Α Ι Τ Η Σ Η                                 Π Ρ Ο Σ
                                                  Το Διοικητικό Συμβούλιο
                                                  του Σ.Ε.Δ.Υ.
Ονοματεπώνυμο :  …………………………………….……………       Κύριε  Πρόεδρε,

………………………………………………………………………………….               Παρακαλώ όπως εγκρίνετε την εγγραφή

Όνομα Πατέρα : ……………………..………………………………        μου,  ως  τακτικό  μέλος  του  Σ.Ε.Δ.Υ.  Σας
Διεύθυνση Κατοικίας                                             γνωρίζω ότι συντρέχουν όλες οι απαραίτητες
Οδός : ........................……………………………. Αρ. ………..…         προϋποθέσεις για την εγγραφή μου.
Τ.Κ.: ...............  Περιοχή : ……………………………………….

Πόλη : ……………..………………………………………………………

Τηλέφωνα :                                                                                               Ο/Η  ΑΙΤ-ΩΝ/ΟΥΣΑ

Οικίας : …………………………….…………………………………….

Κινητό : ………………………..….……………………………………..

Εργασίας : ………………………………………………………………

FAX : …………………………………..….……………………………….                                                            ( Υπογραφή )
E-Mail : ……………………………………………………………………

Δελτίο Αστυνομικής Ταυτότητας
Αριθμός :  ……………………..……………………………………….

Εκδ. Αρχή : ……………………..…………………………………….

Ημ/νία Έκδοσης : ............................................................
ΑΘΗΝΑ,  ……………………………………………  201….
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