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Προς
Το Δεκάζειον Γηροκομείον Τριπόλεως
«Ο ΑΓΙΟΣ ΝΙΚΟΛΑΟΣ»

Δεκάζειον Γηροκομείον Τριπόλεως

Είμαι συνταξιούχος του................................... και επιθυμώ να εισαχθώ ως τρόφιμος στο Ίδρυμά σας. 

Για έξοδα συντηρήσεώς μου θα καταβάλλω μηνιαίως το ποσό των......................................Ευρώ.

Σας γνωρίζω ότι κηδεμόνας μου ορίζεται ο κάτωθι υπογεγραμμένος

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

κάτοικος..................................................................................................... τηλέφωνο................................................................. ο οποίος 

θα επιμεληθεί για την τακτοποίηση πάσης ανάγκης μου που θα προκύψει κατά την πορεία 

της ζωής μου.

Συνημμένα υποβάλλω:

	 1. Πρόσφατες γενικές αιματολογικές εξετάσεις.

	 2. Ακτινογραφία θώρακος με σχετική διάγνωση.

	 3. Πιστοποιητικό ιατρού δερματολόγου ότι δεν πάσχω από μεταδοτικό νόσημα.

	 4. Πιστοποιητικό ιατρού ψυχιάτρου ότι δύναμαι να συμβιώσω.

	 5. Γνωμάτευση θεράποντος ιατρού.

	 6. Βιβλιάριο Υγείας

	 7. Πιστοποιητικό οικογενειακής καταστάσεως.

	 8. Αστυνομική Ταυτότητα.

	 9. Αντίγραφο εκκαθαριστικού σημειώματος από την Δ.Ο.Υ.

	 10. Αντίγραφο βεβαίωσης αποδοχών πιστοποιημένης σύνταξης.

Τρίπολη ......................... / ......................... / .........................

Μετά τιμής

..............Αιτ..............ο/η Κηδεμόνας

Επώνυμο........................................................................................................... Όνομα..................................................................................................

Όνομα πατρός.............................................................................................. Όνομα μητρός.............................................................................

Έτος γεννήσεως..............................................................................................................................................................................................................

Τόπος καταγωγής....................................................................................Τόπος κατοικίας.........................................................................


