
Χρήσιμα Τηλέφωνα: Γραμματεία «ΑτΠ» (Α’ Συγκρότημα): 2310209398, Β’ Συγκρότημα : 2310472830 

1 .  Σ Τ Ο Ι Χ Ε Ι Α  Π Α Ι Δ Ι Ο Υ  &  Γ Ο Ν Ε Ω Ν  

2 .  Π Ε Ρ Ι Ο Δ Ο Σ  Π Ρ Ο Γ Ρ Α Μ Μ Α Τ Ο Σ  Π Ο Υ  Μ Ε  Ε Ν Δ Ι Α Φ Ε Ρ Ε Ι :   

                  
ΑΘΛΗΤΙΚΟ & ΨΥΧΑΓΩΓΙΚΟ ΚΑΛΟΚΑΙΡΙΝΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ  

ΤΟΥ «ΑΣΥΛΟΥ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ» 2017 

 

Α Ι Τ Η Σ Η  Ε Γ Γ Ρ Α Φ Η Σ  

 

Ονοματεπώνυμο Παιδιού:…………………………………………………………………………….……….. 
 

Ημερομηνία Γέννησης:………………………………………………………………………………………….. 
 

Διεύθυνση οικίας:………………………………………..  Τ.Κ. ………….. Περιοχή:………………………… 
 

Ονοματεπώνυμο πατέρα :…………………………………… Τηλέφωνο Επικοινωνίας ………………….. 
 

Ονοματεπώνυμο μητέρας :…………………………………… Τηλέφωνο Επικοινωνίας ………………… 
 

Email πατέρα:……………………………………   Email μητέρας: ………………………………………... 
 

 
 

1η περίοδος (16 Ιουνίου - 30 Ιουνίου) :                    2η περίοδος (3 Ιουλίου – 14 Ιουλίου) :    

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5 .  Ε Π Ι Π Ρ Ο Σ Θ Ε Τ Ε Σ  Π Λ Η Ρ Ο Φ Ο Ρ Ι Ε Σ  Π Ο Υ  Π Ρ Ε Π Ε Ι  Ν Α  Γ Ν Ω Ρ Ι Ζ Ε Ι  Τ Ο  « Α τ Π »  ( α λ λ ε ρ γ ί ε ς κ λ π ) :  

……………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

3 .  Έ Ν Τ Α Ξ Η  Τ Ο Υ  Π Α Ι Δ Ι Ο Υ  Σ Τ Α  Δ Ρ Ο Μ Ο Λ Ο Γ Ι Α :   Ν Α Ι        Ο Χ Ι     

4 . Σ Τ Ο Ι Χ Ε Ι Α  Π Ρ Ο Σ Ω Π Ω Ν ,  Τ Α  Ο Π Ο Ι Α  Ι Σ Ω Σ  Χ Ρ Ε Ι Α Σ Τ Ε Ι  Ν Α  Π Α Ρ Α Λ Α Β Ο Υ Ν  Τ Ο  Π Α Ι Δ Ι  Μ Α Σ  ( Ο Ν Ο Μ / Μ Ο ,   

Α Ρ . Δ Ε Λ Τ . Τ Α Υ Τ .  &  Τ Η Λ ) :   

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

6 .  Α Π Ο  Π Ο Υ  Ε Ν Η Μ Ε Ρ Ω Θ Η Κ Α Τ Ε  Γ Ι Α  Τ Ο  Π Ρ Ο Γ Ρ Α Μ Μ Α  Τ Ο Υ  « Α Τ Π » ;  

……………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………… 

 



Χρήσιμα Τηλέφωνα: Γραμματεία «ΑτΠ» (Α’ Συγκρότημα): 2310209398, Β’ Συγκρότημα : 2310472830 

7 . Κ Α Ν Ο Ν Ε Σ  Λ Ε Ι Τ Ο Υ Ρ Γ Ι Α Σ  « Ά Σ Υ Λ Ο Υ  Τ Ο Υ  Π Α Ι Δ Ι Ο Υ » .  

8 . Ο Ι Κ Ο Ν Ο Μ Ι Κ Ο Ι  Ό Ρ Ο Ι  Π Ρ Ο Γ Ρ Α Μ Μ Α Τ Ο Σ .  
 
 

Η συμμετοχή στο πρόγραμμα για μία περίοδο  είναι: α) 1η περίοδος: 240,00 € και β) 2η περίοδος:  220,00 €.                   

Δεν συμπεριλαμβάνεται το κόστος μεταφοράς με λεωφορείο, το οποίο είναι 25,00 € επιπλέον.                                                                                                

Το ποσό αυτό καταβάλλεται ως εξής: 

1.Προκαταβολή του 50% της συμμετοχής ταυτόχρονα με την ΥΠΟΒΟΛΗ της ΑΙΤΗΣΗΣ. 

2. Εξόφληση του υπολοίπου, πριν την έναρξη της επιλεγμένης περιόδου.  

3. Σε περίπτωση ακύρωσης τα καταβληθέντα ποσά δεν επιστρέφονται. 

4. Έκπτωση 10% για το 2ο παιδί και για την παρακολούθηση και των 2 περιόδων του προγράμματος 

5. Κάθε πληρωμή συνοδεύεται από απόδειξη είσπραξης. Για τραπεζικές πληρωμές (Εθνική Τράπεζα Ελλάδος,                                                                             

    αριθμ. λογ. 223/480151-28, IBAN: GR2201102230000022348015128) είναι απαραίτητη η αποστολή (φαξ:        

    2310202449  ή e-mail: astp@otenet.gr) του  καταθετηρίου, στο οποίο θα αναφέρεται οπωσδήποτε το   

    ονοματεπώνυμο του παιδιού, ώστε να μπορεί να αναγνωριστεί η πληρωμή. 

 

 

 
 

1. Παρακολούθηση του Αθλητικού & Ψυχαγωγικού Καλοκαιρινού Προγράμματος, από 08:00 έως  

    τουλάχιστον 14:30 και τήρηση των ωρών λειτουργίας του  «Ασύλου του Παιδιού» (06:30 έως 17:00).  

2. Υποχρεωτική ενημέρωση για θέματα υγείας στη Γιατρό του «Ασύλου του Παιδιού».  

3. Τήρηση των οδηγιών που αφορούν στο χώρο και στον χρόνο στάθμευσης για  την παράδοση ή παραλαβή  

    των παιδιών. 

4. Οι γονείς αποδέχονται το δικαίωμα του «ΑτΠ» να χρησιμοποιεί οπτικοακουστικά μέσα (βίντεο,    

    φωτογραφίες) για τη λήψη και την αρχειοθέτηση των δραστηριοτήτων που πραγματοποιούνται εντός των  

   συγκροτημάτων του «ΑτΠ». 

5. Με στόχο την ομαλή λειτουργία των εκπαιδευτικών προγραμμάτων του «ΑτΠ», παρακαλούνται οι γονείς  

    να μην επιτρέπουν στα παιδιά τους να φέρνουν κινητά τηλέφωνα, ηλεκτρονικά παιχνίδια ή άλλες συσκευές   

    εντός των συγκροτημάτων του. Σε αντίθετη περίπτωση το «ΑτΠ» ουδεμία ευθύνη φέρει για τυχόν απώλειά  

    τους. 

6. Τα παιδιά διατρέφονται επαρκώς και σωστά στο «ΑτΠ». Οι γονείς παρακαλούνται να μην δίνουν στα  

    παιδιά τους άλλα φαγώσιμα είδη. 

7. Απαγορεύεται αυστηρά το κάπνισμα και η ρίψη σκουπιδιών στους χώρους (εσωτερικούς και εξωτερικούς)  

    του «ΑτΠ», με στόχο την εξασφάλιση της σωστής υγιεινής και ασφάλειας των παιδιών.  

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
ΔΗΛΩΝΟΥΜΕ ΟΤΙ ΣΥΝΑΙΝΟΥΜΕ ΣΕ ΟΛΕΣ ΤΙΣ ΠΑΡΑΠΑΝΩ ΥΠΟΧΡΕΩΣΕΙΣ: 

 
 

Ονοματεπώνυμο Γονέα ή Κηδεμόνα (ολογράφως):…………………………………………………. 
 

 
Υπογραφή:…………………………………… 

 

 

Προκαταβολή: 50% ποσού:  

Υπογρ.:……............................ 

Ημερ.: ........./……../2017 

                   Εξόφληση ποσού:  

Υπογρ.:……........................ 

Ημερ.:........./……../2017 

mailto:astp@otenet.gr

