
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΦΙΛΑΘΛΗ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ ΑΝΤΙΣΦΑΙΡΙΣΗΣ

Αριθμ.Πρωτ.: Αθήνα:       /      /             

Επώνυμο
ΘΕΜΑ: ΜΕΤΕΓΓΡΑΦΗ ΑΘΛΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ

Όνομα Κύριοι,

Όνομα Πατέρα
από τον ΟΜΙΛΟ:

Όνομα Μητέρας

στον ΟΜΙΛΟ:
Ημερομηνία Γέννησης

Αριθμός μητρώου Ε.Φ.Ο.Α.

Διεύθυνση κατοικίας

Τηλέφωνα Επικοινωνίας

α) σταθερό:

β) κινητό:

ο Αιτών / η Αιτούσα

ΣΗΜΕΙΩΣΗ:

ΜΕΛΟΣ ΤΗΣ ΔΙΕΘΝΟΥΣ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑΣ ΑΝΤΙΣΦΑΙΡΙΣΗΣ (I.T.F)
ΜΕΛΟΣ ΤΗΣ ΕΥΡΩΠΑΪΚΗΣ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑΣ ΑΝΤΙΣΦΑΙΡΙΣΗΣ (E.T.A.)

Ημερομηνία:

Παρακαλούμε να αναγράφεται ολογράφως το Ονοματεπώνυμο και στις δύο υπογραφές

Παρακαλώ όπως κάνετε δεκτή την αίτηση 
μετεγγραφής μου

σύμφωνα με το άρθρο        …………       του 
Κανονισμού Εγγραφών-Μετεγγραφών της 
Ε.Φ.Ο.Α.

ΑΙΤΗΣΗ ΠΡΟΣ  ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΜΕΤΕΓΓΡΑΦΩΝ Ε.Φ.Ο.Α.

Ο Κηδεμών
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