	ΑΙΤΗΣΗ
	ΠΡΟΣ

	ΓΙΑ ΕΚΔΟΣΗ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ ΠΛΗΣΙΕΣΤΕΡΩΝ ΣΥΓΓΕΝΩΝ
ΕΠΩΝΥΜΟ: 

ΟΝΟΜΑ: 

ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ:  

ΜΗΤΡΩΝΥΜΟ: 

ΟΝΟΜ/ΜΟ ΣΥΖΥΓΟΥ: 

ΕΠΩΝΥΜΟ ΠΑΤΕΡΑ:

 (για παντρεμένη γυναίκα ) 

Α.Δ.Τ.: 

ΕΤΟΣ ΓΕΝΝΗΣΕΩΣ: 

ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΕΩΣ: 

ΤΟΠΟΣ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: 

ΟΔΟΣ: 

Αριθμ:

ΤΗΛΕΦΩΝΟ: 

κιν.: 

	Το Δήμο Δράμας

Τμήμα ΔΗΜΟΤΟΛΟΓΙΟΥ
Παρακαλώ  να μου χορηγήσετε το ανωτέρω πιστοποιητικό για τον/την (συγγένεια, ονομ/μο & πατρώνυμο θανόντος)
.......................................................................
του ...............................................................

ο/η οποίος/α απεβίωσε στις  ...........................

Δράμα, .......................
Ο Αιτών


