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Θέμα: Παροχή δωρεάν προγεύματος σε μαθητές/τριες που χρήζουν βοήθειας κατά τη σχολική 
χρονιά 2022-2023 

Το Υπουργείο Παιδείας και Πολιτισμού (Υ.Π.Π.) κατά τη σχολική χρονιά 2022-2023 συνεχίζει την παροχή 

δωρεάν προγεύματος σε μαθητές/τριες που χρήζουν βοήθειας δηλαδή σε μαθητές/τριες που το 
έχουν απόλυτη ανάγκη και των οποίων οι οικογένειες βρίσκονται, τεκμηριωμένα, σε δύσκολη 
οικονομική κατάσταση. 

Όσες οικογένειες επιθυμείτε να συμπεριληφθεί το παιδί σας στην ομάδα των παιδιών στα οποία θα 
προσφέρεται δωρεάν πρόγευμα, θα πρέπει απαραίτητα να συμπληρώσετε την πιο κάτω δήλωση την 
οποία θα στείλετε στο σχολείο, μέχρι την Τετάρτη, 21/9/22, Οι δικαιούχοι μαθητές/τριες θα πρέπει να 
πληρούν τουλάχιστον ένα από τα κριτήρια που περιλαμβάνονται στη δήλωση που ακολουθεί πιο κάτω, 

το οποίο να τεκμηριώνεται με αντίστοιχα πιστοποιητικά. 

 

Στη διαδικασία αυτή θα πρέπει να προβούν και οι μαθητές/τριες οι οποίοι έπαιρναν πρόγευμα 
και κατά την περσινή χρονιά. 
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ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ  ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΠΑΡΟΧΗΣ ΔΩΡΕΑΝ ΠΡΟΓΕΥΜΑΤΟΣ 

Όνομα μαθητή/μαθήτριας: ……………………………………………………………....          Τάξη: …………….......................... 

Σχολείο: ………………………………………………………………… Όνομα γονέα/κηδεμόνα: ……………………………………………. 
Με την παρούσα αίτηση, εγώ ο/η γονέας/κηδεμόνας του/της μαθητή/μαθήτριας 

………………………………………………….................... (ονοματεπώνυμο μαθητή/μαθήτριας), αιτούμαι ο πιο πάνω 
μαθητής/μαθήτρια να λαμβάνει δωρεάν σάντουιτς ή άλλο είδος προγεύματος από το σχολείο, εφόσον 
είναι αποδεδειγμένα δικαιούχος σύμφωνα με τα κριτήρια του προγράμματος παροχής δωρεάν 
προγεύματος. Επισυνάπτονται σχετικές βεβαιώσεις. (Η αίτηση, πρέπει να συνοδεύεται από τα 
αντίστοιχα αποδεικτικά).   

 

Σημειώστε με  κάθε δήλωση που ισχύει για τον/τη μαθητή/μαθήτρια και την οικογένειά του: 
____  Λήψη Ελάχιστου Εγγυημένου Εισοδήματος ή Δημόσιου Βοηθήματος από τις Υπηρεσίες Κοινωνικής 
Ευημερίας :  

Μαθητές/μαθήτριες των οποίων οι γονείς/κηδεμόνες τους λαμβάνουν Ελάχιστο Εγγυημένον Εισόδημα ή βοήθημα 
από τις Υπηρεσίες Κοινωνικής Ευημερίας κατά το τρέχον έτος. 
____  Άνεργοι γονείς/κηδεμόνες:  

Μαθητές/μαθήτριες των οποίων τουλάχιστον ένας εκ των γονέων/κηδεμόνων τους είναι λήπτης/ρια επιδόματος 
ανεργίας (για το χρονικό διάστημα που λαμβάνουν το επίδομα ανεργίας). 
____  Ορφανά παιδιά:  

Μαθητές/μαθήτριες οι οποίοι είναι λήπτες/ριες επιδόματος ορφανίας (από τις Υπηρεσίες Κοινωνικών 
Ασφαλίσεων). 

____  Μονογονεϊκές οικογένειες:  

Οι οικογένειες των υποψήφιων δικαιούχων να είναι λήπτες Επιδόματος Μονογονεϊκής Οικογένειας από 
το Υφυπουργείο Κοινωνικής Πρόνοιας κατά την τρέχουσα σχολική χρονιά. 

____  Πολύτεκνες οικογένειες:   

Μαθητές/μαθήτριες πολύτεκνων οικογενειών, με ταυτότητα πολυτέκνου που βρίσκεται σε ισχύ το τρέχον έτος και 
λαμβάνουν επίδομα τέκνου από το Υπουργείο Εργασίας, Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλίσεων.  
____ Ανεπαρκές εισόδημα γονέων/κηδεμόνων για άλλους λόγους:  

 Ανεπαρκές εισόδημα που όμως για κάποιο/ους λόγο/ους (ο/οι οποίος/οι πρέπει να τεκμηριωθεί/ούν 
πλήρως) δεν είναι λήπτες κάποιου από τα βοηθήματα των κριτηρίων 1 έως 5.  

 Ιδιαίτερες περιπτώσεις μαθητών/ριών που είτε είναι υπό τη φροντίδα της Διευθύντριας Υπηρεσιών 
Κοινωνικής Ευημερίας είτε ανήκουν σε οικογένειες με σοβαρά οικογενειακά προβλήματα (υπάρχει 
παρακολούθηση από το Επαρχιακό Γραφείο Ευημερίας. 

 Αναφέρετε τον/τους λόγο/ους:………………………………………………….…………………………………………………… 

Ημερομηνία                                                   Υπογραφή  (γονέα/κηδεμόνα)   
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