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 ΑΣΚΗΣΗΣ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΟΣ   
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ΕΠΩΝΥΜΟ....................................

ΟΝΟΜΑ........................................

ΟΝ. ΠΑΤΡΟΣ
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ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ .......................

Tόπoς Κατοικίας........................

Περιοχή.......................................

ΟΔΟΣ...........................................

Τ.Κ...............................................

Αρ.Δελτ.Ταυτότητας.....................

Α.Φ.Μ...........................................

ΤΗΛΕΦΩΝΟ....................................

ΠΡΟΣ 

Το Δήμο Λαμιέων 
  Σας αναγγέλλω, σύμφωνα με τις  διατάξεις του άρθρου 3 του Ν. 3919/2011 , την έναρξη άσκησης , εκ μέρους μου , του επαγγέλματος του καπνοπώλη, στο κατάστημά μου,  στην  οδό…………………………………………………………………………………
στην Δημοτική Κοινότητα…………………., του Δήμου Λαμιέων και σας υποβάλλω συνημμένα στην παρούσα τα απαραίτητα  δικαιολογητικά.
Ημερομηνία ........../........../20.....

Ο/Η Αναγγέλλων /ουσα
ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ:
1.-Επικυρωµένο φωτοαντίγραφο άδειας ίδρυσης και λειτουργίας καταστήματος. 
ή
- Επικυρωμένο φωτοαντίγραφο βεβαίωσης Έναρξης εργασιών από την Δ.Ο.Υ.
2.Επικυρωµένο φωτοαντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας και σε περίπτωση αλλοδαπών επικυρωμένο φωτοαντίγραφο διαβατηρίου ή άδειας παραμονής ή εργασίας.
3.Οποιοδήποτε έγγραφο από το οποίο να προκύπτει το Α.Φ.Μ.
- Όλες οι φωτοτυπίες να είναι θεωρημένες για τη γνησιότητά τους.

-Τα πιστοποιητικά που έχουν εκδοθεί στην αλλοδαπή πρέπει να είναι θεωρημένα από την Ελληνική Προξενική αρχή του τόπου έκδοσης του πιστοποιητικού ή σε περίπτωση 
έλλειψης αυτής της πλησιέστερης προς αυτόν πόλης και επίσημα μεταφρασμένα στην ελληνική γλώσσα.

