
Αίτηση  
  

Στοιχεία Αιτούντος 

Επώνυμο:  

Όνομα:   

Όνομα Πατρός:   

Όνομα Μητρός: 

Όνομα Συζύγου: 

Γένος: 

(Για γυναίκα)  

Διεύθυνση  

Κατοικίας:  

Τηλ:   

  

Κόρινθος, ____/____/20____  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

Προς  

Πρωτοδικείο Κορίνθου 
  

Παρακαλώ όπως μου χορηγήσετε 

πιστοποιητικό περί μη αμφισβήτησης του 

κληρονομικού δικαιώματος των 

κληρονόμων του: 

 

Επώνυμο:    

Όνομα:  

Όνομα Πατρός:   

Όνομα Μήτρος:  

Όνομα Συζύγου:  

(Για γυναίκα)  

Γένος: 

(Για γυναίκα)  

Ημ. Θανάτου:   

Κάτοικος εν ζωή:  

 

από τους:  
1.____________________________________ 

του______________και της ______________, 

κάτοικος______________ 

 

2.____________________________________ 

του______________και της ______________, 

κάτοικος______________ 

 

3.____________________________________ 

του______________και της ______________, 

κάτοικος______________ 

 

4.____________________________________ 

του______________και της ______________, 

κάτοικος______________ 

 

 

Ο/Η Αιτών/ουσα   
 


