
 

ΠΡΟΣ 

τον κ. Δήμαρχο Σαλαμίνας 

 

ΑΙΤΗΣΗ ΒΕΒΑΙΩΣΗΣ  
ΑΡΙΘΜΗΣΗΣ ΟΔΟΥ 

ΕΠΩΝΥΜΟ: ..................................................................................  Παρακαλώ να μου χορηγήσετε Βεβαίωση Αρίθμησης 

του ακινήτου μου που βρίσκεται στην οδό .......................  

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

ΟΝΟΜΑ: ........................................................................................  

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: .....................................................................  

ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ: ..............................................................................  

ΚΑΤΟΙΚΙΑ: ....................................................................................  

ΟΔΟΣ/ΑΡ.: ....................................................................................  

ΤΗΛΕΦΩΝΟ: ...............................................................................  

E-MAIL:  .........................................................................................  

 

 

 

 

 

ΣΑΛΑΜΙΝΑ, ……./…..../………. ….. ΑΙΤ……..… 

  

 ………………………………………………… 

Συνημμένα Δικαιολογητικά: 

1. Κτηματολογικό διάγραμμα (απλή φωτοτυπία) 

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΟΡΦΩΣΗΣ ΜΕ ΤΟΝ ΕΥΡΩΠΑΪΚΟ 

ΚΑΝΟΝΙΣΜΟ 2016/679 GDPR 

Ο Δήμος Σαλαμίνας δε συλλέγει προσωπικά δεδομένα παρά 

μόνο όσα είναι νομίμως απαραίτητα και τα επεξεργάζεται 

μόνο για τους σκοπούς για τους οποίους εδόθησαν. 

 


