
ΑΙΤΗΣΗ ΠΡΟΣ 

  

ΟΝΟΜΑ:………………………………………… ΣΥΛΛΟΓΟ ΠΟΛΙΤΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ 

ΕΠΩΝΥΜΟ:…………………………………….. ΥΠΟΥΡΓΕΙΟΥ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ του ΠΟΛΙΤΗ 

ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ:…………………………………. 

Α.Μ.:……………………………………………… 
ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΣ ΑΤΤΙΚΗΣ 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: 
                         ΤΗΛ: 2131520498 
                         FAX: 2131520494 
                         e-mail: info@spydtat.gr 

ΟΔΟΣ-ΑΡΙΘΜΟΣ:……………………..............  

ΠΕΡΙΟΧΗ:……………………………………….  

ΤΑΧ. ΚΩΔΙΚΑΣ:………………………………… 
1. ΠΑΡΑΚΑΛΩ ΝΑ ΜΕ ΕΓΓΡΑΨΕΤΕ 

ΜΕΛΟΣ ΣΤΟΝ ΣΥΛΛΟΓΟ ΣΑΣ. 

ΥΠΗΡΕΣΙΑ:  

…………………………………………………… 
2. ΟΙ ΣΧΕΤΙΚΕΣ ΕΙΣΦΟΡΕΣ ΝΑ 

ΠΑΡΑΚΡΑΤΟΥΝΤΑΙ, ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΑ 
ΙΣΧΥΟΝΤΑ. 

……………………………………………………  

ΤΗΛΕΦΩΝΑ: 
3. ΣΑΣ ΓΝΩΡΙΖΩ ΟΤΙ ΔΕΝ ΕΧΩ 

ΕΓΓΡΑΦΕΙ ΣΕ ΑΛΛΟΝ ΣΥΛΟΓΟ. 

Α) KINHTO: …………………………………....  

Β) ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ: ……………………………..... ……………………………………………………... 

Γ) ΟΙΚΙΑΣ: ……………………………………... ……………………………………………………… 

Δ) E-MAIL: ……………………………………... ……………………………………………………... 

Δ. ΑΣΤΥΝ.ΤΑΥΤ/ΤΑΣ:  

……………………………………………………  

  

ΘΕΜΑ: «ΑΙΤΗΜΑ ΓΙΑ ΕΓΓΡΑΦΗ ΜΟΥ ΩΣ 
ΜΕΛΟΣ ΣΤΟΝ ΣΥΛΛΟΓΟ ΣΑΣ» 

 

 Ο/Η ΑΙΤ…. 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ:……………………….............  

 

  



Δ Η Λ Ω Σ Η 

 

ΠΡΟΣ 

ΤΟ ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ του ΠΟΛΙΤΗ 

(μέσω του Συλλόγου Πολιτικού Προσωπικού Υπουργείου 
Προστασίας του Πολίτη Περιφέρειας Αττικής) 

 

Τ…………………………………………………………………………… 

Υπαλλήλου κλάδου …………………………………………………… 

Που υπηρετεί στη……………………………………………………… 

 

 

Δηλώνω ότι επιθυμώ να παρακρατείται η συνδρομή μου προς τον 
«Σύλλογο Πολιτικού Προσωπικού Υ.Π.τ.Π. _ Περιφέρειας Αττικής» 
από την μισθοδοσία μου, σύμφωνα με την παρ.2 του άρθρου 6 
του ν.1264/1982, όπως αυτή συμπληρώθηκε μεταγενέστερα. 

 

        Αθήνα,  

           
               Ο/Η Δηλ….. 

 

 

        (υπογραφή) 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ 

Οδός-αριθμός:……………………………………….. 

Ταχ. Κώδικας-Πόλη:…………………………………. 

Τηλέφωνα:…………………….(Υπηρεσίας)………………….(Οικίας)
            


