	
	Προς



	
	Το Διοικητικό Συμβούλιο του ΣΕΜΑ

Αριστ. Παπά 2, 11521 Αθήνα



	 ΑΙΤΗΣΗ 

	

	Της Μαίας – του Μαιευτή


	

	Όνομα :………………………………..…….


	

	Επώνυμο :……………………………….…


	Σας παρακαλώ

	Δ/νση κατοικίας :…………………………
	1. Δεχτείτε την εγγραφή μου στο ΣΕΜΑ



	………………………………………………


	2. Δώστε μου βεβαίωση εγγραφής μου

	Τηλ :…………………………………………


	3…………………………………………………….

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	Ο/Η    αιτ……..

	ΑΘΗΝΑ……………………………….
	


