ΑΙΤΗΣΗ
Α1


  Συναινώ στην επεξεργασία των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα που περιέχονται στην αίτηση μου για τις ανάγκες διεκπεραίωσης της.



ΑΠΟ
ΕΠΩΝΥΜΟ: ……….………………….……….
…….……………….……….……………………
ΟΝΟΜΑ: .…………………………….…….….
………………………………………….………
ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: ……………………………
Α.Δ.Τ.: ……….……………………….……..…
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: …….…………….…..…
……………….…………………………………
……………….…………………………………
ΤΗΛΕΦΩΝΟ: …………………………………
…………………………….……………………
EMAIL: …………………...……………………

ΘΕΜΑ: 

[bookmark: _GoBack]ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ: ………/……./20……

ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ:
…………………………….…………………………………….……………………………………………………………….…………………………………….………………………………



















ΠΡΟΣ
Εφορεία Αρχαιοτήτων Πόλης Θεσσαλονίκης
Επταπύργιο, 540 03, Τ.Θ. 184 32, Θεσσαλονίκη
email: efapoth@culture.gr

Παρακαλώ,
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………



Ο/Η Αιτών/ούσα



(Υπογραφή)


