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ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ         

ΝΟΜΟΣ ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ        

ΔΗΜΟΣ ΜΑΛΕΒΙΖΙΟΥ 

Α Ι Τ Η Σ Η 
 

  Αρ. Πρωτ.: 

 

..……………………….…...………………….. 

………………………………………………….. 

ΠΡΟΣ: ΔΗΜΟ ΜΑΛΕΒΙΖΙΟΥ               

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ: ΤΟΠΙΚΗΣ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΑΝΑΠΤ. 

ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΟΣ & ΠΡΑΣΙΝΟΥ 

  ΤΜΗΜΑ:            ΓΡΑΦΕΙΟ ΑΔΕΙΟΔΟΤΗΣΕΩΝ ΚΑΙ 

ΡΥΘΜΙΣΗΣ ΕΜΠΟΡΙΚΩΝ 

ΔΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΩΝ 

Α. ΦΥΣΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΟ   

ΕΠΩΝΥΜΟ: .…………………………………………….  Παρακαλώ να μου χορηγήσετε άδεια ίδρυσης 

(Προέγκρισης) για εγκατάσταση και λειτουργία 

ΛΟΥΝΑ ΠΑΡΚ, ΤΣΙΡΚΟ στ. ……………..…………………, 

περιοχή………………………………................................ 

ΟΝΟΜΑ: …………………………...……………………  

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: ……………………………….....  

ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΡΟΣ: …………...…………………….  

ΟΝΟΜΑ ΣΥΖΥΓΟΥ: …………………………………..  στην οδό……………………………….............................. 

ΕΤΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: …………………….…………..….  επί οικοπέδου ιδιοκτησίας……….…....................... 

ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: ………………………………….  ……………………………………………………....................... 

Α.Δ.Τ.: …………..........…………………………………  μ2…….…………………………………………....................... 

Α.Φ.Μ.: …………………………………………………..   

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

.………………………………………Τ.Κ.:………………..  Συνημμένα υποβάλλω τα απαιτούμενα 

δικαιολογητικά σύμφωνα με τις διατάξεις των 

άρθρων 80 & 81 του Ν. 3463/06, καθώς και την 

ΚΥΑ ΔΙΑΔΠ/Φ.Α.2.1/31600/20.11.2013. 

ΤΗΛΕΦΩΝΟ: …………………………………..……….  

ΚΙΝΗΤΟ: …………………………………………………..  

EMAIL: ……………………….......………………………  
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Β. ΝΟΜΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΟ   

ΕΠΩΝΥΜΟ: .…………………………………………….   

ΕΚΠΡ. ………………………………………………………   

.………………………………………………………………..   

Α.Δ.Τ.: …………..........…………………………………   

Α.Φ.Μ.: …………………………………………………..   

Δ.Ο.Υ.: ……………………………………………………..   

ΤΗΛΕΦΩΝΟ: …………………………………..……….   

ΚΙΝΗΤΟ: …………………………………………………..   

EMAIL: ……………………….......………………………   

   

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 Αριθμός τριπλ. Παραβ. ……………………...…    

Αντίγραφο εταιρικού (εάν πρόκειται για εταιρεία)  

                                            
 

  

  

   Γάζι,  ...........…….... 

   Ο/Η  ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ 
 
 

   _________________ 
(ΥΠΟΓΡΑΦΗ) 

Προστασία δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα: Ο Δήμος Μαλεβιζίου 
συμμορφώνεται πλήρως με τον Κανονισμό (ΕΕ) 2016/679 για την 
προστασία των προσωπικών δεδομένων (GDPR). Συλλέγουμε τα δεδομένα 
σας αποκλειστικά για τους σκοπούς της επεξεργασίας που έχουμε ορίσει 
και τα τηρούμε μόνο για το απαραίτητο χρονικό διάστημα, λαμβάνοντας 
όλα τα απαραίτητα μέτρα προστασίας. Μπορείτε να ενημερωθείτε για τους 
σκοπούς της επεξεργασίας και τα δικαιώματά σας ως υποκείμενα των 
δεδομένων στην Πολιτική Προστασίας Προσωπικών Δεδομένων που είναι 
διαθέσιμη στην ιστοσελίδα του Δήμου www.malevizi.gov.gr 

http://www.malevizi.gov.gr/

	fill_3: 
	fill_4: 
	fill_5: 
	fill_7: 
	fill_8: 
	fill_10: 
	fill_12: 
	fill_14: 
	fill_16: 
	fill_17: 
	fill_19: 
	EMAIL: 
	fill_1: 
	fill_2: 
	fill_6: 
	fill_9: 
	fill_11: 
	fill_13: 
	fill_15: 
	fill_1_2: 
	fill_2_2: 
	fill_3_2: 
	fill_4_2: 
	fill_5_2: 
	fill_6_2: 
	fill_7_2: 
	fill_8_2: 
	EMAIL_2: 
	fill_10_2: 
	fill_11_2: 
	fill_12_2: 
	fill_18: 


