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ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
ΝΟΜΟΣ..............................
ΔΗΜΟΣ..............................
(Στοιχεία Υπηρεσίας του Δήμου) 
Ταχ. Δ/νση:
Ταχ. Κωδ.:
Πληροφορίες:
Τηλέφωνο:
Fax:

ΥΠΟΔΕΙΓΜΑ 
Ημερ/νία:
Αρ. Π ρωτ.:
Α/Α (αύξων αρ. βιβλίου καταχώρησης):

ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΟΦΕΙΛΗΣ ΠΡΟΣ ΤΟ ΔΗΜΟ
(παρ. 8 άρθρου 26 ν. 1882/1990 ΦΕΚ 43 Α, όπως ισχύει)

Επώνυμο: Ονομα: Πατρώνυμο : Α Δ Τ :

Επωνυμία :

Διεύθυνση :

ΑΦΜ : Δ.Ο.Υ.: (Δ.Ο.Υ. φορολογίας εισοδήματος)

ΙΙΟΣΟ ΟΦΕΙΛΗΣ: .............................................. (αριθμητικώς)

.............................................. (ολογράφως)

Η βεβαίωση εκδίδεται προς τη Δ.Ο.Υ.

Στοιχεία επικοινωνίας Δ.Ο.Υ...............

Στοιχεία τίτλου πληρωμής : ................

ΕΙΣΠΡΑΞΗ ΧΡΗΜΑΤΩΝ

Σημείωση : 1) Το ποσό ύψους .............................................  (αναγράφεται ολογράφως το σύνολο της οφειλής προς τον
Δήμο) να αποδοθεί με εντολή μεταφοράς και να κατατεθεί στον τραπεζικό λογαριασμό του δήμου με ΙΒΑΝ
................................................................................................. εντός δέκα (10) ημερών, από την εξόφληση του τίτλου
πληρωμής και όχι πέραν των τριών (3) εργάσιμων ημερών από την παρέλευση της προθεσμίας ισχύος της βεβαίωσης. 
Μετά την ολοκλήρωση της διαδικασίας αποστολής εντολής μεταφοράς προς την Τράπεζα της Ελλάδος, να γίνεται 
επισημειωματική πράξη με στρογγυλή σφραγίδα και υπογραφή Προϊσταμένου Δ.Ο.Υ., που θα φέρει τα στοιχεία 
της εντολής μεταφοράς, επί φωτοαντιγράφου της σχετικής Βεβαίωσης Οφειλής, και να αποστέλλεται μέσω 
τηλεομοιοτυπίας στην Υπηρεσία μας. 2) Η παρούσα βεβαίωση έχει ισχύ εφόσον δε συντρέχουν και άλλοι λόγοι μη 
έκδοσης αποδεικτικού ενημερότητας πέραν της συγκεκριμένης δέσμευσης από τον Δήμο μας. Εάν διαπιστωθεί ότι 
η παρούσα δεν ισχύει, να επιστραφεί από τη Δ.Ο.Υ. στην Υπηρεσία μας, προκειμένου να ακυρωθεί. 3) Η παρούσα 
εκδίδεται για έναν μόνο τίτλο πληρωμής.

Με την παρούσα βεβαίωση αίρεται και η δέσμευση χορήγησης αποδεικτικού ενημερότητας, η οποία
γνωστοποιήθηκε προς τη Δ.Ο.Υ. ................................................................................. με το
............................................................................................ έγγραφό μας, αποκλειστικά για την ολική εξόφληση του ποσού
της οφειλής προς το δήμο μας με τον ανωτέρω τίτλο πληρωμής.

Η παρούσα ισχύει μέχρι.................................................................................................. (ολογράφως)
Ο Προϊστάμενος της αρμόδιας Υπηρεσίας 

(Υπογραφή / σφραγίδα)
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