
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

ΑΡΙΘΜ. ΠΡΩΤ………………..                           Πάτρα ………………………… 

 

 

ΑΙΤΗΣΗ  ΕΓΓΡΑΦΗΣ  ΜΕΛΟΥΣ 

 

ΕΠΩΝΥΜΟ ………….………………………...… 

ΟΝΟΜΑ …………….……………………..……..  

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ ….……………….…………...  

ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ …………………..…………   

ΕΤΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ ………….………………....…  

ΑΡ. ΑΣΤ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ ……………………….. 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ E-MAIL …………………………… 

ΥΠΗΚΟΟΤΗΤΑ…………………….……………. 

ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ …………………………………..... 

ΟΜΑΔΑ ΑΙΜΑΤΟΣ ………………… 

ΟΔΟΣ……………..……….………….   ΑΡ…………….. 

ΠΟΛΗ………………………………     Τ.Κ……….…….. 

ΤΗΛ ……………………..      ΚΙΝ….……………………. 

 

 

Δηλώνω ότι δέχομαι το καταστατικό και τους κανονισμούς του Ε.Ο.Σ. ΠΑΤΡΩΝ και επιθυμώ να εγγραφώ ως μέλος του 

       Ημερομηνία…………………………… 

 

        Ο δηλών / Η δηλούσα 

 

 

        …………………… 

 

 

 

Εγκρίθηκε η εγγραφή του/της κατά τη συνεδρίαση της ……………………………………………………………………. 

 

 

       Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 

 

ΕΛΛΗΝΙΚΟΣ ΟΡΕΙΒΑΤΙΚΟΣ ΣΥΛΛΟΓΟΣ ΠΑΤΡΩΝ 

ΜΕΛΟΣ ΤΗΣ Ε.Ο.Ο.Α & Ε.ΟΧ. 

ΕΤΟΣ ΙΔΡΥΣΕΩΣ  1928 

ΠΑΝΤΑΝΑΣΣΗΣ 29 

ΠΑΤΡΑ, Τ.Κ. 26221  

Τ.Θ. 1346 

ΤΗΛ.:2610273912, 2610273929 

e-mail: eospatras@gmail.com 
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