
 

 
 

ΟΣΜΟΣΑ «Ο ΙΚΑΡΟΣ» Συν. Π.Ε.  

Δ. ΣΟΥΤΣΟΥ  40 Γ΄ Όροφος Τ.Κ. 11521 τηλ. & φαξ 2106464803, 2108705190,1,3,3 email: osmaa@haf.gr 
 

 

ΑΙΤΗΣΗ  

ΑΓΟΡΑΣ ΟΙΚΟΠΕΔΟΥ ΑΠΟ ΤΟ 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ………………. 

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΑΙΤΟΥΝΤΟΣ 

Όνομα ……………………………………………………. 

Επώνυμο ……………………………………………….. 

Πατρώνυμο……………………………………………… 

Ημ. Γέννησης…………………………………………… 

ΑΦΜ-Δ.Ο.Υ.…………………………………………….. 

Βαθμός …………………………………………………. 

ΑΣΜΑ……………………………………………………… 

ΑΔΤ………………………………………………………… 

Δνση Κατοικίας………………………………………. 

Περιοχή………………………...Αρ………ΤΚ……….. 

Τηλ…………………………………………………………. 

Email…………………………………………………….. 

Ημνία…………………………………………………….. 

 

 

Αρ. Πρωτ………………………………………………. 

 

Ημ. Έγκρισης από το Δ.Σ…………………………… 

 

 

 

ΠΡΟΣ ΤΑ ΜΕΛΗ ΤΟΥ Δ.Σ. 

 

Έχοντας λάβει γνώσει την από …………………  

………………….. Ανακοίνωση του ΙΚΑΡΟΥ 

στην επίσημη ιστοσελίδα του που αφορά 

στην διάθεση οικοπέδων του στο 

πρόγραμμα ……………………………………. 

Δηλώνω ότι επιθυμώ την αγορά με την 

αντίστοιχα προσφερόμενη Τιμή του 

οικοπέδου………………………………….……………. 

…..……………………………………………….. 

Δηλώνω επίσης ότι το αντίτιμο της αγοράς 

θα καταβάλλω στον συνεταιρισμό μέσω 

της ΕΤΕ στο λογαριασμό 04048291746 

τηρώντας στο έπακρον όλες τις 

προβλεπόμενες εκ του καταστατικού και 

ειδικά για το πρόγραμμα ……………………. 

αποφάσεις του ΔΣ του συνεταιρισμού με 

ότι αυτό συνεπάγεται για την μετέπειτα 

εξέλιξη του προγράμματος. 

 Παρακαλώ για την εξέταση του αιτήματος  

και την έγκρισή του από το ΔΣ. 

Ο ΑΙΤΩΝ 

 


