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· Επωνυμία Σχολείου/Συλλόγου/Φορέα:
          ……………………………………………………………………………………………………….

· Τίτλος Καρναβαλικής Ομάδας:
……………………………………………………………………………………………………………………….

· Θεματική/ Μεταμφίεση Ομάδας(περιγραφή):
……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

· Αριθμός Συμμετεχόντων:
Παιδιά:……………………………………………………………………………………………………………
-Ενήλικες συνοδοί/μέλη:………………………………………………………………………………..

· Θα συμμετάσχετε με άρμα:
       ΝΑΙ                              ΟΧΙ
· Εάν ναι, περιγραφή άρματος & διαστάσεις:
……………………………………………………………………………………………………………………….
· Υπεύθυνος Ομάδας:
………………………………………………………………………………………………………………………
· Κινητό τηλέφωνο επικοινωνίας:
………………………………………………………………………………………………………………………

Παρακαλούμε όπως αποστείλετε τη φόρμα συμμετοχής έως 
5 Φεβρουαρίου 2026 στο mail: opan@neaionia.gr






