
                                                                  
 
                                                                   Προς:  την Ευορεία Αρταιοτήτων   
                                                                                           Λέσβοσ 
                                                                   
 

 

ΑΙΣΗΗ  
 

ΕΠΩΝΤΜΟ: …………… 

ΟΝΟΜΑ:……………….. 

ΟΔΟ:…………………… 

ΠΕΡΙΟΥΗ:………………. 

ΣΗΛΕΦΩΝΟ:…………… 

ΙΔΙΟΣΗΣΑ:……………….. 

 

ΘΕΜΑ:  

 

 

Παρακαλώ να ……………………………… 

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

………………………………………………

……………………………………………… 

 

 

 

 

 

                                                                    Μυτιλήνη, ………………… 

 

                                                                            
                                                                              Ο/Η Αιτ……………….. 


