
          Ονοματεπώνυμο / Όνομα επιχείρησης  

                                                                 ….……………………………………… 

Α.Δ.Τ / Αρ. Εγγραφής Εταιρείας      

……………………………………… 

Αρ. Αίτησης Καθεστώτος 1.5.1 

…………………………………… 

Ημερομηνία 

……………………………………. 
 
Προϊσταμένη Τομέα  
Εξουσιοδότησης Πληρωμών  
Τμήματος Γεωργίας 
 

ΜΕΤΡΟ 1.5 – ΚΑΘΕΣΤΩΣ 1.5.1 Β’ ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ 
3η Προκήρυξη – Έτος 2014 

 
 Επενδύσεις στις γεωργικές και κτηνοτροφικές εκμεταλλεύσεις 

 
ΔΕΣΜΕΥΣΗ ΙΒΑΝ 

 
Με την παρούσα επιστολή και με βάση τα μέτρα διευκόλυνσης υλοποίησης 
του Καθεστώτος 1.5.1 (Β’ Κατηγορία) υποβάλλω το συνημμένο έντυπο για 
λογαριασμό της ως άνω επιχείρησης (αν πρόκειται για νομικό πρόσωπο), 
στο πλαίσιο της 3ης Προκήρυξης του Καθεστώτος 1.5.1 (Β’ Κατηγορία) 
«Επενδύσεις στις γεωργικές και κτηνοτροφικές εκμεταλλεύσεις».  
 
Είναι εις γνώση μου ότι πρέπει να τηρήσω όλες τις διαδικασίες που 
προνοούνται από το Καθεστώς και πως δεν μπορώ να αλλάξω τον αριθμό 
ΙΒΑΝ μου για το συγκεκριμένο Καθεστώς με κανένα τρόπο χωρίς την πρότερη 
συμφωνία του Χρηματοπιστωτικού Ιδρύματος που υπογράφει το συνημμένο 
και του Τομέα Εξουσιοδότησης Πληρωμών του Τμήματος Γεωργίας.   
 
 
 
………………………………………… 
 
Υπογραφή αιτητή / νόμιμου εκπροσώπου εταιρείας και σφραγίδα εταιρείας 
(αν πρόκειται για νομικό πρόσωπο) 
 
 
………………………………………….. 
 
Ονοματεπώνυμο αιτητή / νόμιμου εκπροσώπου εταιρείας (αν πρόκειται για 
νομικό πρόσωπο) 
 
 



 
Ημερομηνία:____/_____/_____ 
 
Προς: Κυπριακό Οργανισμό Αγροτικών Πληρωμών   
 

ΔΕΣΜΕΥΣΗ ΑΙΤΗΤΗ ΓΙΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΤΡΑΠΕΖΙΚΟΥ ΛΟΓΑΡΙΑΣΜΟΥ 
ΚΑΘΕΣΤΩΣ 1.5.1 – Β’ ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ 

 
Αναφορικά με το πιο πάνω θέμα σας ενημερώνω ότι οποιοδήποτε έμβασμα, 
που θα γίνει και θα αφορά την αίτηση μου με αριθμό ……………………. στο 
Καθεστώς 1.5.1 – Β’ Κατηγορία (Προκήρυξη 2014), θα πρέπει να γίνει στον 
πιο κάτω λογαριασμό και μόνο. Τα στοιχεία του συγκεκριμένου τραπεζικού 
μου λογαριασμού έχουν ως εξής: 
 
Τράπεζα:___________________________________ 

Παράρτημα:_________________________________ 

Αριθμός ΙΒΑΝ:  

C Y                                 

 
Παρακαλώ όπως από σήμερα όλες οι πληρωμές για το συγκεκριμένο 
Καθεστώς να αποστέλλονται στον πιο πάνω λογαριασμό και μόνο. 
 
Μετά τιμής 
 
………………………………………… 
 
Υπογραφή αιτητή / νόμιμου εκπροσώπου εταιρείας και σφραγίδα εταιρείας 
(αν πρόκειται για νομικό πρόσωπο) 
 
………………………………………….. 
Ονοματεπώνυμο αιτητή / νόμιμου εκπροσώπου εταιρείας (αν πρόκειται για 
νομικό πρόσωπο) 
 
Σημείωστε ότι το παρόν έντυπο για να γίνει απόδεκτό πρέπει απαραίτητα να 
συνοδεύεται από έντυπο ΙΒΑΝ που να έχει εκδοθεί από το χρηματοπιστωτικό 
ίδρυμα με το οποίο συνεργάζεστε, στο οποίο και να επιβεβαιώνονται τα πιο 
πάνω στοιχεία. 
 
Δήλωση Εκπροσώπου Χρηματοπιστωτικού Ιδρύματος 
 
Επιβεβαιώνω ότι τα πιο πάνω στοιχεία είναι αληθή, ορθά και τα επιθυμητά εκ 
μέρους μας.  

 
 

…………………………... 
Ονοματεπώνυμο 

 
 

………………………….. 
Υπογραφή 

 
 
 

Σφραγίδα Χρηματοπιστωτικού 



Εκπροσώπου Εκπροσώπου Ιδρύματος 

 
 


