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	 ΑΙΤΗΣΗ
	
	ΑΡ. ΕΙΔ. ΠΡΩΤΟΚ: …..….    
ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ : ….. 
                       ΠΡΟΣ



	
	
	ΤΟ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ ΤΟΥ ΣΥΝΔΕΣΜΟΥ ΕΦΕΔΡΩΝ ΑΞΙΩΜΑΤΙΚΩΝ 
ΝΟΜΟΥ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

	
	
	                             Ενταύθα


	ΕΠΩΝΥΜΟ : ………………………………..
	
	Παρακαλώ  όπως δεχθείτε την αίτησή 
μου για σίτιση στην ΛΑΦ Θεσσαλονίκης 
για το έτος 2026. Εντάσσομαι στην 

κατηγορία ….. των αιτούντων για τους 
εξής λόγους : ……………………………

….…………………………………………

…….………………………………………

…….………………………………………

Κατά τις επισκέψεις μου στη ΛΑΦΘ θα σέβομαι το προσωπικό και το περιβάλλον και θα συμμορφώνομαι πλήρως με τους κανονισμούς λειτουργίας της ΛΑΦΘ

	ΟΝΟΜΑ      : ……………………………….
	
	

	ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ: ………………………..
	
	

	ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ: ………………………
	
	

	ΒΑΘΜΟΣ-ΟΠΛΟ ΕΦΕΔΡΕΙΑΣ:…………...... Α.Μ.-ΣΕΑΝΘ :         ………………………..
	
	

	ΑΡΙΘΜ. ΑΣΤ.ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ :……………..
	
	

	ΗΜΕΡΟΜ.ΕΚΔΟΣΕΩΣ :……………………
	
	

	ΤΑΧ. ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ        :……………………
	
	

	Τ.Κ                                : ……………………
	
	

	ΠΟΛΗ                           : ……………………
	
	

	ΤΗΛΕΦΩΝΟ οικ.          : …………………… 
	
	

	ΤΗΛΕΦΩΝΟ κιν.          : ……………………
	
	

	Ε-mail                           : …………………… 
	
	

	ΘΕΜΑ : ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΣΙΤΙΣΗ ΣΤΗΝ ΛΑΦΘ

	
	ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ : 


	ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ…………/…../2025..……
	
	



                                                                                          Ο ΑΙΤΩΝ
