
 
 

 
 

ΑΙΤΗΣΗ ΚΗΔΕΜΟΝΑ 

 

 

Όνομα:  …………………………………. 

Επώνυμο:  ……………………………… 

Όνομα Πατρός: ………………………… 

Ταχ/κή Δ/νση:  …………...…................ 

………………………………………….... 

Πόλη: .…………………………………… 

Τηλέφωνο:  ………………….…………. 

 

 

ΘΕΜΑ: ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΣΗ ΑΠΟΥΣΙΩΝ 

ΜΑΘΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ ΜΕ ΠΡΟΣΚΟΜΙΣΗ 

ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ.  

 
ΣΥΝΗΜΜΕΝΟ:  
α) Βεβαίωση ιατρού 
β) Βεβαίωση νοσοκομείου 
γ)Άλλο……………………………………
………………………………………… 
 
 
 
……………..,       /    /2024 
 

 
 
 
 

ΠΡΟΣ: 

          ΓΥΜΝΑΣΙΟ ΑΡΧΑΝΩΝ 

 

Παρακαλώ να δικαιολογηθούν οι 

απουσίες του/της μαθητή/τριας 

………………………………………………

Τάξεως/Τμήματος………………………… 

από …………………έως………………….  

λόγω………………………………………... 

 

 

 

 

Ο/Η αιτών/ούσα 


