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ΥΠΕΎΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝ 
Με την υπογραφή της παρούσας φόρμας, δηλώνω υπεύθυνα ότι εν πλήρη επίγνωση, βασιζόμενος/-νη στην ελεύθερη και ανεμπόδιστη απόφασή μου, 
συμφωνώ, συναινώ και παρέχω τη ρητή συγκατάθεσή μου για την επεξεργασία όλων των προσωπικών μου δεδομένων, όπως αυτά έχουν δηλωθεί στην 

αίτησή μου και σε πιθανά επισυναπτόμενα δικαιολογητικά, από τον Δήμο Νέας Προποντίδας για τους παρακάτω λόγους και για το χρονικό διάστημα 

που απαιτείται. Γνωρίζω δε το δικαίωμα πρόσβασής μου στα παρακάτω δεδομένα, το δικαίωμα εναντίωσής μου στην επεξεργασία τους, καθώς και 

ανάκλησης της συγκατάθεσής μου ανά πάσα στιγμή. 
 

 ΑΙΤΗΣΗ ΣΥΝΔΕΣΗΣ ΑΠΟΧΕΤΕΥΣΗΣ 

 

2η Διεύθυνση (εναλλακτική) :                                        ΑΡΙΘΜΟΣ ΔΙΠΛΟΤΥΠΟΥ(ΣΥΜΠΛΗΡΩΝΕΤΑΙ ΑΠΟ ΤΗΝ ΥΠΗΡΕΣΙΑ): 
  

Επίσης, να μου γνωστοποιήσετε τυχόν 
διαφορά μεταξύ προμέτρησης και τελικής 
επιμέτρησης,προκειμένου να γίνει 

εκκαθάριση του λογαριασμού. 
Οι εργασίες θα γίνουν με δαπάνη και ευθύνη 
του αιτούντα κατόπιν έκδοσης σχετικής 
αδείας και κατάθεσης εγγυητικής επιστολής. 

          Ο/Η αιτ………. 

Συνημμένα: 

1.                                                                                    
2.                                                                                     
3.                                                                                     
4.                                                                                     
5.                                                                                     
6.                                                                                     
7.                                                                                     
8.                                                                                     

Κωδικός Υδρομέτρου : Αριθ. Πρωτοκ. : 

Αριθμός Υδρομέτρου : Ημερομηνία :          -          - 20 

Κωδικός Πελάτη : Δημ. Διαμέρισμα : 

Κωδικός Καρτέλας : 

Επώνυμο : 

Όνομα : 

Πατρώνυμο : 
ΑΦΜ  &  Δ.Ο.Υ. 
(Αριθμός Φορολογικού Μητρώου) 

Α.Δ.Τ(Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας 

: 

: 

Διεύθυνση Ακινήτου : 

Τηλέφωνο 

Email: 

: 

ΠΡΟΣ :   Δήμο Ν. Προποντίδας 

Παρακαλώ όπως, 

Συμπληρώνεται από την Υπηρεσία 

ελέγξετε το σηπτικό βόθρο της οικοδομής μου, 
που βρίσκεται στ ην 

και αφού καταβάλω το ποσό που θα προκύψει 

από το Δήμο Νέας Προποντίδας, να γίνει σύνδεση με το 

αποχετευτικό δίκτυο 

Περιοχή Οδός Αριθμός 

Στα θερό Κινητό 



 

Π Ρ Ο Μ Ε Τ Ρ Η Σ Η & Σ Τ Ο Ι Χ Ε Ι Α Χ Ρ Η Σ Η Σ  

Διακλάδωση αποχέτευσης (τύπος & μήκος σωλήνα) 

Αποκατάσταση οδοστρώματος  

Άδεια οικοδομής - Όγκος 

Στοιχεία Καρτέλας 

: 

: 

: 

: 

m 3 

Υ Λ Ο Π Ο Ι Η Σ Η Κ Α Τ Α Σ Κ Ε Υ Η Σ  

Συνεργείο Συντήρησης 

Συνεργείο Επεκτάσεων 

Υπογραφή 
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Αποκατάσταση πεζοδρομίου  : 
πλάκες 

μπετό  

ς     -  Μήκος Είδο 
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Άλλα Στοιχεία: 

Υπογραφή 

m 2 

m 2 

m 2 


