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ΑΙΤΗΣΗ
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ΕΠΩΝΥΜΟ: ……….………………….……….
……………….…………………………………
ΟΝΟΜΑ: .…………………………….…….….
……………….…………………………………
ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: ……………………………
Α.Δ.Τ.: ……….……………………….……..…
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: …….…………….…..…
……………….…………………………………
ΤΗΛΕΦΩΝΟ: …………………………………
……………….…………………………………
EMAIL: …………………...……………………
ΘΕΜΑ: «Χορήγηση άδειας για την πραγματοποίηση εκδήλωσης σε χώρους αρμοδιότητας της Εφορείας Αρχαιοτήτων Πόλης Θεσσαλονίκης»

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ: ………/……./20…… 
Συνημμένα: ……………….…………………………………
……………….…………………………………
……………….…………………………………
……………….…………………………………
……………….…………………………………





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

Σας παρακαλούμε να εξετάσετε την αίτηση πραγματοποίησης σε χώρους της αρμοδιότητάς σας της παρακάτω εκδήλωσης

Τίτλος εκδήλωσης:
………………………………………
………………………………………
………………………………………
Είδος εκδήλωσης:
………………………………………
………………………………………
Χώρος: ………………………………………
………………………………………
Ημερομηνία και ώρα διεξαγωγής: 
………………………………………
………………………………………
Φορέας οργάνωσης: 
………………………………………
………………………………………
Σκοπός εκδήλωσης: 
………………………………………
………………………………………
………………………………………

Ο/Η Αιτών/ούσα
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(Υπογραφή)
  Συναινώ στην επεξεργασία των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα που περιέχονται στην αίτηση μου για τις ανάγκες διεκπεραίωσης της.
