………………………………….





…………………………………………………….


Βεβαιώνω δε ότι ο αθλητής –τριας μπορεί ακίνδυνα για την υγεία του να επιδίδεται στον αθλητισμό





…………………………………………………….


Ο Βεβαιών Γιατρός


Υπογραφή και Σφραγίδα





Ημερομηνία εξέτασης από ιατρό…………./20…





ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΝΤΑΙ:


Δύο φωτογραφίες τύπου ταυτότητος


Πιστοποιητικό γεννήσεως ( πρωτότυπο ή επικυρωμένο) ή φωτοτυπία αστυνομικής ταυτότητας


Παράβολο εγγραφής (απόδειξη τραπέζης)








* Συμπληρώνεται από την ΕΛ.Ο.Τ.





Εθνικότητα:





Τηλ:








