	ΕΛΛΗΝΙΚΗ  ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
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	ΠΡΟΣ:

ΑΡ. ΠΡΩΤ:


	ΓΡΑΦΕΙΟ ΠΟΛΕΟΔΟΜΙΑΣ



ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΑΝΤΙΓΡΦΑ 

ΠΡΑΞΕΩΝ ΑΝΑΛΟΓΙΣΜΟΥ
	Επώνυμο: _____________________________

Κύριο όνομα:___________________________

Όνομα Πατερά:_________________________

Όνομα Μητέρας:________________________

Κάτοικος:______________________________

Οδός:_________________________________

Τηλέφωνο:_____________________________

Αρ. Δελτ. Ταυτ.:________________________


	Παρακαλώ να μου χορηγήσετε αντίγραφα της πράξης αναλογισμού:

.…………………………………………………………….….

………………………………………………………………….

………………………………………………………………….

…………………………………………………………………

…………………………………………………………………

…………………………………………………………………

ΗΜΕΡ.

Ο/Η ΑΙΤ   :




