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ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΠΟΥ ΥΠΟΒΑΛΛΟΝΤΑΙ ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ:
	· Άδεια Ίδρυσης 
	

	· Άδεια Λειτουργίας 
	

	· Καταστατικό του Φορέα
	

	· Κανονισμός Εσωτερικής Λειτουργίας 
	

	· Βεβαίωση καλής λειτουργίας/ Έκθεση Ελέγχου
· Ειδική πιστοποίηση του αρ.5 του ν.2646/98
	

	· Επίσημη Κατάσταση Εργαζομένων της Επιθεώρησης Εργασίας του εν γένει προσωπικού 

· Λίστα με τους ΑΜΚΑ των διαμενόντων 
· Υ/Δ νομ. εκπροσώπου με τη σύνθεση της διεπιστημονικής ομάδας, όπου δηλώνεται ο διευθυντής και ο αναπληρωτής του
· Τα πτυχία υπευθύνου διευθυντή και του αναπληρωτή του 
	

	· Υ/Δ  του νόμιμου εκπροσώπου περί μη καταδίκης 
	

	· Συστατικά έγγραφα ανάλογα με τη νομική μορφή: ΦΕΚ εκπροσώπησης/πρακτικό Δ.Σ για τον  ορισμό του νόμιμου εκπροσώπου/πιστοποιητικό εκπροσώπησης ΓΕΜΗ 
	

	· Υ/Δ νομ. εκπροσώπου στην οποία να δηλώνει  ότι ο φορέας δεν λαμβάνει επιχορήγηση, χρηματοδότηση από κοινοτικούς πόρους 
	

	· Βεβαίωση από την εφορία για την απαλλαγή της  παρακράτησης φόρου κατά την παροχή υπηρεσιών της ΣΥΔ προς τον ΕΟΠΥΥ (Ν.4172/2013 , ΠΟΛ 1120/2014.)
	


Σημείωση: Οι υπεύθυνες δηλώσεις υποβάλλονται μέσω gov.gr ή με το γνήσιο της υπογραφής
Ημερομηνία:      ……/…./…….

Ο – Η Δηλ.

(Υπογραφή και Σφραγίδα) 

