ΑΙΤΗΣΗ
ΠΡΟΣ : To Ειρηνοδικείο Πατρών
Ο / Η (όνομα):                                                 Επώνυμο:        

Όνομα και Επώνυμο Πατέρα :

Όνομα και Επώνυμο Μητέρας:

Ημερομηνία Γέννησης: 

Τόπος Γέννησης: 

Αριθ. Δελτίου Ταυτότητας:                      Τηλ.:

Τόπος κατοικίας :                                Οδός:                 Αριθ.:          ΤΚ.:

Αρ. Τηλεομοιοτύπου (Fax):                       Δ/νση Ηλεκτρ.   





                           Ταχυδρομείου 








       E – mail:                                                                                                                                                                                                                 

Παρακαλώ να δεχτείτε τον μάρτυρά μου  Φαρμακοποιό ...........................
…………………………κάτοικο ………… που γεννήθηκε στ… ……………………. το έτος ……… με Α.Δ.Τ. ………………………. που θα καταθέσει με όρκο τα εξής:   

Ο/Η  αιτ…… ……………………………………………………………..
έκανε πρακτική εξάσκηση σ' εμένα τ….. φαρμακοποιό …………………

…………………….. που διατηρώ φαρμακείο στ…… ………………… και επί της οδού ………………………………….. και ειδικότερα κατά το χρονικό διάστημα ……………………………………………………...
…………………………………………………………………………….

…  ό,τι έκανα την από το νόμο 206/47 προβλεπόμενη άσκηση πρακτικής φαρμακευτικής και παρακολούθησα στο φαρμακείο την επιστημονική εργασία καθημερινά επί εξαώρου σε όλες τις εργάσιμες ώρες όπως ορίζει ο νόμος και ό,τι επέδειξα κατά το χρόνο της ασκήσεώς μου εργατικότητα, μελετηρότατα και φιλομάθεια. Προς τούτο απόκτησα την προσήκουσα ικανότητα των φαρμακευτικών παρασκευασμάτων και σταθμών και των λοιπών φαρμακευτικών εργασιών. 

Την ένορκη βεβαίωση θα προσκομίσω στο Υπουργείο Κοινωνικών Υπηρεσιών  

                                                                      Ημερομηνία ……/……/…….

                                                                                           Ο/Η αιτ………..                                                                                                                

                                                                                                  (Υπογραφή)

ΑΡΙΘΜΟΣ …………………..

ΕΝΟΡΚΗ        ΒΕΒΑΙΩΣΗ

Σήμερα στις ………..20…... ημέρα …………………….…. και ώρα…… στ…………………………...…….και στο κατάστημα του Ειρηνοδικείου ………...………………., ενώπιον τ…… Ειρηνοδίκη ……………………

…………………………………………………………………………….

παρουσία και τ…… Γραμματέως …………………………………………

μετά από την με σημερινή χρονολογία αίτηση τ……  …………………… .…………………………………………………………………………….

εμφανίστηκε ……. παρακάτω μάρτυρας που δήλωσε ότι ονομάζεται ……………………………………………………………………………. που γεννήθηκε στ……………...…….…….. το έτος …...….. και κατοικεί στη …………………………… επί της οδού ………………… κάτοχος του Α.Δ.Τ………….……. Χριστιανός Ορθόδοξος. Στη συνέχεια έβαλε το δεξί του χέρι στο Ιερό Ευαγγέλιο και ορκίστηκε ως εξής:

Ορκίζομαι ενώπιον του Θεού ότι είναι αληθές ότι ο/η  αιτ………………  …………………………………………. έκανε πρακτική εξάσκηση σ' εμένα τ…. φαρμακοποιό ……………………………………….. που διατηρώ φαρμακείο στ…… …………………………. και επί της οδού ………………………………….. και μάλιστα κατά το χρονικό διάστημα …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Τα παραπάνω τα γνωρίζω εξ ιδίου αντιλήψεως και τα βεβαιώνω.

Προς πιστοποίηση συντάχθηκε αυτή η έκθεση αυτή, η οποία αφού διαβάστηκε και βεβαιώθηκε υπογράφεται ως εξής:

Ο/Η ΟΡΚΙΣΘΕΙΣ/Α     Ο/Η  ΓΡΑΜΜΑΤΕΥΣ   Ο/Η ΕΙΡΗΝΟΔΙΚΗΣ                                                                          

