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«Ενισχύοντας την Ανεξάρτητη ∆ιαβίωση για Άτοµα µε Αναπηρία»

Β’ΦΑΣΗ

για να εξασφαλίσετε το 100% της επιδότησης
4 ΒΗΜΑΤΑ

Στοιχεία ακινήτων
• διεύθυνση

• αριθµός παροχής ρεύµατος

• χρήση ακινήτου
(κύρια/δευτερεύουσα κατοικία
ή επαγγελµατική έδρα)

• καθεστώς χρήσης

• (ιδιόκτητο, µισθωµένο,
παραχωρηµένο, υπό
φιλοξενία)

Ε1 - Το πιο πρόσφατο 
(του Ωφελούµενου ή/και του προσώπου για το 
οποίο ο Ωφελούµενος είναι εξαρτώµενο µέλος)

Ε9- Το πιο πρόσφατο
(του Ωφελούµενου ή/και του προσώπου για το 
οποίο ο Ωφελούµενος είναι εξαρτώµενο µέλος 
ή άλλου συνοίκου του Ωφελούµενου)

∆ήλωση Μίσθωσης Ακινήτου 
από ΑΑ∆Ε
Πιστοποιητικό 
Οικογενειακής Κατάστασης
Λογαριασµός Παροχής ρεύµατος

Ακίνητα από
Περιουσιολόγιο 
& Μισθωτήρια (ΑΑ∆Ε)

Φορολογικό Μητρώο 
Υπ. Οικονοµικών (ΑΑ∆Ε)

Υποβολή Τεχνικής 
Έκθεσης Μηχανικού
• Τεκµηρίωση Ανάγκης
Παρέµβασης/Προτεινόµενες
Παρεµβάσεις για τη διαµόρφωση
της προσβασιµότητας της οικίας
για τη διασφάλιση της
ανεξάρτητης διαβίωσης

• Προϋπολογισµός σύµφωνα µε το
υπόδειγµα του Παραρτήµατος Ε,
συνοδευόµενο από φωτογραφίες
των χώρων κάθε παρέµβασης

Υποβολή σε αρχείο pdf
(upload)

ΟΧΙ

Στοιχεία τραπεζικού 
λογαριασµού 
δικαιούχου

Αντίγραφο Τραπεζικού Εγγράφου 
(ή εκτύπωση από το e-banking) 
µε τον αριθµό IBAN και το 
ονοµατεπώνυµο του ωφελούµενου ή του 
εκπροσώπου/κηδεµόνα, στον οποίο θα 
γίνει η κατάθεση της επιχορήγησης

Τράπεζες –
Χρηµατοπιστωτικά
Ιδρύµατα

Υπεύθυνη ∆ήλωση 
σύµφωνα µε το υπόδειγµα 
του Παραρτήµατος Β

ΕΙ∆ΟΣ
∆ΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΟΥ

ΑΝΤΛΗΣΗ ΜΕ
∆ΙΕΠΑΦΕΣ/ΕΠΙΣΥΝΑΨΗ

ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ
ΣΤΟΙΧΕΙΑ
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