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ΘΕΜΑ: ΑΔΕΙΑ ΔΙΕΞΑΓΩΓΗΣ ΑΘΛΗΤΙΚΗΣ ΣΥΝΑΝΤΗΣΗΣ 

 
Παρακαλούμε όπως μας χορηγήσετε Άδεια Διεξαγωγής 

Αθλητικής Συνάντησης σύμφωνα με τις διατάξεις του 

Ν.2725/1999 (ΦΕΚ 121/τ.Α’/17-06-1999) «Ερασιτεχνικός και 

επαγγελματικός αθλητισμός και άλλες διατάξεις», όπως αυτός 

τροποποιήθηκε, συμπληρώθηκε και ισχύει, η οποία θα διεξαχθεί 

…………….……………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………… 

(ημερομηνία και ώρα συνάντησης) μεταξύ των ομάδων…………… 

1η ομάδα……………………………………………………………………………. 

2η ομάδα……………………………………………………………………………. 

στον αγωνιστικό χώρο…………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………. 

 

Συνημμένα υποβάλλουμε τα κάτωθι δικαιολογητικά, σύμφωνα με 
την κατηγορία στην οποία ανήκει η αθλητική εγκατάσταση και 
όπως προβλέπεται από τις κείμενες σχετικές διατάξεις: 

 
1. Φωτοαντίγραφο της Άδειας Λειτουργίας της αθλητικής 

εγκατάστασης, στην οποία θα διεξαχθεί η αθλητική συνάντηση. 

2. Φωτοαντίγραφο της έγκρισης διεξαγωγής αθλητικής συνάντησης 

από την αναγνωρισμένη οικεία αθλητική Ομοσπονδία ή τη 

διοργανώτρια Αρχή, μαζί με το σχετικό Πρόγραμμα, στο οποίο θα 

αναφέρει την αθλητική συνάντηση, τις αγωνιζόμενες ομάδες ή 

σωματεία, την αθλητική εγκατάσταση, την ημερομηνία και την ώρα 

τέλεσης της συνάντησης). 

3. Υπεύθυνη Δήλωση του Ν.1599/1986 (επισυνάπτεται στην 

παρούσα αίτηση), θεωρημένη για το γνήσιο της υπογραφής 

4. Εφόσον ο φορέας που αιτείται της σχετικής άδειας, εμπίπτει στις 

διατάξεις περί παράτασης των αδειών λειτουργίας των 

αθλητικών εγκαταστάσεων, υποβάλλει και την επιπρόσθετη 

επισυναπτόμενη Υπεύθυνη Δήλωση. 

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ 

 

 
 

(ονοματεπώνυμο, σφραγίδα, υπογραφή) 

 

 

 
 
 

 

 

...... ..... .... ..... ..... .... ..... .... ...  
…………………………………………. 
ΤΑΧΥΔΡΟΜΙΚΗ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ: 
 

...…………………………………………… 
……………………………………………… 
ΤΗΛΕΦΩΝΟ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ: 
 

.................................................... 

……………………………………………… 
E-MAIL ΦΟΡΕΑ: 
 

………………………………………………. 
Α.Φ.Μ. ΦΟΡΕΑ: 

 
……………………………………………… 

ΑΡΙΘΜΟΣ ΕΙΔΙΚΗΣ ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΗΣ 
 

………………………………………………. 

ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΜΕΝΟ ΑΘΛΗΜΑ: 
 

………………………………………………. 
 

ΣΗΜΕΙΩΣΗ: 

 Η παρούσα σχετική συνιστάται να 

υποβάλλεται τουλάχιστον πέντε (5) 

ημέρες πριν από τη διεξαγωγή της 

αθλητικής συνάντησης, στο πλαίσιο 

συντονισμού των εμπλεκόμενων 

υπηρεσιών και φορέων. 

 Η άδεια αθλητικής συνάντησης ισχύει 

και σε περίπτωση αλλαγής της 

ημερομηνίας και της ώρας 

διεξαγωγής της αθλητικής συνάντησης, 

υπό τον όρο ότι πληρούνται οι λοιπές 

προϋποθέσεις χορήγησης και εφόσον 

ο φορέας μας κοινοποιήσει το νέο 

πρόγραμμα της αναγνωρισμένης Αρχής 

και ενημερώσει προς τούτο, εγκαίρως 

και εγγράφως την Υπηρεσία μας καθώς 

και την Αρχή που είναι υπεύθυνη για τη 

λήψη των μέτρων ασφάλειας και τάξης. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

(Τόπος)……………………………. 

(Ημερομηνία)………/………/….… 
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ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ 

(άρθρο 8 Ν.1599/1986) 

Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο άλλων υπηρεσιών  
(άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986) 

 

*Δεν απαιτείται το γνήσιο της υπογραφής όταν ο ενδιαφερόμενος: α) 
προσέρχεται στη δημόσια υπηρεσία αυτοπροσώπως με την ταυτότητά του ή β) 
υποβάλλει ισοδύναμη ψηφιακή Υπεύθυνη Δήλωση, μέσω του συστήματος 
gov.gr, με τη χρήση των κωδικών Taxisnet ή e-banking (ακολουθώντας τη 
διαδρομή Πολίτης και Καθημερινότητα / Ψηφιακά Έγγραφα gov.gr). 

 
 
 
 

1. Αναγράφεται ολογράφως 
2.  «Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με 

φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών. Εάν ο υπαίτιος αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του ή σε άλλον περιουσι ακό 
όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών. 

3. Σε περίπτωση ανεπάρκειας χώρου η δήλωση συνεχίζεται στην πίσω όψη της και υπογράφεται από τον δηλούντα ή την δηλούσα.  

ΠΡΟΣ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ & ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΜΕΡΙΜΝΑΣ  Π.Ε…………..  

Ο – Η Όνομα:  Επώνυμο:  

Όνομα και Επώνυμο 
Πατέρα:  

 

Όνομα και Επώνυμο 
Μητέρας: 

 

Ημερομηνία γέννησης(1):   

Τόπος Γέννησης:  

Α.Φ.Μ.:  Τηλ:  

Τόπος Κατοικίας:  Οδός:  Αριθ:  ΤΚ:  

Αρ. Τηλεομοιοτύπου 
(Fax): 

 

Δ/νση Ηλεκτρ. 
Ταχυδρομείου 
(Εmail):  

Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις 
(2)

, που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 του 

άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι: 

1. Οι φωτοτυπίες που καταθέτω είναι ακριβείς και όμοιες από τα πρωτότυπα που κατέχω. 

2. Τα στοιχεία τα οποία αναγράφονται στα σχετικά συνημμένα, είναι αληθή. 

3. Ο φορέας ενεργεί σύμφωνα με το νόμο 2725/1999, όπως αυτός τροποποιήθηκε και ισχύει, καθώς  και τη 

σχετική κείμενη νομοθεσία. 

4. Ο φορέας έχει εξασφαλίσει τη χρήση της αθλητικής εγκατάστασης, κατά την ημέρα και ώρα της 

διεξαγωγής της αθλητικής συνάντησης, από τη Διοίκηση της αθλητικής εγκατάστασης. 

 

 

Ο Νόμιμος Εκπρόσωπος του Φορέα  

 

 
 

(ονοματεπώνυμο, υπογραφή) 

Θεωρημένη για το γνήσιο της υπογραφής 

Ημερομηνία:  ……………………………20…… 



Η ως κάτωθι Υπεύθυνη Δήλωση συμπληρώνεται, εφόσον ο φορέας που αιτείται της σχετικής άδειας, εμπίπτει στις διατάξεις της υπ’αριθμ. 

oικ.ΓΓΑ/352923/29-08-2023 (ΦΕΚ 5252/τ.Β’/30-08-2023) κοινής υπουργικής απόφασης, περί παράτασης των αδειών λειτουργίας των 

αθλητικών εγκαταστάσεων. 

 

ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ 

(άρθρο 8 Ν.1599/1986) 

Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο άλλων υπηρεσιών  
(άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986) 

 

*Δεν απαιτείται το γνήσιο της υπογραφής όταν ο ενδιαφερόμενος: α) 
προσέρχεται στη δημόσια υπηρεσία αυτοπροσώπως με την ταυτότητά του ή β) 
υποβάλλει ισοδύναμη ψηφιακή Υπεύθυνη Δήλωση, μέσω του συστήματος gov.gr, 
με τη χρήση των κωδικών Taxisnet ή e-banking (ακολουθώντας τη διαδρομή 
Πολίτης και Καθημερινότητα / Ψηφιακά Έγγραφα gov.gr). 

 
1. Αναγράφεται ολογράφως 
2. «Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με 

φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών. Εάν ο υπαίτιος αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του  ή σε άλλον περιουσιακό 
όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών.  

3. Σε περίπτωση ανεπάρκειας χώρου η δήλωση συνεχίζεται στην πίσω όψη της και υπογράφεται από τον δηλούντα ή την δηλούσα.  

ΠΡΟΣ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ & ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΜΕΡΙΜΝΑΣ  Π.Ε……………  

Ο – Η Όνομα:  Επώνυμο:  

Όνομα και Επώνυμο 
Πατέρα:  

 

Όνομα και Επώνυμο 
Μητέρας: 

 

Ημερομηνία γέννησης(1):   

Τόπος Γέννησης:  

Α.Φ.Μ.:  Τηλ:  

Τόπος Κατοικίας:  Οδός:  Αριθ:  ΤΚ:  

Αρ. Τηλεομοιοτύπου 
(Fax): 

 

Δ/νση Ηλεκτρ. 
Ταχυδρομείου 
(Εmail):  

Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις 
(2)

, που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 του 
άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι: 

1. Ότι δεν έχει αυξηθεί η χωρητικότητά της αθλητικής εγκατάστασης ως προς τον αριθμό των θεατών, σε 
σχέση με τη χωρητικότητα με βάση την οποία έχει εκδοθεί η άδεια λειτουργίας της και δεν έχουν γίνει 
κατασκευές χωρίς τις απαραίτητες άδειες δόμησης, οι οποίες επηρεάζουν προς το δυσμενέστερο τη 
στατική επάρκεια και την παθητική πυροπροστασία της εγκατάστασης. 

2. Οι αθλητικές εγκαταστάσεις των ομάδων Β1, Β2, Γ1, Θ1 και Ι (υπαίθριες εγκαταστάσεις) με χωρητικότητα 
πάνω από 2.000 θεατές και των ομάδων Γ2, Δ, Ε1, Ε2, ΣΤ, Θ2 και Ι (κλειστές εγκαταστάσεις), οι οποίες 
καταλαμβάνονται από την παρούσα απόφαση περί παράτασης της άδειας λειτουργίας τους, αν δεν 
διαθέτουν πιστοποιητικό πυροπροστασίας σε ισχύ, λειτουργούν χωρίς την παρουσία θεατών, έως την 
έκδοση του πιστοποιητικού αυτού. 

3. Η παρούσα Υπεύθυνη Δήλωση παύει να ισχύει, σε περίπτωση που μεταβληθούν τα αμέσως ως 
άνω 1 & 2 δηλωθέντα σχετικά και εφόσον ο φορέας ενημερώσει προς τούτο, εγκαίρως και 
εγγράφως την Υπηρεσία μας. 

Ο Δηλών 
(ή ο ιδιοκτήτης ή ο χρήστης ή o φορέας διαχείρισης) 

 

 
 

(ονοματεπώνυμο, υπογραφή) 
Θεωρημένη για το γνήσιο της υπογραφής 

Ημερομηνία:  ……………………………20…… 


