ΑΙΤΗΣΗ
Επώνυμο ……………………………...

Όνομα ………………………………...

Πατρώνυμο …………………………...

Όνομα συζ. …………………………...

Έτος γέννησης ………………………..

Αριθμ. ταυτότητος ……………………

Έκδουσα αρχή ………………………..

Κάτοικος ……………………………...

Ταχ. Κωδ. …………………………….

Οδός ………………………………….

Αριθμός ………………………………

Τηλέφωνο …………………………….

Δράμα   …./…./20…

Προς

Δ/νση Δημόσιας Υγείας &

Κοιν. Μέριμνας

Περιφερειακής Ενότητας

Δράμας

Παρακαλώ να μου χορηγήσετε άδεια λειτουργίας μονάδος αυτοτελούς διαιτολογικού γραφείου στην ………...
και επί της οδού ………………………

Σας υποβάλλω τα απαιτούμενα δικαιολογητικά.

Ο, Η Αιτ. …………

Θέμα : Χορήγηση άδειας λειτουργίας Διαιτολογικού Γραφείου
Σημείωση

Απαιτούμενα δικαιολογητικά στην πίσω σελίδα.
Δικαιολογητικά:
1. Αίτηση.

2. Αντίγραφο πτυχίου.
(Του τμήματος Διαιτολογίας του Χαροκοπείου Α.Ε.Ι. Οικονομίας ή της                  Χαροκοπείου Ανωτάτης Σχολής Οικιακής Οικονομίας με κατεύθυνση Διαιτολογίας ή ισοτίμου Σχολής της αλλοδαπής ή Πτυχιούχος του τμήματος Διατροφής της Σχολής Τεχνολογίας τροφίμων και Διατροφής των Τ.Ε.Ι. ή ισοτίμου Σχολής της αλλοδαπής).
3. Απόσπασμα ποινικού μητρώου.
4. Φωτοτυπία αστυνομικής ταυτότητας επικυρωμένη.

5. Σχεδιάγραμμα κάτοψης των χώρων υπογεγραμμένο από αρχιτέκτονα ή από πολιτικό μηχανικό μέλος του Τ.Ε.Ι. (Τεχνικό Επαγγελματικό Επιμελητήριο).
6. Βεβαίωση της Πυροσβεστικής Υπηρεσίας ότι το εργαστήριο διαθέτει σύστημα Πυρασφάλειας ή επαρκή πυροσβεστικά μέσα.
7. Λεπτομερή κατάσταση των μηχανημάτων με τα διακριτικά τους στοιχεία και την σφραγίδα καταλληλότητας σύμφωνα με τις οδηγίες της Ε.Ε. (CE).

8. Παράβολο Δημοσίου Ταμείου 147 Ευρώ.

9. Κανονισμός πολυκατοικίας ότι επιτρέπεται η λειτουργία διαιτολογικού γραφείου.

 Η Μονάδα θα πρέπει να διαθέτει χώρο εμβαδού τουλάχιστον 50 τ.μ. και να είναι πλήρως εξοπλισμένη με:

1. Ζυγό μέτρησης.

2. Υψομετρητή.

3. Παχύμετρο.

4. Προπλάσματα τροφίμων.
5. Λιπομετρητή.

6. Ηλεκτρικό Υπολογιστή.

7. Μανόμετρο.

