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	ΣΥΝΤΕΧΝΙΑ ΗΜΙΚΡΑΤΙΚΩΝ, ΔΗΜΟΤΙΚΩΝ ΚΑΙ ΚΟΙΝΟΤΙΚΩΝ ΕΡΓΑΤΟΫΠΑΛΛΗΛΩΝ ΚΥΠΡΟΥ 

----------------------------------------------------------------

THE SEMIGOVERMENT, MUNICIPAL AND LOCAL AUTHORITY WORKERS’ & EMPLOYEES’ TRADE UNION CYPRUS


	Προς ΤΗΝ ΑΡΧΗ ΗΛΕΚΤΡΙΣΜΟΥ ΚΥΠΡΟΥ

Εξουσιοδότηση για αποκοπή από το μισθό μου και καταβολή 

στη ΣΗΔΗΚΕΚ ποσού για το σχέδιο βοηθείας σε περίπτωση 

θανάτου υπαλλήλων  της Αρχής Ηλεκτρισμού Κύπρου

Όνομα: …………………………………………………………………………………………………

Τόπος Εργασίας:…………………………………………Θέση:…………………………………….

Αρ. Υπαλλήλου:……………………………………….. .. Αρ. Ταυτότητας:…………………………

Με την αίτηση μου αυτή εξουσιοδοτώ την Αρχή Ηλεκτρισμού Κύπρου, όπως για τους σκοπούς του 
πιο πάνω Σχεδίου Βοηθείας και με τη σχετική γνωστοποίηση από τη ΣΗΔΗΚΕΚ, αποκόπτει από το μισθό μου και καταβάλλει για λογαριασμό μου στη ΣΗΔΗΚΕΚ, το κατά καιρούς καθορισμένο από τα αρμόδια σώματα της ΣΗΔΗΚΕΚ ποσό. 

Η εξουσιοδότηση μπορεί δε να ακυρωθεί μετά από γραπτή 
ειδοποίηση μου στην Αρχή Ηλεκτρισμού Κύπρου. 

Μετά την παραλαβή της γνωστοποίησης, η εξουσιοδότηση θα ακυρώνεται από την 1η Ιανουαρίου, του χρόνου που ακολουθεί την ημερομηνία της γνωστοποίησης.

Εξυπακούεται ότι η Αρχή δεν φέρει άλλη ευθύνη για την πιο πάνω αποκοπή εκτός από τη 

μεταβίβαση του ανάλογου ποσού προς τη ΣΗΔΗΚΕΚ.

Υπογραφή:……………………………………….. Ημερομηνία:……………………………………

Ημερομηνία που παραλήφθηκε από την ΑΗΚ:…………………………………………………….

Εξουσιοδοτημένος υπάλληλος:………………..……………………………………………………

Αρχέρμου 31-35, Τ.Κ. 21885, Λευκωσία – ΚΥΠΡΟΣ



Τηλ.: 22866400, Φαξ: 22349382

E-mail: peo@cytanet.com.cy
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