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Ημερομηνία παραλαβής Αίτησης: …………………………. 

Αρ. Πρωτοκόλλου: …………………………. Επαρχία: ……………………. 

ΕΝΤΥΠΟ ΑΙΤΗΣΗΣ ΓΙΑ ΑΓΟΡΑ ΟΙΚΙΣΤΙΚΗΣ ΜΟΝΑΔΑΣ  ΜΕΣΩ ΤΟΥ 

ΣΧΕΔΙΟΥ ΕΙΔΙΚΩΝ ΣΤΕΓΑΣΤΙΚΩΝ ΚΙΝΗΤΡΩΝ ΠΑΡΑΓΩΓΗΣ ΠΡΟΣΙΤΗΣ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ 

Σημείωση: Προτού συμπληρώσετε την Αίτηση, διαβάστε προσεκτικά το κείμενο του Σχεδίου  

Για ερμηνείες των όρων βλέπετε Παράρτημα Α, του εν λόγω κειμένου. 

 

 

1. ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ  

Όνομα:  

Επίθετο: 

Αρ. Δελτίου Ταυτότητας:  Αρ. Κοινωνικών Ασφαλίσεων: 

Υπηκοότητα: 

Κύπριος πολίτης                                                                                    □ 
Πολίτης Κράτους μέλους ΕΕ που είναι μόνιμος κάτοικος Κύπρου   □ 

(νόμιμη και συνεχής διαμονή στην Κύπρο για 5 χρόνια)                                          
 

Ημερομηνία Γέννησης: 

Τόπος Γέννησης: Χώρα Γέννησης: 

Τηλέφωνο Κινητό: 
Τηλέφωνο Οικίας:                   Τηλέφωνο Εργασίας: 

  
 

Ηλεκτρονικό Ταχυδρομείο: 

                                 
 

Διεύθυνση Διαμονής 

Οδός:                                                                        Αριθμός:                     Διαμέρισμα: 

Δήμος/Κοινότητα:                                                   Tax. Kωδ.:                    Επαρχία: 

Διεύθυνση Αλληλογραφίας (αν διαφέρει από τη διεύθυνση διαμονής): 

Οδός:                                                                       Αριθμός:                     Διαμέρισμα: 

Δήμος/Κοινότητα:                                                   Tax. Kωδ.:                     Επαρχία: 

2. ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΗ ΚΑΙ ΑΛΛΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ (να συμπληρωθεί ότι εφαρμόζεται) 

Άγαμος/η                  □  Έγγαμος/η       □ Σε διάσταση          □ Διαζευγμένος/η                 □ 
 

Χήρος/α                    □ Μονογονιός    □ Πολύτεκνος       □ Ανάπηρος                         □ 
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3. ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ (να συμπληρωθεί ότι εφαρμόζεται) 

Αυτοτελώς Εργαζόμενος             □ Μισθωτός       □ Άνεργος                  □ Συνταξιούχος     □ 

 

Δώστε σχετικές πληροφορίες: (εργοδότης)………………………………………………………………… 

4.   ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΣΥΖΥΓΟΥ/ΣΥΜΒΙΟΥ ΤΟΥ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ (να συμπληρωθεί ότι εφαρμόζεται)  

Όνομα:  

Επίθετο: 

Αρ. Δελτίου Ταυτότητας:  Αρ. Κοινωνικών Ασφαλίσεων: 

Υπηκοότητα: 

Κύπριος πολίτης                                                                                    □ 
Πολίτης Κράτους μέλους ΕΕ που είναι μόνιμος κάτοικος Κύπρου   □ 

(νόμιμη και συνεχής διαμονή στην Κύπρο για 5 χρόνια)                                          
 

Ημερομηνία Γέννησης: 

Τόπος Γέννησης: Χώρα Γέννησης: 

Τηλέφωνο Κινητό: 
Τηλέφωνο Οικίας:                   Τηλέφωνο Εργασίας: 

  
 

Ηλεκτρονικό Ταχυδρομείο: 

                                 
 

Διεύθυνση Διαμονής 

Οδός:                                                                        Αριθμός:                     Διαμέρισμα: 

Δήμος/Κοινότητα:                                                   Tax. Kωδ.:                    Επαρχία: 

Διεύθυνση Αλληλογραφίας (αν διαφέρει από τη διεύθυνση διαμονής): 

Οδός:                                                                       Αριθμός:                     Διαμέρισμα: 

Δήμος/Κοινότητα:                                                   Tax. Kωδ.:                     Επαρχία: 

 
5. ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΣΥΖΥΓΟΥ/ΣΥΜΒΙΟΥ ΤΟΥ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ (να συμπληρωθεί ότι 

εφαρμόζεται) 

Αυτοτελώς Εργαζόμενος             □ Μισθωτός       □ Άνεργος                  □ Συνταξιούχος     □ 

 

Δώστε σχετικές πληροφορίες: (εργοδότης)………………………………………………………………… 

 

 

 

 

mailto:koag@cytanet.com.cy


 

3 – Έντυπο Αίτησης  

Λεωφόρος Αθαλάσσας 14, 4ος όροφος, 2011 Στρόβολος, Λευκωσία, Τ.Θ. 23928, 1687 Λευκωσία, Κύπρος 

Τηλ. 22427000, Φαξ: 22513143, email: koag@cytanet.com.cy, Ιστοσελίδα: www.cldc.org.cy 

 

 

 

6. ΕΞΑΡΤΩΜΕΝΑ ΤΕΚΝΑ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ ΠΟΥ ΖΟΥΝ ΣΤΗΝ ΙΔΙΑ ΚΑΤΟΙΚΙΑ 

Α/Α Όνομα  Επίθετο Ημερομηνία 

Γέννησης  

Αρ. Δελτίου 

Ταυτότητας  

Κατάσταση (μαθητής, 

στρατιώτης, φοιτητής, άτομο με 

αναπηρία) 

*για φοιτητές, στρατιώτες και 

άτομα με αναπηρίες να 

επισυναφθεί σχετικό πιστοποιητικό  

      

      

      

      

      
7. ΓΙΑ ΠΟΙΑ ΕΠΑΡΧΙΑ ΕΝΔΙΑΦΕΡΕΣΤΕ: 

ΛΕΥΚΩΣΙΑ   □ ΛΕΜΕΣΟΣ   □ ΛΑΡΝΑΚΑ   □ ΠΑΦΟΣ   □ ΑΜΜΟΧΩΣΤΟΣ  □ 
 

8. ΤΥΠΟΣ ΟΙΚΙΣΤΙΚΗΣ ΜΟΝΑΔΑΣ ΠΟΥ ΕΠΙΘΥΜΕΙΤΕ 

 Στούντιο                    □        2 υπνοδωματίων           □                4ων υπνοδωματίων     □  
1ος υπνοδωματίου    □        3ων υπνοδωματίων      □                 
 

9. ΔΑΝΕΙΑ ΤΟΥ ΑΙΤΗΤΗ ΚΑΙ ΤΟΥ/ΤΗΣ ΣΥΖΥΓΟΥ/ΣΥΜΒΙΟΥ ΣΕ ΠΙΣΤΩΤΙΚΑ ΙΔΡΥΜΑΤΑ 

Α/Α Όνομα Τράπεζας Σκοπός δανείου Ημερομηνία 

Δανείου 

Αρχικό 

ποσό 

δανείου 

€ 

Υπόλοιπο 

δανείου 

 

€ 

Μηνιαία 

δόση 

 

€ 

1       
2       
3       
4       

Παρακαλώ δηλώστε αν υπάρχουν σε βάρος σας: 

A. Εμπράγματα Βάρη: 

• Υποθήκη    ΝΑΙ □  ΟΧΙ □ 

• Μέμο    ΝΑΙ □  ΟΧΙ □ 

B. Απαγορεύσεις (Πτώχευση, κλπ.)  ΝΑΙ □  ΟΧΙ □ 

10. ΑΠΟΤΑΜΙΕΥΣΕΙΣ ΤΟΥ ΑΙΤΗΤΗ ΚΑΙ ΤΟΥ/ΤΗΣ ΣΥΖΥΓΟΥ/ΣΥΜΒΙΟΥ ΣΕ ΠΙΣΤΩΤΙΚΑ ΙΔΡΥΜΑΤΑ 

Α/Α Όνομα Τράπεζας Όνομα Καταθέτη Ποσό 

€ 

1    
2    
3    
4    
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11. Έχετε εσείς ή ο/η σύζυγος/συμβίος σας άλλη ιδιόκτητη κατοικία        Ναι  □        Όχι    □ 

 

12. Έχετε εσείς ή ο/η σύζυγος/συμβίος επωφεληθεί από άλλο Κυβερνητικό Στεγαστικό Σχέδιο;   

 

       Όχι   □    
    Ναι (να δοθούν διευκρινίσεις) □  ………………………………………………………………………… 

13. Η κατοικία θα χρησιμοποιείται για σκοπούς ιδιοκατοίκησης;     Ναι      □   Όχι  □ 

 

14. ΕΙΣΟΔΗΜΑΤA 

 

Αιτητής/τρια: 

Ετήσιο Ακαθάριστο Εισόδημα 

(συμπερ. 13ου, 14ου, άλλου μισθού) € 

Ετήσιο Εισόδημα από άλλες πηγές: 

(να επισυναφθούν σχετικά 

παραστατικά για κάθε είδος 

εισοδήματος  που αναφέρεται π.χ. 

ενοίκια) 

€ 

€ 

€ 

Συνολικό Ακαθάριστο Εισόδημα  € 

 
Σύζυγος/Συμβίος: 

Ετήσιο Ακαθάριστο Εισόδημα 

(συμπερ. 13ου, 14ου , άλλου μισθού)    
€ 

Ετήσιο Εισόδημα από άλλες πηγές: 

(να επισυναφθούν σχετικά 

παραστατικά για κάθε είδος 

εισοδήματος  που αναφέρεται) 

€ 

€ 

€ 

Συνολικό Ακαθάριστο Εισόδημα  € 

Για άλλο μέλος 

της οικογένειας 

(σε περίπτωση και 

άλλων μελών 

αναφέρεται το 

σύνολο των 

εισοδημάτων τους 

και γίνονται 

σχετικές 

αναφορές):  

Μισθωτός εργαζόμενος                    □ 

Αυτοτελώς εργαζόμενος                   □ 

Συνταξιούχος                                       □ 

Άνεργος                                           □ 

Ετήσιο Ακαθάριστο Εισόδημα 

(συμπερ. 13ου, 14ου, άλλου μισθού)    
€ 

Ετήσιο Εισόδημα από άλλες πηγές: 

(να επισυναφθούν σχετικά 

παραστατικά για κάθε είδος 

εισοδήματος  που αναφέρεται π.χ. 

ενοίκια) 

€ 
 

€ 
 

Συνολικό Ακαθάριστο Εισόδημα  € 

Για ερμηνεία του όρου «Ακαθάριστο εισόδημα» βλέπε Παράρτημα Α 
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Σημείωση: Προτού συμπληρώσετε την Αίτηση, διαβάστε προσεκτικά το κείμενο του Σχεδίου  

Για ερμηνείες των όρων βλέπετε Παράρτημα Α, του εν λόγω κειμένου. 

Ο Κυπριακός Οργανισμός Αναπτύξεως Γης έχει προβεί σε σειρά ενεργειών, εφαρμόζοντας τα κατάλληλα τεχνικά 

και οργανωτικά μέτρα για  τη νόμιμη τήρηση, την επεξεργασία και την ασφαλή φύλαξη των δεδομένων 

προσωπικού χαρακτήρα. 

Η νόμιμη βάση της επεξεργασίας των προσωπικών δεδομένων που παρέχονται στην παρούσα αίτηση είναι η διά 

της παρούσας χορηγούμενη έγγραφη συγκατάθεσή σας και το γεγονός ότι η επεξεργασία των προσωπικών 

αυτών δεδομένων είναι απαραίτητη για την εκτέλεση  των σκοπών και καθηκόντων του Οργανισμού. 

 

 

ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ 

Δηλώνω υπεύθυνα ότι τα πιο πάνω είναι αληθή. Σε περίπτωση ψευδούς δήλωσής μου, γνωρίζω ότι 

είμαι ένοχος αδικήματος και εναπόκειται στο Δικαστήριο να αποφασίσει την ποινή που θα μου 

επιβληθεί. Γνωρίζω, επίσης, ότι σε περίπτωση που μου καταβληθεί οικονομική ενίσχυση αντικανονικά 

χωρίς να τη δικαιούμαι οφείλω να την επιστρέψω.  

 

Δηλώνω υπεύθυνα ότι, ούτε εγώ, ούτε το άλλο μέλος του ζεύγους έχει αποταθεί ή/και επωφεληθεί από 

την Επιτροπή Αποζημιώσεων των κατεχομένων.  

 

Έχω διαβάσει και κατανοήσει πλήρως την πολιτική προστασίας δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα 

του  Κυπριακού Οργανισμού Αναπτύξεως Γης που αναρτήθηκε στην επίσημη ιστοσελίδα του 

Οργανισμού (www.cldc.org.cy).  

  

Επιβεβαιώνω επίσης ότι έχω κατανοήσει τα προσωπικά μου δικαιώματα, στο πλαίσιο του νέου 

κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 (GDPR), σχετικά με την επεξεργασία των προσωπικών μου δεδομένων  για 

τους σκοπούς που περιγράφονται σαφώς στην πολιτική προστασίας δεδομένων προσωπικού 

χαρακτήρα. 

 

Αντιλαμβάνομαι την αναγκαιότητα παραχώρησης προσωπικών δεδομένων των εξαρτώμενων τέκνων 

μου και δίνω την ρητή συγκατάθεση μου στον Οργανισμό για την χρήση αυτών των δεδομένων προς 

επίτευξης των σκοπών του. 

 

Συναινώ και επιτρέπω όπως για σκοπούς της παρούσας αίτησης να καταγραφούν τα προσωπικά 

μου δεδομένα και να τύχουν της καθορισμένης επεξεργασίας και φύλαξης. 

 

Εξουσιοδοτώ τον Κυπριακό Οργανισμό Αναπτύξεως Γης να επαληθεύσει σε συνεργασία με άλλες 

αρμόδιες αρχές της Δημοκρατίας, με αντίστοιχους αρμόδιους φορείς του εξωτερικού καθώς επίσης 

και σε συνεργασία με τα αδειοδοτημένα πιστωτικά ιδρύματα, όσα από τα στοιχεία που περιέχονται 

στην αίτησή μου κρίνει απαραίτητο.  

 

  …………………………….                   …………………………….                         ……………………………. 

                                                                             

Ημερομηνία Συμπλήρωσης                Υπογραφή Αιτητή/τριας                    Υπογραφή συζύγου/συμβίου 

της Αίτησης   
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Ενημέρωση που γίνεται με βάση το Κεφάλαιο ΙΙΙ του Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού 

Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 27ης Απριλίου 2016 για την προστασία των φυσικών 

προσώπων έναντι της επεξεργασίας των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα και για την 

ελεύθερη κυκλοφορία των δεδομένων αυτών και την κατάργηση της Oδηγίας 95/46/ΕΚ (Γενικός 

Κανονισμός για την Προστασία Δεδομένων) 

Τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα που με αφορούν και δηλώνονται από εμένα την ίδια/τον 

ίδιο, θα τηρούνται σε αρχείο και θα τυγχάνουν αντικείμενο νόμιμης επεξεργασίας κατά την έννοια 

του Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 27ης 

Απριλίου 2016 όπως ισχύει, από τον Υπεύθυνο Επεξεργασίας που είναι ο Κυπριακός Οργανισμός 

Αναπτύξεως Γης (Κ.Ο.Α.Γ.), για σκοπούς εξέτασης της αίτησής μου για παραχώρηση οικονομικής 

ενίσχυσης για στεγαστικούς σκοπούς. Αποδέκτες των δεδομένων θα είναι το αρμόδιο προσωπικό 

του Κ.Ο.Α.Γ. Τα προσωπικά δεδομένα που περιλαμβάνονται στα αρχεία που τηρεί ο Κ.Ο.Α.Γ., 

μπορούν να ανακοινώνονται ή να μεταδίδονται μεταξύ των εμπλεκόμενων κυβερνητικών 

υπηρεσιών. Τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα θα αποθηκεύονται για όσο διάστημα κρίνει 

σκόπιμο ο Κ.Ο.Α.Γ. και μετά θα διαγράφονται. Η διαχείριση και επεξεργασία των προσωπικών μου 

δεδομένων θα γίνεται με ασφάλεια και εχεμύθεια και θα υπόκειται στις σχετικές διατάξεις του 

Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου. Επίσης, 

πληροφορούμαι ότι, μεταξύ άλλων, έχω τα δικαιώματα ενημέρωσης, πρόσβασης, διόρθωσης, 

διαγραφής των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα, ή περιορισμό της επεξεργασίας που 

αφορούν το υποκείμενο των δεδομένων ή δικαίωμα αντίταξης στην επεξεργασία, καθώς και 

δικαιώματος στη φορητότητα των  δεδομένων που με αφορούν, όπως αυτά αναφέρονται στις 

πρόνοιες του Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 

27ης Απριλίου 2016, για τα οποία μπορώ να απευθυνθώ στον Υπεύθυνο Επεξεργασίας (ο 

Κ.Ο.Α.Γ.). Τέλος, πληροφορούμαι ότι έχω το δικαίωμα υποβολής καταγγελίας σε εποπτική αρχή.  

 

 

 

ΠΙΝΑΚΑΣ  1 – ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΩΝ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ 

 
ΕΓΓΡΑΦΑ ΠΟΥ ΘΑ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΝΤΑΙ (Σημειώστε √ όπου εφαρμόζεται και για ότι 

επισυνάπτεται) 

 

Εάν παραστεί ανάγκη θα ζητηθούν επιπρόσθετα έγγραφα. 

Σε περίπτωση που δεν επισυναφθούν τα έγγραφα όπως πιο κάτω, η αίτηση ΔΕΝ θεωρείται 

πλήρης για σκοπούς αξιολόγησης. 
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1. ΙΔΙΟΤΗΤΑ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ (Σημειώστε √ σε ένα από τα πιο κάτω) 

 

Κύπριος πολίτης Αντίγραφο δελτίου πολιτικής ταυτότητας  □ 

Πολίτης Κράτους-

μέλους ΕΕ 

Αντίγραφο διαβατηρίου και αποδεικτικά στοιχεία για συνεχή και 

νόμιμη διαμονή στην Κύπρο για 5 συνεχή χρόνια (Βεβαίωση 

Κοινοτάρχη και αντίγραφο λογαριασμών κοινής ωφέλειας) 
□ 

 
2. ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΗ ΚΑΙ ΆΛΛΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ (Σημειώστε √ όπου εφαρμόζεται) 

 

Ζεύγος  

 

Αντίγραφο Δελτίου Πολιτικής Ταυτότητας Συζύγου/Συμβίου □ 

Αντίγραφο Πιστοποιητικού Γάμου ή Σύμφωνο Συμβίωσης  □ 
Μονογονιός, με 

εξαρτώμενα τέκνα 
Αντίγραφο διακανονισμού φύλαξης των τέκνων ή έντυπο 

υπογραμμένο από τους δύο γονείς για τη φύλαξη των τέκνων 
□ 

Πολύτεκνος Αντίγραφο Πολυτεκνικής Ταυτότητας  □ 
Ανάπηρος 

(Αιτητής/τρια ή 

άλλο μέλος της 

οικογένειας) 

Αντίγραφο Ευρωπαϊκής Κάρτας Αναπηρίας ή σχετική Βεβαίωση 

από το Τμήμα Κοινωνικής Ενσωμάτωσης Ατόμων με Αναπηρίες 
□ 

Εξαρτώμενα Τέκνα 

Αιτητή/τριας που 

ζουν στην ίδια 

κατοικία  

Αντίγραφα Πιστοποιητικών Γέννησης Εξαρτωμένων Τέκνων  □ 
Βεβαίωση Φοίτησης ή Στρατιωτικής θητείας   □ 

 
3. ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ ΠΟΥ ΔΙΑΜΕΝΕΤE (Σημειώστε √ στα πιο κάτω) 

Α. Ιδιόκτητη 

κατοικία/διαμέρισμα 
Αντίγραφο Τίτλου Ιδιοκτησίας □ 

Β. 
Ενοικιαζόμενη 

κατοικία/διαμέρισμα 

Ενοικιαστήριο Έγγραφο  □ 
Πρόσφατη απόδειξη ενοικίου □ 

Γ. Συγκατοίκηση Αντίγραφο τίτλου ιδιοκτησίας της/του κατοικίας/διαμερίσματος 

που διαμένετε 
□ 

Δ.  
Ιδιοκτησία άλλης 

κατοικίας 

Πιστοποιητικό έρευνας ακίνητης ιδιοκτησίας από το Τμήμα 

Κτηματολογίου και Χωρομετρίας σε Παγκύπρια βάση, για τον 

αιτητή/τρια, τη σύζυγο/συμβίο/α για πέντε (5) χρόνια.   

(Θα απαιτηθεί η προσκόμισή του μετά την κατ’ αρχήν έγκριση) 

□ 
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4. ΕΙΣΟΔΗΜΑΤΑ (Υποβάλλονται για τον αιτητή και τη/το σύζυγο/συμβίο του/της και για όσα 

μέλη της οικογένειας δηλώσουν εισόδημα στην αίτηση) (Σημειώστε √ στα πιο κάτω) 

Α.  Αιτητής/τρια 

Μισθωτός εργαζόμενος -  Πιστοποιητικό Aποδοχών από τον 

Εργοδότη και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το Γραφείο 

Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ.  

□ 

Αυτοτελώς εργαζόμενος - Πιστοποιητικό από το Τμήμα 

Φορολογίας και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το 

Γραφείο Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ. 

□ 

Άλλα πιστοποιητικά (για κάθε είδος εισοδήματος που αναφέρεται 

στο Έντυπο Υποβολής Αίτησης να επισυναφθούν ανάλογα 

πιστοποιητικά) 

 

…………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………… 

□ 
 

Β.  Σύζυγος/Συμβίος 

Μισθωτός εργαζόμενος -  Πιστοποιητικό Aποδοχών από τον 

εργοδότη και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το Γραφείο 

Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ. 

□ 

Αυτοτελώς εργαζόμενος - Πιστοποιητικό από το Τμήμα 

Φορολογίας και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το 

Γραφείο Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ. 

□ 

Άλλα πιστοποιητικά (για κάθε είδος εισοδήματος που αναφέρεται 

στο Έντυπο Υποβολής Αίτησης να επισυναφθούν ανάλογα 

πιστοποιητικά) 

 

………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………… 

□ 
 

Γ. 
Άλλο μέλος της 

οικογένειας  

Μισθωτός εργαζόμενος -  Πιστοποιητικό Aποδοχών από τον 

εργοδότη και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το Γραφείο 

Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ.  

□ 

Αυτοτελώς εργαζόμενος - Πιστοποιητικό από το Τμήμα 

Φορολογίας και έντυπο Ασφαλιστικού Λογαριασμού από το 

Γραφείο Κοινωνικών Ασφαλίσεως ή από τα ΚΕΠ. 

□ 

Άλλα πιστοποιητικά (για κάθε είδος εισοδήματος που αναφέρεται 

στο Έντυπο Υποβολής Αίτησης να επισυναφθούν ανάλογα 

πιστοποιητικά) 

……………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………. 

□ 
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5. ΑΠΟΤΑΜΙΕΥΣΕΙΣ / ΔΑΝΕΙΑ ΤΟΥ ΑΙΤΗΤΗ/ΤΡΙΑΣ ΚΑΙ ΤΟΥ/ΤΗΣ ΣΥΖΥΓΟΥ/ΣΥΜΒΙΟΥ ΣΕ ΠΙΣΤΩΤΙΚΑ 

ΙΔΡΥΜΑΤΑ (Σημειώστε √ στα πιο κάτω) 

Α. 

 

Αιτητής/τρια 

Σύζυγος/Συμβίος 

Αποδεικτικά στοιχεία αποταμιεύσεων του αιτητή/τριας από 

Πιστωτικά Ιδρύματα  
□ 

Αποδεικτικά στοιχεία αποταμιεύσεων του/της συζύγου/συμβίου 

από Πιστωτικά Ιδρύματα 
□ 

Αποδεικτικά στοιχεία δανείων του αιτητή/τριας από Πιστωτικά 

Ιδρύματα 
□ 

Αποδεικτικά στοιχεία δανείων του/της συζύγου/συμβίου από 

Πιστωτικά Ιδρύματα 
□ 

 

 

 

Για επίσημη Χρήση (Να μην συμπληρωθεί από τους αιτητές) 

Ημερομηνία Παραλαβής Αίτησης : ………………………………………………………. 

Όνομα και Υπογραφή Παραλήπτη : ……………………………………………………... 

Αριθμός Πρωτοκόλλου:    ………………………………………………………………….. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Α 

 
 ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΟΡΩΝ ΠΟΥ ΧΡΗΖΟΥΝ ΕΠΕΞΗΓΗΣΗΣ Ή ΕΡΜΗΝΕΙΑΣ 

 
 

Στο σχέδιο αυτό, οι ακόλουθοι όροι θα έχουν την έννοια που αποδίδεται σε αυτούς ως εξής: 
 
“Ακαθάριστο εισόδημα”, σημαίνει το ακαθάριστο εισόδημα μαζί με το 13ο, τον 14ο ή άλλο 
επιπρόσθετο μισθό όλων των μελών της οικογένειας, λαμβάνεται υπόψη επίσης το επίδομα 
υπερωριών εάν είναι επαναλαμβανόμενο, επίδομα διατροφής και άλλα επιδόματα από Δημόσια 
Ταμεία. Δεν λαμβάνονται υπόψη η φοιτητική χορηγία, επίδομα τέκνου, μειώσεις απολαβών, 
όποιες έκτακτες αφορολόγητες αποκοπές σε μισθωτό αιτητή και άλλα μη επαναλαμβανόμενα 
επιδόματα/ωφελήματα. Στην περίπτωση που συμπεριληφθούν ανήλικα ή ενήλικα τέκνα με 
αναπηρίες οι οποίες τους εμποδίζουν να διαβιούν ανεξάρτητα, δεν θα λαμβάνονται υπόψη στον 
υπολογισμό του οικογενειακού εισοδήματος τα οποιαδήποτε επιδόματα καταβάλλονται από 
Δημόσια Ταμεία για το εν λόγω παιδί/παιδιά λόγω της αναπηρίας του/τους. Λαμβάνονται υπόψη 
τα ακαθάριστα ετήσια εισοδήματα του έτους που προηγείται της ημερομηνίας υποβολής της 
αίτησης. 
 
“Ζεύγος”, σημαίνει άτομα που έχουν συνάψει γάμο, ή έχουν συνάψει σύμφωνο συμβίωσης. 
 
“Μονήρεις”, σημαίνει μονήρη άτομα που δεν έχουν συνάψει γάμο ή σύμφωνο συμβίωσης. 
 
“Μόνιμη ιδιοκατοίκηση”, σημαίνει τη χρήση της κατοικίας για ιδιοκατοίκηση. 
 
“Μονογονεϊκή οικογένεια”, σημαίνει την οικογένεια, στην οποία ένας γονέας χωρίς 
σύζυγο/συμβίο οποιουδήποτε φύλου, ζει με ένα τουλάχιστο εξαρτώμενο τέκνο, που αποκτήθηκε 
είτε από γάμο είτε εκτός γάμου και που διαβιεί μόνος λόγω του ότι είναι άγαμος γονέας, χήρος, 
διαζευγμένος ή διότι ένας από τους δύο γονείς έχει κηρυχθεί σε αφάνεια από το δικαστήριο ή την 
οικογένεια στην οποία ένας έγγαμος γονέας ζει μόνος του με ένα τουλάχιστον εξαρτώμενο τέκνο, 
διότι ο άλλος γονέας εκτίει ποινή φυλάκισης έξι(6) μηνών και άνω. Ο όρος δεν περιλαμβάνει μη 
εκτοπισθέντα μονογονιό που έχει την επιμέλεια και τη φύλαξη ανηλίκου τέκνου με προσφυγική 
ιδιότητα. 
 
“Πολύτεκνη”, σημαίνει οικογένεια με τέσσερα ή περισσότερα εξαρτώμενα τέκνα. 
 
“Τέκνα”, σημαίνει εξαρτώμενα τέκνα, συγκεκριμένα ανήλικα τέκνα μέχρι 18 ετών, τέκνα που 
σπουδάζουν και επί τούτου θα προσκομίζεται Βεβαίωση Φοίτησης, εθνοφρουροί και ενήλικα 
παιδιά με αναπηρίες, οι οποίες τους εμποδίζουν να διαβιούν ανεξάρτητα και επί τούτων θα 
προσκομίζονται σχετικές βεβαιώσεις. 
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