
 
 
 

Α Ι Τ Η Σ Η 
                                                                                                                                                      
                                                                   
 

ΕΠΩΝΥΜΟ:……………………….………..                   
 
ΟΝΟΜΑ:………………………..................                 
 
ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ:………………….….....                 
  
ΕΠΩΝΥΜΙΑ:……………………............…. 
(ΣΕ ΠΕΡΙΠΤΩΣΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ)                     
 
Α.Δ.Τ.:…………..........…………………….                    
 
Α.Φ.Μ.:….................……...……………....                     

                  
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ:.............…………...……..….                   
 
ΤΗΛ..………………………………………..                    
 
EMAIL:………………...........……………... 
 

                                       
ΘΕΜΑ: 
Αίτηση εκδήλωσης ενδιαφέροντος 
 
 
Ημερομηνία:.............................................  

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ΠΡΟΣ 
 

ΔΗΜΟ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΑΣΤΙΚΟΥ ΣΧΕΔΙΑΣΜΟΥ & 

ΑΡΧΙΤΕΚΤΟΝΙΚΩΝ ΜΕΛΕΤΩΝ  
 

 
Παρακαλώ όπως με εγγράψετε στον κατάλογο 

Μελετητών Δ.Ε. της παρ. 5 του άρθρου 118 του Ν. 
4412/2016, στην / στις ακόλουθες κατηγορίες μελετών:  

 

 Κατηγορίες Μελετών  

      (παρακαλούμε σημειώστε με V το αντίστοιχο 
γνωστικό σας αντικείμενο) 

Στατικές μελέτες (8)  

Μηχανολογικές, ηλεκτρολογικές και 
ηλεκτρονικές μελέτες (9) 

 

Γεωτεχνικές μελέτες και έρευνες (21)  
 
 

 
 
 
Συνημμένα  
1. Αντίγραφο του μελετητικού μου πτυχίου που είναι 

σε ισχύ 

 

2. ..................................................................................... 

 

3. ............................................................................. 

 

 
 
 
                              Ο/Η ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ 
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