1Ο ΠΕΙΡΑΜΑΤΙΚΟ ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΧΟΛΕΙΟ ΠΥΡΓΟΥ                                              Σχ. Έτος:2024- 2025

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΜΑΘΗΤΗ 
Ονοματεπώνυμο μαθητή/μαθήτριας:…………………………………………….
Τάξη- Τμήμα:……………………………………………………………………….
Διεύθυνση κατοικίας: ……………………………………………………………..
Τηλέφωνο οικείας:…………………………………………………………………
΄Άλλο παιδί στο σχολείο/Τάξη- Τμήμα:………………………………………….
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΓΟΝΕΩΝ 
[bookmark: _GoBack]Όνομα πατέρα:…………………………………………..
Τηλέφωνο :………………………………………………
Email:………………………………………………………
Όνομα μητέρας: ………………………………………….
Τηλέφωνο κινητό :……………………………………….
Email:……………………………………………………..

‘Άλλο πρόσωπο επικοινωνίας 
Ονοματεπώνυμο: ………………………………………..
Συγγενική σχέση με μαθητή/ μαθήτρια:……………………………………… 
Τηλέφωνο: …………………………………

** Κατά την αποχώρηση παραλαμβάνει τον/ την μαθητή/ μαθήτρια:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Στοιχεία που είναι απαραίτητο να γνωρίζει το σχολείο:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Το παρόν δελτίο στοιχείων να επιστραφεί άμεσα στην δασκάλα της τάξης. Σε περίπτωση αλλαγής των στοιχείων παρακαλώ να πραγματοποιηθεί άμεση ενημέρωση. 
Υπογραφή γονέα/ κηδεμόνα
…………………………………
