
 
   

 
 

 
 
Α  Ι  Τ  Η  Σ  Η / APPLICATION 
 
 
 
 
 
 
Επώνυμο: ..........................................................  
Surname 

Όνομα: ..............................................................  
Name 

Πατρώνυμο: ......................................................  
Father’s Νame 

Υπηκοότητα: .....................................................  
Citizenship 

Διεύθυνση: ........................................................  
Address 

Κάτοικος: ...........................................................  
Residence 

Ταχ. Κώδικας: ....................................................  
Post Code 

Τηλέφωνο: ........................................................  
Telephone 

E-mail: ………………………………………………………….. 

Α. Δ. Ταυτότητας 
Identification Card Νο 

ή Διαβατηρίου: .................................................  
or Passport No 

 
 
 

ΘΕΜΑ: ΚΑΤΑΘΕΣΗ ΒΕΒΑΙΩΣΗΣ ΟΛΟΚΛΗΡΩΣΗΣ 
ΑΝΤΙΣΤΑΘΜΙΣΗΣ  
 

 
 
 
Προς:    ΑΑΑ...ΤΤΤ...ΕΕΕ...ΕΕΕ...ΝΝΝ...   
((ΑΑυυττοοττεελλέέςς  ΤΤμμήήμμαα  ΕΕφφααρρμμοογγήήςς  ττηηςς  ΕΕυυρρωωππααϊϊκκήήςς  

ΝΝοομμοοθθεεσσίίααςς))  
 

 

 

Παρακαλώ όπως δεχτείτε την βεβαίωση  

 

………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………….. 

 

 

  

 
Ημερομηνία Αίτησης:………………………………………. 

 
 

                 
 

           Ο/Η Αιτών/τούσα 
 
 
…………………………………................... 
 

 

 

 


