Α Ι Τ Η Σ Η                                                            ΠΡΟΣ

       το ΔΗΜΟ ΣΕΡΡΩΝ
                                                                                     Δ/ΝΣΗ ΚΑΘΑΡΙΟΤΗΤΑΣ        

                                                                                                      ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΟΣ ΚΑΙ ΤΕΧΝΙΚΗΣ 
                                                                                                       ΥΠΟΣΤΗΡΙΞΗΣ
ΑΠΟΜΑΚΡΥΝΣΗ ΟΓΚΩΔΩΝ ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΩΝ
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ΣΕΡΡΕΣ …...../........./............
Επώνυμο ………………………………………….





Όνομα  ……………………………………………





Όνομα Πατέρα …………………………………...





Διεύθυνση ………………………………………..


Τηλέφωνο .............................................................














Παρακαλώ να απομακρύνετε  το ογκώδες αντικείμενο ........................................................ 


……………………………………………………………………………………………………το οποίο βρίσκεται στην οδό ..............................


.......................................................................................................................................................................................................................................























                   Ο/Η Αιτών/ούσα











