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1 Διαγράφεται ανάλογα με την περίπτωση. 
Σελίδα 1 από 2 

 

ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΕΝΤΑΞΗ ΣΤΟ ΣΧΕΔΙΟ ΜΕ ΜΕΤΑΒΙΒΑΣΗ «ΑΤΟΜΙΚΟΥ ΚΑΤ ΑΠΟΚΟΠΗΝ ΠΟΣΟΥ» 
 

Εγώ ο κάτωθι υπογεγραμμένος (ονοματεπώνυμο) ………………………..………………………………………, 

με τηλέφωνο επικοινωνίας………………………………….…….…..…, Α.Δ.Τ .…………………....……… και 

ημερομηνία γέννησης ……….………………...…………………, εγκλωβισμένος/επανεγκατασταθέντας1 στο 

κατεχόμενο χωριό ………………………………………………………..…  δηλώνω ότι  επιθυμώ να ενταχθώ 

στο Σχέδιο, με τη διαδικασία της μεταβίβασης «ατομικού(ών) κατ’ αποκοπήν ποσού(ών)» και να μεταφέρω 

στο όνομά μου το(α) «ατομικό(ά) κατ’ αποκοπήν ποσό(ά)» του/των πιο κάτω δικαιούχου/ων: 

 

Α/Α Ονοματεπώνυμο Α.Δ.Τ Μέγιστο Ποσό (€) 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

                                     Σύνολο    

 
Αποδέχομαι ότι το πιο πάνω ποσό αποτελεί το μέγιστο και πιθανόν να μειωθεί σε περίπτωση που 
εφαρμοστεί σύμμετρη μείωση. Αποδέχομαι επίσης ότι, έκταση γης η οποία, με βάση τα στοιχεία του 
μηχανογραφικού συστήματος του 2024, συμπεριλαμβάνεται σε ατομικά κατ’ αποκοπήν ποσά του τρέχοντος 
έτους και εντοπίζεται σε αίτηση βάσει δήλωσης στοιχείων δραστηριότητας, θα θεωρείται ως διπλοαιτούμενη 
και θα τυγχάνει του ανάλογου χειρισμού, με πιθανότητα μείωσης του σχετικού κατ’ αποκοπήν ποσού. 
 
 
Στοιχεία συζύγου: 

Ονοματεπώνυμο ……………………………………………………………………...., Α.Δ.Τ .…………………..... 

 
Υπεύθυνη Δήλωση: 
Δηλώνω υπεύθυνα και εν γνώσει των συνεπειών του Νόμου αναφορικά με ψευδείς δηλώσεις, ότι 
όλες οι πληροφορίες που δίδονται στην αίτηση αυτή είναι αληθείς, ορθές και πλήρεις. Με την 
υποβολή της αίτησης αυτής αποδέχομαι οποιουσδήποτε ελέγχους ήθελαν διεξάγει για την ακρίβεια 
των δηλωθέντων στοιχείων. Εξουσιοδοτώ την κοινοποίηση στοιχείων της αίτησης μου σε άλλους 
αιτητές σε περίπτωση κοινής διεκδίκησης τεμαχίων για σκοπούς επιδότησης ή και άλλες υπηρεσίες 
για σκοπούς επίλυσης προβλημάτων της αίτησής μου.                                                                                                                                   

                                                                                                 

          Ο/Η δηλών/ούσα 

 

 

Ημερομηνία: ………………………..                        ………………………………. 

 
Απαιτούμενα Δικαιολογητικά 

 Αντίγραφο ταυτότητας  

 Συμφωνητικά υπογεγραμμένα από τα συμβαλλόμενα μέρη.  

 Εξουσιοδότηση για πληρωμές από το FIMAS μαζί με έντυπο όπου θα φαίνεται ο διεθνής αριθμός του 

λογαριασμού ΙΒΑΝ από Τράπεζα που δραστηριοποιείται στις περιοχές που ασκείται αποτελεσματικός  

έλεγχος από την Κυπριακή Δημοκρατία. 

 



ΣΧΕΔΙΟ ΓΙΑ ΠΑΡΑΧΩΡΗΣΗ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΒΟΗΘΕΙΑΣ ΣΕ ΕΓΚΛΩΒΙΣΜΕΝΟΥΣ ΓΕΩΡΓΟΥΣ ΚΤΗΝΟΤΡΟΦΟΥΣ ΚΑΙ ΑΛΙΕΙΣ ΚΑΙ ΕΠΑΝΕΓΚΑΤΑΣΤΑΘΕΝΤΕΣ ΓΕΩΡΓΟΥΣ 

Σελίδα 2 από 2 
 

ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΚΟΙΝΟΤΑΡΧΗ ΚΑΙ ΜΕΛΩΝ ΚΟΙΝΟΤΙΚΟΥ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟΥ 

 

Ο Πρόεδρος και τα Μέλη του Κοινοτικού Συμβουλίου …………….……….…………………………...……… 

βεβαιώνουν τη γνησιότητα της υπογραφής του/της αιτητή/αιτήτριας …….………………………………...… 

………………………………….………………………… με Α.Δ.Τ. ………………….……….…… βεβαιώνουν 

επίσης ότι (να δηλωθεί ότι ισχύει):  

 
 ασκεί γεωργική ή/και κτηνοτροφική δραστηριότητα 

 δεν ασκεί γεωργική ή/και κτηνοτροφική δραστηριότητα 
 

Δηλώνουμε υπεύθυνα και εν γνώσει των συνεπειών του Νόμου αναφορικά με ψευδείς δηλώσεις ότι 
όλες οι πληροφορίες που δίδονται είναι ορθές. 

 
 

Υπογραφή 

Όνομα (Πρόεδρος)   ……………………….……………………………….…… ……………………………………… 

 
Όνομα (Μέλος)  ……………………………………………………………...….. ……………………………………… 

 
Όνομα (Μέλος)  ………………………………………………………….…..….. ……………………………………… 

 
Όνομα (Μέλος)  ……………………………………………………….……..….. ……………………………………… 

 
Όνομα (Μέλος)  ………………………………………………………….…..….. ……………………………………… 
 
 
Ημερομηνία: ………………..………………………. 
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1 Διαγράφεται ανάλογα με την περίπτωση. 
Σελίδα 1 από 1 

 

 
Συμφωνητικό μεταβίβασης «Ατομικού κατ’ αποκοπήν ποσού» 

  

Εγώ ο/η κάτωθι υπογεγραμμένος/η (ονοματεπώνυμο) …………………………………….…………………………, 

με Α.Δ.Τ .…………………....……….. και τηλέφωνο επικοινωνίας ….…………………...........…………….……., 

εγκλωβισμένος/επενεγκατασταθέντας1 στο κατεχόμενο χωριό ………………………………………  δηλώνω 

υπεύθυνα ότι: 

 

Μεταβιβάζω το «ατομικό κατ’ αποκοπήν ποσό» μου, μέγιστου ύψους € …………………….. στον/στην 

(ονοματεπώνυμο) …..……………………………………………..…….. με Α.Δ.Τ ……………………… και 

τηλέφωνο επικοινωνίας ………………………………, εγκλωβισμένο/ επανεγκατασταθέντα1 στο κατεχόμενο 

χωριό ……………………………… 

 

 
 
 
                                                                                                                             Ο/Η δηλών/ούσα 
 
 
Ημερομηνία: ………………………..                       ………………………………. 

 

                                                                                                          

 

                                                                                                       Ο/Η αποδέκτης 

 

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

 

 

ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΚΟΙΝΟΤΑΡΧΗ  

 

 

Εγώ ο/η …………..……………………………………………………….. Πρόεδρος του Κοινοτικού Συμβουλίου 

……………….…………………………..…………………...…….. βεβαιώνω τη γνησιότητα των υπογραφών των 

συμβαλλόμενων μερών. 

 

                                                                                                                        Υπογραφή 

 
 
 
Ημερομηνία: ………………..………………………. 

 
 
 

   ……………………………………………… 
  

 

 


