	ΑΙΤΗΣΗ
	

	Επώνυμο …………………………………….
	         ΠΡΟΣ

	Όνομα ………………………………………..
	

	Ονοματεπώνυμο πατέρα ……………………

………………………………………………….
	 Τη  Δ/νση Δευτεροβάθμιας Εκπ/σης

 N. ΠΡΕΒΕΖΑΣ

	Όνομα  μητέρας ……………………………..
	         

	Ονοματεπώνυμο συζύγου …………………..
	

	………………………………………………….
	

	Αριθ. δελτίου ταυτότητας  

………………………………………………….
	

	Εκδούσα  αρχή ………………………………
	Παρακαλώ  να προβείτε στον έλεγχο του οικήματος

	………………………………………………….

………………………………………………….
	ιδιοκτησίας ………………………………………….

που βρίσκεται στην οδό ………………………………

	Δ/νση κατοικίας (οδός –αριθμός)

…………………………………………………
	αριθ……..     στ…………………………………………

στο οποίο θέλω να μεταφέρω το Φροντιστήριό-Κέντρο Ξένων Γλωσσών μου και να μου

	
	χορηγήσετε τη σχετική άδεια.

	Τ.Κ ……………………………..
	

	Νομός………………………………………….
	

	Τηλέφωνο …………………………………….
	                                    …. αιτ……

	ΘΕΜΑ : Χορήγηση άδειας μεταφοράς  
	

	             Φροντιστηρίου – Κέντρου Ξένων 
	

	              Γλωσσών .
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