
 

ΑΙΤΗΣΗ ΠΑΡΑΘΕΡΙΣΜΟΥ ΠΡΟΣ Ε.Α.Α.Α. 

   ΠΡΩΤ. ΑΙΤΗΣΕΩΣ:  ............                                                            ΗΜΕΡ. ΚΑΤΑΘΕΣΗΣ: ....... /  3  / 2019 

ΑΡ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ ΕΑΑΑ:  T-................   ή   Ο-.................... 

ΒΑΘΜΟΣ ε.α:................................................................................. 

       ΤΗΛΕΦ. ΟΙΚΙΑΣ:.................................................... 

       ΚΙΝΗΤΟ 1:.........................................……………… 

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ:.................................................................          ΚΙΝΗΤΟ 2:………………………..…..…………… 

ΑΡΙΘ. ΜΗΤΡΩΟΥ (ΑΜΑ):.......................................  (Αναγράφεται ο Αριθ. Μητρώου που είχατε ως  ε.ε. Αξκος)   

 ΣΧΟΛΗ ΑΠΟΦΟΙΤΗΣΗΣ ή ΤΡΟΠΟΣ ΕΙΣΟΔΟΥ ΣΤΗΝ Π.Α.  …….…………………..………….………………. 

 

1. Επιλέξτε ένα (1) από τα παρακάτω ΚΕΔΑ (Σημειώνοντας Χ μέσα στο πλαίσιο). 
 

           

 

 

 

 

 

 

2. Επιλέξτε τις Επιθυμίες Περιόδων: 

 

ΕΠΙΘΥΜΙΑ 1
η
:  Περίοδος …………….. (1-20)   ΕΠΙΘΥΜΙΑ 2

η
:  Περίοδος ……………. (1-20)             

                                            (ΥΠΟΧΡΕΩΤΙΚΗ)                                                                                 (ΠΡΟΑΙΡΕΤΙΚΗ) 

 

3. Επιλέξτε εάν ανήκετε σε μία (1) από τις παρακάτω κατηγορίες (Σημειώνοντας Χ  μέσα στο 

πλαίσιο),και προσκομίστε συνημμένα Αντίγραφο Εκκαθαριστικού Εφορίας  προηγούμενου έτους 

2018 καθώς και Πιστοποιητικό ΑΜΕΑ για την κατηγορία 3γ : 
 

 

 

4. Επιλέξτε την κατηγορία στην οποία ανήκετε (Σημειώνοντας Χ μέσα στο πλαίσιο): 

 

  

 

 

5. Επιλέξτε εάν έχετε ανάγκη λουτροθεραπείας, σημειώνοντας Χ μέσα στο παρακάτω πλαίσιο, και 

προσκομίστε συνημμένα γνωμάτευση Στρατιωτικού Νοσοκομείου:   
 

 

6. Αν έχετε προστατευόμενα τέκνα γεννημένα από 1-1-1994 έως 1-3-2019 αναγράψτε τα παρακάτω 

και προσκομίστε συνημμένα Αντίγραφο Εκκαθαριστικού Εφορίας  προηγούμενου έτους 2018 : 

 

Α/Α ΠΡΟΣΤΑΤΕΥΟΜΕΝΑ ΤΕΚΝΑ ΜΕΤΑ ΤΗΝ 1-1-1994 ΕΤΟΣ ΓΕΝΝΗΣΕΩΣ 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

7. ΔΗΛΩΝΩ ΥΠΕΥΘΥΝΑ ΟΤΙ: 

 α.   Τα στοιχεία που δήλωσα είναι αληθή. 

β.   Υποχρεούμαι να ενημερώσω για την πρόθεση Παραθερισμού μου ή όχι, στο Γρ. Παραθερισμού της Ε.Α.Α.Α. 

επτά (7) εργάσιμες ημέρες το ΑΡΓΟΤΕΡΟ ΠΡΙΝ την έναρξη της παραθεριστικής περιόδου που έχω προγραμματιστεί 

ως Τακτικός. Σε διαφορετική περίπτωση, θα χρεωθώ την παραθεριστική περίοδο (-70 μόρια). 

 γ.   Εφ’ όσον προγραμματιστώ ως Αναπληρωματικός, υποχρεούμαι να ενημερώσω  μόνο όταν θέλω να ακυρώσω 

την περίοδο που έχω επιλεγεί. Σε κάθε περίπτωση το Γρ. Παραθερισμού, ειδοποιεί έναν προς έναν με τη σειρά 

κατάταξης όλους τους Αναπληρωματικούς.                                                                                                       

                  Ο/Η  ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ 

 

ΖΟΥΜΠΕΡΙ ΟΙΚΗΜΑ

    

 

 
ΖΟΥΜΠΕΡΙ MOTEL 

ΡΟΔΟΣ  ΣΑΝΤΟΡΙΝΗ 

ΤΥΜΠΑΚΙ 

ΚΕΔΑ ΣΚΟΤΙΝΑΣ 

ΕΝΟΙΚΙΑΖΟΜΕΝΑ ΣΚΟΤΙΝΑΣ 

ΑΚΤΙΟ 

α. ΠΟΛΥΤΕΚΝΟΣ/Η β. ΜΟΝΟΓΟΝΕΪΚΗ γ. Α.Μ.Ε.Α. 

α. ΑΓΑΜΟΣ/Η β. ΕΓΓΑΜΟΣ/Η γ. ΔΙΑΖΕΥΓΜΕΝΟΣ/Η δ. ΧΗΡΟΣ/Α 

 ΛΟΥΤΡΟΘΕΡΑΠΕΙΑ 


