
 
 
 

 ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΕΠΑΝΕΚΔΟΣΗ ΑΔΕΙΑΣ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑΣ 
ΙΔΙΩΤΙΚΗΣ ΣΧΟΛΗΣ ΓΥΜΝΑΣΤΙΚΗΣ  

 
 

1. ΟΝΟΜΑ ΣΧΟΛΗΣ 
 
…………………………………………………………………………………………………. 
 
2. ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΣΧΟΛΗΣ 
 
………………………………………………………,Αρ.:.……………. 
 
Ταχ.τομ:…………… Ταχ.Κιβ……………… 
 
Τηλ:………………… Φαξ…………………  
 
E-mail: ………………………………………………………………………………………… 
 
 
3. Η Ιδιωτική Σχολή Γυμναστικής θα προσφέρει τις παρακάτω 

υπηρεσίες : π.χ Γυμναστική , Κολύμβηση , Καράτε κ.τ.λ  
 
 

⇒ ........................................................... 

⇒ ………………………………………………… 

⇒ ………………………………………………… 

⇒ ………………………………………………… 

 
 
 
Ημερομηνία : .............................   ....................................................................... 

Υπογραφή Ιδιοκτήτη 
(Σε περίπτωση εταιρείας η υπογραφή να 
συνοδεύεται με τη σφραγίδα της εταιρείας ) 

 
 
 
 
 
 
 

Η Ανωτάτη Αθλητική Αρχή της Κύπρου – The Highest Sport Authority in Cyprus 
 

 

ΚΥΠΡΙΑΚΟΣ ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΣ 
ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΥ 

 
CYPRUS SPORT 

  ORGANIZATION 
 

Λεωφ. Μακαρείου Αθλητικού  Κέντρου,  Έγκωμη 2400  Λευκωσία 
Ταχ. Θυρίδα 24804 Τηλ.: 22-897112 (117) 
Φαξ: 22-358222         Ε-mail: gym_centers@sportskoa.org.cy 
 
  
 Makario Athletic Centre Ave., Engomi 2400 Nicosia, Cyprus 
 P.O.Box:  24804    Tel.: 22-897112  (117) 
 Fax: 22-358222                  E-mail: gym_centers@sportskoa.org.cy 
 @sportskoa.org.cy 
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