ΑΙΤΗΣΗ                                                             ΠΡΟΣ:

                                                                                       ΤΕΧΝΙΚΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑ /

                                                                                   ΔΗΜΟΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ

                                                                                         ΔΗΜΟΥ ΑΡΤΑΙΩΝ

ΕΠΩΝΥΜΟ: …………………………….                     Σας παρακαλώ όπως προβείτε στην  
                                                                                         Τροποποίηση του εγκεκριμένου σχεδίου

ΟΝΟΜΑ: ………………………………..                       πόλεως επί της οδού ………………….

                                                                                         …………………………….. στο Ο.Τ ….

ΟΝ. ΠΑΤΡΟΣ: ………………………….                       ………………………………………….

ΟΝ. ΜΗΤΡΟΣ: ………………………….                     

ΟΝ. ΣΥΖΥΓΟΥ: …………………………                                           

                                                                                                                     Ο/Η ΑΙΤ………..

ΤΟ ΓΕΝΟΣ: ……………………………...                     

ΕΤΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: ……………………..

ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: ……………………

ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ: …………………………..
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: ……………………

……………………………………………

ΤΗΛΕΦΩΝΟ: ……………………………

Α.Φ.Μ. : ………………………………….

ΑΡΙΘΜ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ: ……………….

ΕΚΔ. ΑΡΧΗ : ……………………………

ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ: 

1. Πέντε τοπογραφικά με απόσπασμα σχεδίου πόλεως σε κλ. 1:500

2. Πέντε τεχνικές εκθέσεις Διπλωματούχου Μηχανικού

3. Συμβόλαια εφόσον απαιτούνται

4. Τυχόν φωτογραφίες

ΕΦΑΡΜ. ΔΙΑΤ.: Εγκ. 1 /4-1-61, Ν. Δ/γμα 17-7-23

ΧΡΟΝΟΣ ΔΙΕΚΠΕΡΑΙΩΣΗΣ: (60) Εξήντα ημέρες 

