
 

 

ΠΟΔ 3 

 

 

ΠΡΟΚΑΤΑΡΚΤΙΚΕΣ ΕΓΓΡΑΦΕΣ ΠΑΙΔΙΩΝ ΣΤΟ ΠΡΟΑΙΡΕΤΙΚΟ ΟΛΟΗΜΕΡΟ 

ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ     

 

 

Για Σχολική Χρονιά: ___________________  

 

 

ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ ______________________________________________________________ 

 

ΕΠΑΡΧΙΑ: _______________________  ΤΗΛ.:___________________ ΦΑΞ: ___________________ 

 

 

ΠΡΟΚΑΤΑΡΚΤΙΚΕΣ ΕΓΓΡΑΦΕΣ ΠΑΙΔΙΩΝ ΣΤΟ ΠΡΟΑΙΡΕΤΙΚΟ ΟΛΟΗΜΕΡΟ ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ 

Τάξη Αγόρια Κορίτσια Σύνολο Σύνολο παιδιών που 
αποχωρούν στις 15:05 

Σύνολο παιδιών που 
αποχωρούν στις 16:00 

Α΄      

Β΄      

Γ΄      

Δ΄      

Ε΄      

Στ΄      

ΣΥΝΟΛΟ 
     

 

 

 

 

Ονοματεπώνυμο Διευθυντή/Διευθύντριας:________________________________________________   

 

Υπογραφή Διευθυντή/Διευθύντριας:_____________________________________________________ 

                                                                                                                                                                              

                                                                                                                                                                            (Σφραγίδα σχολείου) 

 

Ημερομηνία: ______/______/________ 

 

 

 

 

Το έντυπο να αποσταλεί στο Γραφείο Ολοήμερων Σχολείων, μέσω τηλεομοιότυπου (22512783). 

 

 
 
 

 

ΙΑΝΟΥΑΡΙΟΣ 


