
 

 

ΠΡΟΣ ΤΟΝ ΣΥΜΠΑΡΑΣΤΑΤΗ ΤΟΥ ΔΗΜΟΤΗ ΚΑΙ ΤΗΣ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ 

ΤΟΥ ΔΗΜΟΥ ΚΑΛΥΜΝΟΥ 
 

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

 

 

 

 

ΕΝΤΥΠΟ ΥΠΟΒΟΛΗΣ 

ΑΙΤΗΣΗΣ ΔΙΑΜΕΣΟΛΑΒΗΣΗΣ 

(Άρθρου 77 παρ. 3 Ν. 3852/2010) 

 

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ 
ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ/ ΕΠΩΝΥΜΙΑ 
 

 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ 
 

 

ΑΡ. ΔΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ 
 

 

ΤΗΛΕΦΩΝΟ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ 
 

 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΗΛ. ΤΑΧΥΔΡΟΜEΙΟΥ 
 

 

 

Υπηρεσία ή νομικό πρόσωπο του  
Δήμου Καλύμνίων το οποίο 
αφορά η αίτηση 

 

 

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΑΙΤΗΜΑΤΟΣ 

Πότε παρουσιάστηκε το πρόβλημα; 
 

 

Σύντομη περιγραφή του προβλήματος 
 

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 



Με ποιον εκπρόσωπο του Δήμου ή άλλες 
αρχές εκτός Δήμου συζητήσατε το πρόβλημα 
και πότε; 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ ΕΓΓΡΑΦΑ 

1  

2  

3  

4  

 

 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ:……………………………………… 

 

 

                                                                                                                                                  Ο ΑΙΤΩΝ/Η ΑΙΤΟΥΣΑ 

 

 

 

 

 

                                                                                                                                                   (υπογραφή) 

 

Η αίτηση διαμεσολάβησης  μπορεί να υποβληθεί: 

 

- Μέσω email, στη διεύθυνση symparastatis@kalymnos.gr 

- Προσωπικά στη Δημαρχία Καλύμνου στο γραφείο του Συμπαραστάτη του Δημότη και της Επιχείρησης. 

- Συμπληρώνοντας την ηλεκτρονική φόρμα που θα βρείτε στον ιστότοπο του δήμου Καλυμνίων 

 

mailto:symparastatis@kalymnos.gr

