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AITHΣH ΓΙΑ  ΔΩΡΕΑΝ  ΠΑΡΟΧΗ  ΣΥΣΣΙΤΙΟΥ,  έτους 202... 

(συμπληρώνεται από τον/την  αρχηγό της οικογένειας) 
 

 
ΕΠΩΝΥΜΟ 

  
ΟΝΟΜΑ 

 

 
ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ 

  
ΑΜΚΑ 

 

 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ 

  
Τ.Κ. 

 

 
ΣΤΑΘΕΡΟ ΤΗΛΕΦΩΝΟ 

  
ΚΙΝΗΤ ΤΗΛΕΦΩΝΟ 

 

 

 
 
ΣΤΟΙΧΕΙΑ  ΤΩΝ ΜΕΛΩΝ  ΤΟΥ ΝΟΙΚΟΚΥΡΙΟΥ  (όπως είναι στην Αστ. Ταυτότητα ή το Διαβατήριο) 

ΕΠΩΝΥΜΟ ΟΝΟΜΑ  
Α. Δ. Τ. / 

ΔΙΑΒΑΤΗΡΙΟΥ 
ΣΥΓΓΕΝΙΚΗ 

ΣΧΕΣΗ 
ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ ΑΜΚΑ 

           

            

            

            

            

      

            
 
Δηλώνω υπεύθυνα με την παρούσα ότι δίνω την συγκατάθεσή μου για την τήρηση και επεξεργασία των προσωπικών μου 
δεδομένων για τον σκοπό της παρούσας αίτησης, βάσει του άρθρου 6.1α του Κανονισμού ΕΕ 2016/679 (GDPR). 
Επιτρέπω την επεξεργασία και αποθήκευση των προσωπικών μου δεδομένων για ότι αφορά προγράμματα διανομής 
τροφίμων του Δήμου Καλαμάτας. Τα φωτοαντίγραφα που καταθέτω είναι γνήσια αντίγραφα των πρωτότυπων. 

                     

 
 
ΥΠΟΓΡΑΦΗ ΑΙΤΟΥΝΤΟΣ    

 
 

ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ  : 
 

 



 
 
 
 
 

1 
Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο και Άδεια Διαμονής σε ισχύ για όλα τα ενήλικα άτομα. 

2 
Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης. 

3 Για τους δικαιούχους  Κ.Ε.Α. εγκεκριμένη αίτηση.  

4 

 

Φορολογικά Στοιχεία: 

 Εκκαθαριστικό Σημείωμα. 

 Φορολογική Δήλωση (Ε1). 

 Ε9 (αν δεν υπάρχει ακίνητο Ε9 μηδενικό) ή ΕΝΦΙΑ. 

 Υπεύθυνη δήλωση ατομικού ή οικογενειακού εισοδήματος σε περίπτωση που δεν έχει υποβληθεί 

η φορολογική δήλωση για το έτος 2021. 

5 
 

Αποδεικτικό Κατοικίας (Λογαρ. ΔΕΚΟ ή παρόχου κινητής τηλεφωνίας  ή Μισθωτήριο Συμβόλαιο). Σε 

περίπτωση παραχωρημένης οικίας, το Ε2 του παραχωρούντα. 

6 

 

Κατά περίπτωση: 

 Πιστοποίηση Αναπηρίας σε ισχύ από αρμόδια επιτροπή ΚΕΠΑ  ή ιατρική γνωμάτευση Δημόσιου 

Νοσοκομείου ή άλλου δημόσιου φορέα υγείας, εφόσον υπάρχει πρόβλημα υγείας. 

 Σε περίπτωση διαζυγίου, αποδεικτικό επιμέλειας τέκνων. 

 

7 
 

Κάρτα ανεργίας σε ισχύ ή βεβαίωση ανεργίας ή βεβαίωση επιδότησης από τον ΟΑΕΔ και των δύο 

συζύγων. 
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Υπεύθυνη δήλωση για συμμετοχή ή μη στο Δημοτικό Κοινωνικό Παντοπωλείο. 

 
    

 
   

      

 
 

 

 


