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ΑΙΤΗΣΗ 

ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ ΓΙΑ ΕΓΓΡΑΦΗ ΑΔΗΛΩΤΟΥ 
 ΣΤΟ ΜΗΤΡΩΟ ΑΡΡΕΝΩΝ
	Επώνυμο: _____________________________
Κύριο όνομα:___________________________
Όνομα Πατερά:_________________________
Όνομα Μητέρα:_________________________
Κάτοικος:______________________________
Οδός:_________________________________
Τηλέφωνο:_____________________________
Αρ. Δελτ. Ταυτ.:________________________
· Ληξιαρχική Πράξη γέννησης.

· Υπεύθυνη δήλωση περί μη εγγραφής στο Μητρώο Αρρένων του ενδιαφερομένου αν είναι ενήλικος, ή των γονέων αν είναι ανήλικος

· Μία φωτογραφία του ενδιαφερομένου

· Πράξη καθορισμού ηλικίας για κατοίκους εξωτερικού

· Πιστοποιητικό μονίμου κατοίκου εξωτερικού με τις αφίξεις και αναχωρήσεις στην Ελλάδα.

· Πιστοποιητικό περί μη εγγραφής του αδήλωτου, από το Δήμο στον οποίο ανήκει

· Πιστοποιητικό Οικογενειακής κατάστασης γονέων αδηλώτου
	Παρακαλώ 
να μου χορηγήσετε πιστοποιητικό για εγγραφή αδήλωτου στο Μητρώο Αρρένων του:
Όνομα: _______________________

Επίθετο:_______________________

ΗΜΕΡ.:____________

         ΥΠΟΓΡΑΦΗ:



