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Όνομα της χώρας της ΕΕ+

Διεύθυνση της εθνικής αρχής

Ειδικές πληροφορίες για κάθε χώρα 
της ΕΕ+ σχετικά με τον τρόπο και 
τον τόπο υποβολής του παρόντος 
εντύπου

ΈΝΤΥΠΟ ΕΝΤΟΠΙΣΜΟΎ ΤΗΣ ΟΙΚΟΓΈΝΕΙΑΣ (ΕΝΉΛΙΚΟΣ)

ΓΙΑΤΊ ΜΟΥ ΔΌΘΗΚΕ ΑΥΤΌ ΤΟ ΈΝΤΥΠΟ;

Οι αρχές αυτής της χώρας σάς έδωσαν το παρόν έντυπο (1) επειδή έχετε υποβάλει αίτηση 
διεθνούς προστασίας και είπατε ότι έχετε μέλος της οικογένειας σε κράτος μέλος της Ευρωπαϊκής 
Ένωσης ή σε συνδεδεμένη χώρα (που αναφέρονται ως χώρες της ΕΕ+).

Τα κράτη μέλη της Ευρωπαϊκής Ένωσης είναι το Βέλγιο, η Βουλγαρία, η Τσεχία, η Δανία, η 
Γερμανία, η Εσθονία, η Ιρλανδία, η Ελλάδα, η Ισπανία, η Γαλλία, η Κροατία, η Ιταλία, η Κύπρος, 
η Λετονία, η Λιθουανία, το Λουξεμβούργο, η Ουγγαρία, η Μάλτα, οι Κάτω χώρες, η Αυστρία, 
η Πολωνία, η Πορτογαλία, η Ρουμανία, η Σλοβενία, η Σλοβακία, η Φινλανδία και η Σουηδία Οι 
τέσσερις συνδεδεμένες χώρες είναι η Ισλανδία, το Λιχτενστάιν, η Νορβηγία και η Ελβετία.

Οι πληροφορίες που παρέχετε στο παρόν έντυπο θα βοηθήσουν τις αρχές της χώρας αυτής να 
βρουν τα μέλη της οικογένειάς σας, να δώσουν προτεραιότητα στην υπόθεσή σας και να βρουν 
τη χώρα της ΕΕ+ που θα πρέπει να εξετάσει την αίτησή σας. Δεδομένου ότι έχετε μέλη της 
οικογένειάς σας σε άλλη χώρα της ΕΕ+, η χώρα στην οποία βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς 
σας μπορεί να είναι υπεύθυνη για την εξέταση της αίτησής σας.

Σημαντική επισήμανση. Ενημερώστε τις αρχές εάν χρειάζεστε υποστήριξη για να συμπληρώσετε 
το παρόν έντυπο.

ΓΙΑΤΊ ΜΟΥ ΖΗΤΉΘΗΚΕ ΝΑ ΣΥΜΠΛΗΡΏΣΩ ΤΟ ΠΑΡΌΝ ΈΝΤΥΠΟ;

Οι αρχές της χώρας αυτής πρέπει να γνωρίζουν αν έχετε μέλη της οικογένειάς σας σε 
οποιαδήποτε από τις χώρες της ΕΕ+. Εάν έχετε, η χώρα στην οποία διαμένουν μπορεί να είναι 
υπεύθυνη για τη διεκπεραίωση της αίτησής σας.

Οι αρχές της χώρας αυτής επιθυμούν επίσης να σας βοηθήσουν να επανενωθείτε με τα μέλη της 
οικογένειάς σας στις χώρες της ΕΕ+, εάν θέλετε να είστε μαζί τους. Αν θέλετε να επανενωθείτε 
με το μέλος της οικογένειάς σας, ενημερώστε μας και θα διερευνήσουμε αν αυτό είναι δυνατό 
και θα προσπαθήσουμε να το κάνουμε. Εάν δεν θέλετε να επανενωθείτε, ενημερώστε μας το 
συντομότερο δυνατόν.

(1)	 PDF: BZ-01-25-006-EN-N και Print BZ-01-25-006-EN-C.

Οι χώρες της ΕΕ+ μπορούν να προσθέσουν τις σχετικές λεπτομέρειες 
σχετικά με την υποβολή του παρόντος εντύπου.
Πώς θα πρέπει να υποβληθεί το παρόν έντυπο; Σε ποια διεύθυνση; Έως 
πότε;
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Με ποιον μπορώ να επανενωθώ;

Μπορείτε να επανενωθείτε με μέλος της οικογένειας που διαμένει ήδη σε χώρα της ΕΕ+. Αυτά 
είναι:

•	 ο άνδρας ή η γυναίκα σας — το πρόσωπο αυτό ονομάζεται σύζυγος·
•	 ο άγαμος σύντροφός σας σε σταθερή σχέση (2)·
•	 το παιδί σας κάτω των 18 ετών (3).

Μπορείτε επίσης να επανενωθείτε με ένα άτομο που χρειάζεται τη φροντίδα σας ή με ένα άτομο 
από το οποίο εξαρτάστε για να σας φροντίζει λόγω:

•	 εγκυμοσύνης·
•	 πρόσφατου τοκετού·
•	 σοβαρής ψυχικής ασθένειας·
•	 σοβαρής σωματικής ασθένειας·
•	 σοβαρής αναπηρίας·
•	 σοβαρού ψυχολογικού τραυματισμού·
•	 προχωρημένης ηλικίας.

Το πρόσωπο αυτό μπορεί να είναι:
•	 το τέκνο σας (ανήλικο ή ενήλικο)·
•	 ο αδελφός σας·
•	 ο γονέας σας.

Εάν έχετε μέλος της οικογένειάς σας σε χώρα της ΕΕ+, έχετε τα ακόλουθα δικαιώματα.

•	 Μπορείτε να ζητήσετε πληροφορίες από πρόσωπα και οντότητες που είναι σε θέση να σας 
βοηθήσουν να συμπληρώσετε το παρόν έντυπο.

•	 Μπορείτε να ζητήσετε πληροφορίες σχετικά με εθνικούς, διεθνείς και άλλους σχετικούς 
οργανισμούς που μπορούν να διευκολύνουν τον εντοπισμό και την αναζήτηση των μελών της 
οικογένειάς σας.

•	 Μπορεί να διοργανωθεί συνέντευξη για να καθοριστεί η χώρα ΕΕ+ που είναι αρμόδια για την 
εξέταση της αίτησής σας για διεθνή προστασία, εκτός εάν υπάρχουν λόγοι να παραλειφθεί η 
συνέντευξη.

•	 Μπορείτε να υποβάλετε κάθε πληροφορία που μπορεί να βοηθήσει στην εξακρίβωση της 
παρουσίας μελών της οικογένειας προφορικά ή μέσω εγγράφων.

•	 Μπορείτε να ζητήσετε περισσότερες πληροφορίες σχετικά με την υπόθεσή σας.

ΤΙ ΠΡΈΠΕΙ ΝΑ ΣΥΜΠΕΡΙΛΆΒΩ ΣΕ ΑΥΤΌ ΤΟ ΈΝΤΥΠΟ;

Για να βοηθήσετε τις αρχές της χώρας αυτής να σας επανενώσουν με τα μέλη της οικογένειάς 
σας, πρέπει να μας δώσετε όσο το δυνατόν περισσότερες πληροφορίες σχετικά με αυτά. Αυτές 
περιλαμβάνουν βασικές πληροφορίες σχετικά με το μέλος της οικογένειάς σας ή το πρόσωπο με 
το οποίο έχετε κοινή σχέση εξάρτησης σε χώρα της ΕΕ+, όπως:

•	 τα προσωπικά του στοιχεία·
•	 το πού διαμένει αυτήν τη στιγμή·
•	 τα στοιχεία επικοινωνίας του·

(2)	 Εάν το δίκαιο ή η πρακτική της χώρας της ΕΕ+ αντιμετωπίζει τα άγαμα ζεύγη κατά τρόπο παρόμοιο με τον ισχύοντα για τα 
έγγαμα ζεύγη βάσει του δικαίου περί υπηκόων τρίτων χωρών.

(3)	 Αφορά το βιολογικό σας παιδί ή το υιοθετημένο παιδί σας.
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•	 πληροφορίες σχετικά με το νομικό του καθεστώς στη χώρα αυτή (εάν έχει καθεστώς 
αιτούντος άσυλο, άδεια παραμονής ή είναι πολίτης αυτής της χώρας βάσει προηγούμενου 
καθεστώτος διεθνούς προστασίας)·

•	 τυχόν έγγραφα ή αποδεικτικά στοιχεία που αποδεικνύουν τη σχέση.

Γιατί είναι σημαντικές οι πληροφορίες αυτές;

Όσο περισσότερες πληροφορίες παρέχετε, τόσο πιο εύκολο είναι για τις αρχές αυτής της χώρας 
να επικοινωνήσουν με τις αρχές της χώρας όπου βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς σας, να 
επαληθεύσουν τη σχέση σας και να σας επανενώσουν το συντομότερο δυνατό.

Μπορεί να κληθείτε σε συνέντευξη ή να σας γίνουν συμπληρωματικές ερωτήσεις για 
περισσότερες πληροφορίες σχετικά με τη σχέση σας και το πού βρίσκεται το άτομο.

Μην ανησυχείτε εάν δεν έχετε όλες τις πληροφορίες. Συμπληρώστε όσο το δυνατόν περισσότερες 
πληροφορίες και οι αρχές αυτής της χώρας θα κάνουν το καλύτερο δυνατό για να ξεκινήσουν 
τη διαδικασία. Εάν έχετε οποιαδήποτε έγγραφα, υποβάλετέ τα στις αρχές αυτής της χώρας το 
συντομότερο δυνατό.

ΠΏΣ ΝΑ ΣΥΜΠΛΗΡΏΣΕΤΕ ΑΥΤΌ ΤΟ ΈΝΤΥΠΟ

Στάδιο 1. Συμπληρώστε το μέρος 1 του εντύπου. Με τον τρόπο αυτό συλλέγονται οι προσωπικές 
σας πληροφορίες.

Στάδιο 2. Συμπληρώστε το μέρος ή τα μέρη του εντύπου που αφορούν το μέλος ή τα μέλη της 
οικογένειάς σας για κάθε μέλος της οικογένειας.

•	 Σύζυγος ή σύντροφος σε ελεύθερη ένωση (μέρος 2).
•	 Ανήλικο παιδί (μέρος 3).

Εάν έχετε περισσότερα από ένα παιδιά στις χώρες της ΕΕ+, συμπληρώστε αυτό το τμήμα του 
εντύπου για κάθε παιδί.

•	 Εξαρτώμενο πρόσωπο (μέρος 4).
Συμπληρώστε αυτό το μέρος εάν:
•	 το (ενήλικο) παιδί σας, ο/η αδελφός/-ή σας ή ο γονέας σας εξαρτάται από τη φροντίδα σας 

επειδή βρίσκονται σε ευάλωτη κατάσταση·
•	 βρίσκεστε σε ευάλωτη κατάσταση και εξαρτάστε από τη φροντίδα του παιδιού σας 

(ενηλίκου), του/της αδελφού/-ής σας ή του γονέα σας.

Στάδιο 3. Σχεδιάστε το γενεαλογικό σας δέντρο (μέρος 5) για να υποδείξετε όλα τα μέλη 
της οικογένειας. Αυτό μπορεί να είναι χρήσιμο σε μελλοντικές προσπάθειες εντοπισμού της 
οικογένειας ή στην κατανόηση εάν μπορεί να υπάρχουν άλλα άτομα με τα οποία μπορεί να 
ξεκινήσει η επανένωση.

ΠΟΙΟΣ ΜΠΟΡΕΊ ΝΑ ΜΕ ΒΟΗΘΉΣΕΙ ΝΑ ΣΥΜΠΛΗΡΏΣΩ ΤΟ ΈΝΤΥΠΟ;

Εάν χρειάζεστε υποστήριξη για τη συμπλήρωση του παρόντος εντύπου, συμπεριλαμβανομένης 
της νομικής συνδρομής, μπορείτε να το ζητήσετε. Εάν δεν καταλαβαίνετε κάτι, μπορείτε 
να ζητήσετε βοήθεια από τις αρχές αυτής της χώρας. Μπορείτε να βρείτε περισσότερες 
πληροφορίες σχετικά με την ομάδα νομικών συμβούλων στο ενημερωτικό φυλλάδιο σχετικά με τη 
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διαδικασία προσδιορισμού της ευθύνης. Μπορείτε επίσης να ζητήσετε γλωσσική βοήθεια για να 
συμπληρώσετε το έντυπο.

ΠΏΣ ΜΠΟΡΏ ΝΑ ΕΠΑΝΕΝΩΘΏ ΜΕ ΤΟ ΜΈΛΟΣ ΤΗΣ ΟΙΚΟΓΈΝΕΙΆΣ ΜΟΥ;

•	 Πρώτον, οι αρχές αυτής της χώρας θα εξετάσουν τις πληροφορίες που παρέχετε. Μπορούν 
να σας προσκαλέσουν σε άλλη συνέντευξη.

•	 Εάν είναι δυνατόν, οι αρχές της χώρας αυτής θα στείλουν αίτημα στη χώρα της ΕΕ+ στην 
οποία διαμένει το μέλος της οικογένειάς σας.

Σημαντική επισήμανση. Τόσο εσείς όσο και το μέλος της οικογένειάς σας πρέπει να συμφωνήσετε 
με την επανένωση. Αν κάποιος από εσάς πει «όχι», οι αρχές της χώρας αυτής δεν θα 
προχωρήσουν. Εάν συμφωνήσετε, θα σας ζητηθεί να δώσετε την επίσημη γραπτή συγκατάθεσή 
σας για την επανένωση. Θα πρέπει να υποβάλετε τη συγκατάθεσή σας σε διαφορετικό έντυπο.

•	 Η χώρα στην οποία διαμένει το μέλος της οικογένειάς σας θα εξετάσει την αίτηση και θα 
ελέγξει τα έγγραφα.

•	 Εάν την αποδεχτούν, οι αρχές αυτής της χώρας θα σας μεταφέρουν σε αυτήν τη χώρα για να 
επανενωθείτε με το μέλος της οικογένειάς σας.

Οι αρχές αυτής της χώρας δεν θα σας επανενώσουν με κανένα άτομο παρά τη θέλησή 
σας. Συγκατάθεση σημαίνει ότι και οι δύο συμφωνείτε να εξεταστεί η αίτησή σας για διεθνή 
προστασία στη χώρα όπου διαμένει το μέλος της οικογένειάς σας ή το εξαρτώμενο πρόσωπο. 
Εάν εσείς ή το μέλος της οικογένειάς σας δεν συναινέσετε, οι αρχές της χώρας αυτής δεν θα 
κινήσουν τη διαδικασία επανένωσης. Μπορείτε να ανακαλέσετε τη συγκατάθεσή σας ανά πάσα 
στιγμή πριν από τη λήψη της απόφασης μεταφοράς.

Και στις δύο χώρες, οι υποθέσεις οικογενειακής επανένωσης αντιμετωπίζονται κατά 
προτεραιότητα. Αυτό σημαίνει ότι, εάν μπορεί να κινηθεί η διαδικασία οικογενειακής επανένωσης 
στην περίπτωσή σας, οι αρχές θα την επεξεργαστούν το συντομότερο δυνατό.

Τι πρέπει να γνωρίζετε
•	 Μπορείτε να αλλάξετε γνώμη και να ανακαλέσετε τη συγκατάθεσή σας ανά πάσα στιγμή πριν 

από τη λήψη της απόφασης μεταφοράς.
•	 Δεν χρειάζεται να πληρώσετε κανέναν για να επανενωθείτε με τα μέλη της οικογένειάς σας. 

Οι αρχές θα καλύψουν τα έξοδα.
•	 Οι υποθέσεις οικογενειακής επανένωσης αντιμετωπίζονται κατά προτεραιότητα, οπότε οι 

αρχές θα επεξεργαστούν την υπόθεσή σας το συντομότερο δυνατό.

Τι σημαίνει επανένωση
•	 Η αίτησή σας για διεθνή προστασία θα εξεταστεί στη χώρα όπου διαμένει νόμιμα το μέλος 

της οικογένειάς σας (4).

(4)	 Νόμιμη διαμονή σημαίνει ότι το άτομο πληροί τις προϋποθέσεις εισόδου, παραμονής ή διαμονής σε μια χώρα.

Πληροφορίες ειδικά για κάθε χώρα της ΕΕ+ σχετικά με ΠΡΟΣΩΠΑ και ΦΟΡΕΙΣ που παρέχουν βοήθεια για τη 
συμπλήρωση του υποδείγματος και ΝΟΜΙΚΕΣ ΣΥΜΒΟΥΛΕΣ.
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Η επανένωση δεν σημαίνει ότι θα λάβετε άδεια διαμονής στη χώρα αυτή.

ΔΕΝ ΞΈΡΩ ΠΟΎ ΒΡΊΣΚΕΤΑΙ ΤΟ ΜΈΛΟΣ ΤΗΣ ΟΙΚΟΓΈΝΕΙΆΣ ΜΟΥ. ΜΠΟΡΕΊΤΕ ΝΑ 
ΜΕ ΒΟΗΘΉΣΕΤΕ;

Εάν γνωρίζετε ότι το μέλος της οικογένειάς σας βρίσκεται σε χώρα της ΕΕ+, αλλά δεν είστε 
βέβαιοι πού βρίσκεται, μπορείτε να ζητήσετε υποστήριξη από οργανώσεις οικογενειακής 
ιχνηλάτησης που μπορούν να σας βοηθήσουν να βρείτε το μέλος της οικογένειάς σας. 
Ενημερώστε τις αρχές της χώρας αυτής εάν χρειάζεστε τέτοια υποστήριξη.

ΠΏΣ ΘΑ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΤΟΎΝ ΟΙ ΠΛΗΡΟΦΟΡΊΕΣ ΠΟΥ ΠΑΡΈΧΩ;

Οι πληροφορίες που θα μας δώσετε θεωρούνται εμπιστευτικές. Δεν θα κοινοποιηθούν ποτέ σε 
χώρα που δεν περιλαμβάνεται στον κατάλογο των χωρών της ΕΕ+ (βλ. σελίδα 1 του παρόντος 
εντύπου) ή στη χώρα καταγωγής ή πρώην συνήθους διαμονής της δικής σας ή του μέλους της 
οικογένειάς σας. Οι πληροφορίες θα υποβληθούν με ασφαλή τρόπο μόνο στη χώρα της ΕΕ+ 
στην οποία βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς σας, ώστε οι αρχές της χώρας αυτής να μπορούν 
να καθορίσουν κατά πόσον η σχέση σας πληροί τις προϋποθέσεις για οικογενειακή επανένωση. 
Εάν είναι απαραίτητο, οι αρχές ή οι οργανισμοί μπορούν να επικοινωνήσουν με το μέλος της 
οικογένειάς σας για συμπληρωματικές ερωτήσεις.

Πληροφορίες ειδικά για τις χώρες της ΕΕ+ σχετικά με τις οργανώσεις οικογενειακής ιχνηλάτησης.



ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΣ ΤΗΣ ΕΥΡΩΠΑΪΚΗΣ ΕΝΩΣΗΣ ΓΙΑ ΤΟ ΑΣΥΛΟ ΈΝΤΥΠΟ ΕΝΤΟΠΙΣΜΟΎ ΤΗΣ ΟΙΚΟΓΈΝΕΙΑΣ (ΕΝΉΛΙΚΟΣ) 8

ΜΕΡΟΣ 1. ΠΡΟΣΩΠΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ ΤΟΥ ΑΙΤΟΥΝΤΟΣ
Αριθμός υπόθεσης: 

Όνομα

Επώνυμο

Ηλικία

Φύλο

Ημερομηνία γέννησης (ημέρα/μήνας/
έτος)
Τόπος γέννησης

Ημερομηνία εξόδου από τη χώρα 
καταγωγής
Ιθαγένεια/-ες

Διεύθυνση/κατάλυμα

Στοιχεία επικοινωνίας (διεύθυνση 
ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, 
λογαριασμός στα μέσα κοινωνικής 
δικτύωσης, αριθμός τηλεφώνου)

Επιβεβαιώνω ότι έχω μέλος της οικογένειας που διαμένει σε χώρα της ΕΕ+.
Το μέλος της οικογένειάς μου είναι 
(μπορούν να επιλεγούν πολλαπλές 
επιλογές)

ο/η σύζυγος ή ο/η σύντροφός μου σε ελεύθερη ένωση (μέρος 2)
ανήλικο τέκνο (μέρος 3)
πρόσωπο που εξαρτάται από τη βοήθειά μου ή εξαρτώμαι εγώ από τη 
συνδρομή αυτού του προσώπου (μέρος 4)

Άλλες σχετικές πληροφορίες

Ημερομηνία και υπογραφή του αιτούντος
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ΜΕΡΟΣ 2: ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΣΥΖΥΓΟΥ Ή ΣΥΝΤΡΟΦΟΥ ΣΕ ΕΛΕΥΘΕΡΗ 
ΕΝΩΣΗ
Όνομα

Επώνυμο

Αλλά χρησιμοποιούμενα ονόματα

Ηλικία

Φύλο

Ημερομηνία γέννησης (ημέρα/μήνας/
έτος)
Τόπος γέννησης

Τόπος γάμου ή τόπος σύναψης της 
σχέσης
Ημερομηνία γάμου ή έναρξης της 
σχέσης
Είδος γάμου ή συμβίωσης (μπορούν 
να επιλεγούν περισσότερες από μία 
επιλογές)

θρησκευτική τελετή
καταχώρηση στο ληξιαρχείο
καταχωρημένο σύμφωνο αστικής ένωσης
άλλο (να προσδιοριστεί):

Σημερινή ή τελευταία γνωστή 
τοποθεσία στις χώρες της ΕΕ+ (χώρα, 
πόλη)
Καθεστώς διαμονής του προσώπου στη 
χώρα της ΕΕ+

αιτών διεθνή προστασία
δικαιούχος διεθνούς προστασίας
επί μακρόν διαμένων
διαμένων
πολίτης
άγνωστο

Ημερομηνία εξόδου από τη χώρα 
καταγωγής
ιθαγένεια/-ες

Προσωπικός αριθμός / αριθμός 
υπόθεσης (εάν υπάρχει αναγνωριστικός 
αριθμός στη χώρα της ΕΕ+)
Διεύθυνση/κατάλυμα

Στοιχεία επικοινωνίας (διεύθυνση 
ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, 
λογαριασμός στα μέσα κοινωνικής 
δικτύωσης, αριθμός τηλεφώνου)
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Προθυμία για επανένωση
Θα θέλατε να επανενωθείτε με αυτό το πρόσωπο;

Ναι, θα ήθελα να επανενωθώ.
Στην περίπτωση αυτή, εσείς και το μέλος της οικογένειάς σας θα πρέπει να δώσετε την επίσημη γραπτή 
συγκατάθεσή σας. Η επίσημη συγκατάθεση θα ζητηθεί με διαφορετικό έντυπο.
Όχι, δεν θέλω να επανενωθώ.
Εάν δεν θέλετε να επανενωθείτε, μπορείτε να εξηγήσετε γιατί. Οι πληροφορίες αυτές θα αντιμετωπιστούν ως 
εμπιστευτικές.

Σχετικές πληροφορίες για δυνητικά χαρακτηριστικά ευαλωτότητας ή ανθρωπιστικούς λόγους
Εδώ μπορείτε να αναφέρετε κάθε σχετική πληροφορία που είναι σημαντική για τις αρχές όσον αφορά το μέλος της 
οικογένειάς σας (τυχόν ευαλωτότητες, ειδικές ανάγκες ή ανθρωπιστικοί λόγοι).

Πότε και πού ήταν η τελευταία φορά που είχατε επαφή με το εν λόγω πρόσωπο;

Υπάρχει κάποιος άλλος που θα μπορούσε να γνωρίζει πού βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς σας; Εάν ναι, 
παρακαλούμε δώστε τα στοιχεία επικοινωνίας του. Έχετε επικοινωνήσει με αυτό το πρόσωπο;

Έχετε επικοινωνήσει με άλλους οργανισμούς για να εντοπίσετε αυτό το πρόσωπο; Εάν ναι, αναλύστε 
λεπτομερέστερα (ονομασία του οργανισμού, κατάσταση του εντοπισμού / έκβαση).

Περιγράψτε τα έγγραφα/τα αποδεικτικά στοιχεία που διαθέτετε και αποδεικνύουν τη σχέση.
Για παράδειγμα, πιστοποιητικό γάμου, πιστοποιητικό γέννησης, αντίγραφο εγγράφων ταυτότητας, φωτογραφίες του 
μέλους της οικογένειας, άλλο. Θα σας ζητηθεί να υποβάλετε τα εν λόγω έγγραφα ή τα εν λόγω αποδεικτικά στοιχεία.

Άλλες σχετικές πληροφορίες
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ΜΕΡΟΣ 3. ΠΡΟΣΩΠΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ ΤΟΥ ΑΝΗΛΙΚΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ
Εάν διαθέτετε πολλά παιδιά σε μία ή περισσότερες από τις χώρες της ΕΕ+, πατήστε στο κουμπί «Αντιγραφή 
ενότητας» για να δημιουργήσετε μια νέα ενότητα για κάθε άτομο.
Όνομα

Επώνυμο

Αλλά χρησιμοποιούμενα ονόματα

Ηλικία

Φύλο

Ημερομηνία γέννησης (ημέρα/μήνας/
έτος)
Τόπος γέννησης

Σημερινή ή τελευταία γνωστή 
τοποθεσία στις χώρες της ΕΕ+ (χώρα, 
πόλη)
Καθεστώς διαμονής του προσώπου στη 
χώρα της ΕΕ+

αιτών διεθνή προστασία
δικαιούχος διεθνούς προστασίας
επί μακρόν διαμένων
διαμένων
πολίτης
άγνωστο

Ημερομηνία εξόδου από τη χώρα 
καταγωγής
ιθαγένεια/-ες

Προσωπικός αριθμός / αριθμός 
υπόθεσης (εάν υπάρχει αναγνωριστικός 
αριθμός στη χώρα της ΕΕ+)
Διεύθυνση/κατάλυμα

Στοιχεία επικοινωνίας (διεύθυνση 
ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, 
λογαριασμός στα μέσα κοινωνικής 
δικτύωσης, αριθμός τηλεφώνου)
Στοιχεία επικοινωνίας του επιτρόπου, εάν είναι διαθέσιμα
Όνομα

Επώνυμο

Αριθμός τηλεφώνου

Διεύθυνση ηλεκτρονικού ταχυδρομείου
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Προθυμία για επανένωση
Θα θέλατε να επανενωθείτε με αυτό το πρόσωπο;

Ναι, θα ήθελα να επανενωθώ.
Στην περίπτωση αυτή, εσείς και το μέλος της οικογένειάς σας θα πρέπει να δώσετε την επίσημη γραπτή 
συγκατάθεσή σας. Η επίσημη συγκατάθεση θα ζητηθεί με διαφορετικό έντυπο.
Όχι, δεν θέλω να επανενωθώ.
Εάν δεν θέλετε να επανενωθείτε, μπορείτε να εξηγήσετε γιατί. Οι πληροφορίες αυτές θα αντιμετωπιστούν ως 
εμπιστευτικές.

Σχετικές πληροφορίες για δυνητικά χαρακτηριστικά ευαλωτότητας ή ανθρωπιστικούς λόγους
Μπορείτε να αναφέρετε εδώ κάθε σχετική πληροφορία που είναι σημαντικό να γνωρίζουν οι αρχές σχετικά με το 
μέλος της οικογένειάς σας (τυχόν ευαλωτότητες, ειδικές ανάγκες ή ανθρωπιστικοί λόγοι).

Πότε και πού ήταν η τελευταία φορά που είχατε επαφή με το εν λόγω πρόσωπο;

Υπάρχει κάποιος άλλος που θα μπορούσε να γνωρίζει πού βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς σας; Εάν ναι, 
παρακαλούμε δώστε τα στοιχεία επικοινωνίας του. Έχετε επικοινωνήσει με αυτό το πρόσωπο;

Έχετε επικοινωνήσει με άλλους οργανισμούς για να εντοπίσετε αυτό το πρόσωπο; Εάν ναι, αναλύστε 
λεπτομερέστερα (ονομασία του οργανισμού, κατάσταση του εντοπισμού / έκβαση).

Περιγράψτε τα έγγραφα/τα αποδεικτικά στοιχεία που διαθέτετε και αποδεικνύουν τη σχέση.
Για παράδειγμα, πιστοποιητικό γάμου, πιστοποιητικό γέννησης, αντίγραφο εγγράφων ταυτότητας, φωτογραφίες του 
μέλους της οικογένειας, άλλο. Θα σας ζητηθεί να υποβάλετε τα εν λόγω έγγραφα ή τα εν λόγω αποδεικτικά στοιχεία.

Άλλες σχετικές πληροφορίες
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ΜΕΡΟΣ 4. ΠΡΟΣΩΠΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ ΣΧΕΤΙΚΑ ΜΕ ΕΞΑΡΤΩΜΕΝΟ ΠΡΟΣΩΠΟ
Εάν διαθέτετε περισσότερα από ένα παιδιά, αδέλφια ή γονείς από τους οποίους εξαρτάστε ή που εξαρτώνται από 
εσάς, πατήστε στο κουμπί «Αντιγραφή ενότητας» για να δημιουργήσετε μια νέα ενότητα για κάθε άτομο.
Σχέση με τον αιτούντα παιδί (ενήλικας)

αδελφός/αδελφή
γονέας

Επιλέξτε:
Το πρόσωπο αυτό εξαρτάται από τη βοήθειά μου.
Εξαρτώμαι εγώ από τη βοήθεια του προσώπου αυτού.

Όνομα

Επώνυμο

Αλλά χρησιμοποιούμενα ονόματα

Ηλικία

Φύλο

Ημερομηνία γέννησης (ημέρα/μήνας/
έτος)
Τόπος γέννησης

Είδος σχέσης εξάρτησης (μπορούν 
να επιλεγούν περισσότερες από μία 
επιλογές)

Επιλέξτε τον λόγο για τον οποίο το πρόσωπο αυτό εξαρτάται από τη 
βοήθειά σας ή τον λόγο για τον οποίο εξαρτάστε εσείς από τη βοήθεια του 
προσώπου αυτού:

εγκυμοσύνη
φροντίδα νεογέννητου τέκνου
σοβαρή ψυχική ασθένεια
σοβαρή σωματική ασθένεια
σοβαρή αναπηρία
σοβαρός ψυχολογικός τραυματισμός
προχωρημένη ηλικία
άλλο (να προσδιοριστεί):

Τρέχουσα τοποθεσία στις χώρες της 
ΕΕ+ (χώρα, πόλη)
Καθεστώς διαμονής του προσώπου στη 
χώρα της ΕΕ+

αιτών διεθνή προστασία
δικαιούχος διεθνούς προστασίας
επί μακρόν διαμένων
διαμένων
πολίτης
άγνωστο

Ημερομηνία εξόδου από τη χώρα 
καταγωγής
ιθαγένεια/-ες

Προσωπικός αριθμός / αριθμός 
υπόθεσης (εάν υπάρχει αναγνωριστικός 
αριθμός στη χώρα της ΕΕ+)
Διεύθυνση/κατάλυμα
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Στοιχεία επικοινωνίας (διεύθυνση 
ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, 
λογαριασμός στα μέσα κοινωνικής 
δικτύωσης, αριθμός τηλεφώνου)
Προθυμία για επανένωση
Θα θέλατε να επανενωθείτε με αυτό το πρόσωπο;

Ναι, θα ήθελα να επανενωθώ.
Στην περίπτωση αυτή, εσείς και το μέλος της οικογένειάς σας θα πρέπει να δώσετε την επίσημη γραπτή 
συγκατάθεσή σας. Η επίσημη συγκατάθεση θα ζητηθεί με διαφορετικό έντυπο.
Όχι, δεν θέλω να επανενωθώ.
Εάν δεν θέλετε να επανενωθείτε, μπορείτε να εξηγήσετε γιατί. Οι πληροφορίες αυτές θα αντιμετωπιστούν ως 
εμπιστευτικές.

Σχετικές πληροφορίες για δυνητικά χαρακτηριστικά ευαλωτότητας ή ανθρωπιστικούς λόγους
Μπορείτε να αναφέρετε εδώ κάθε σχετική πληροφορία που είναι σημαντικό να γνωρίζουν οι αρχές σχετικά με το 
μέλος της οικογένειάς σας (τυχόν ευαλωτότητες, ειδικές ανάγκες ή ανθρωπιστικοί λόγοι).

Πότε και πού ήταν η τελευταία φορά που είχατε επαφή με το εν λόγω πρόσωπο;

Υπάρχει κάποιος άλλος που θα μπορούσε να γνωρίζει πού βρίσκεται το μέλος της οικογένειάς σας; Εάν ναι, 
παρακαλούμε δώστε τα στοιχεία επικοινωνίας του. Έχετε επικοινωνήσει με αυτό το πρόσωπο;

Έχετε επικοινωνήσει με άλλους οργανισμούς για να εντοπίσετε αυτό το πρόσωπο; Εάν ναι, αναλύστε 
λεπτομερέστερα (ονομασία του οργανισμού, κατάσταση του εντοπισμού / έκβαση).

Περιγράψτε τα έγγραφα/τα αποδεικτικά στοιχεία που διαθέτετε και αποδεικνύουν τη σχέση.
Για παράδειγμα, πιστοποιητικό γάμου, πιστοποιητικό γέννησης, αντίγραφο εγγράφων ταυτότητας, φωτογραφίες του 
μέλους της οικογένειας, άλλο. Θα σας ζητηθεί να υποβάλετε τα εν λόγω έγγραφα ή τα εν λόγω αποδεικτικά στοιχεία.

Άλλες σχετικές πληροφορίες
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ΜΕΡΟΣ 5. ΓΕΝΕΑΛΟΓΙΚΟ ΔΕΝΤΡΟ (ΠΡΟΑΙΡΕΤΙΚΟ)
Μπορείτε να σχεδιάσετε το γενεαλογικό σας δέντρο στο παρακάτω πλαίσιο. Φροντίστε να αναφέρετε τα μέλη της 
άμεσης οικογένειάς σας. Τα μέλη της άμεσης οικογένειάς σας είναι ο/η σύζυγός σας και το παιδί ή τα παιδιά σας, οι 
γονείς σας και τα αδέλφια σας. Εάν είναι δυνατόν, αναφέρετε σε ποια χώρα διαμένει επί του παρόντος το μέλος της 
οικογένειάς σας. Ένα παράδειγμα του γενεαλογικού σας δένδρου παρουσιάζεται στο παρακάτω σχήμα.

ο πατέρας σας η μητέρα σας

ο αδελφός σας/η αδελφή σας 1 ο αδελφός σας/η αδελφή σας 2 εσείς ο/η σύζυγός σας

το παιδί σας 1

το παιδί σας 2

Εισαγάγετε πληροφορίες σχετικά με τυχόν πρόσθετα μέλη της οικογένειας στην παρούσα ενότητα
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