
ΠΡΟΣ  ΤΗΝ   Ε.Β.Ζ.  /Α.Ε………………………………………………………….

ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ ………………………………………………………………………

ΑΙΤΗΣΗ – ΥΠΕΥΘΥΝΗ  ΔΗΛΩΣΗ  ΥΠΟΨΗΦΙΟΥ  ΓΙΑ  ΠΡΟΣΛΗΨΗ  ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ

ΜΕ  ΣΧΕΣΗ  ΕΡΓΑΣΙΑΣ  ΙΔΙΩΤΙΚΟΥ  ΔΙΚΑΙΟΥ  ΑΟΡΙΣΤΟΥ  ΧΡΟΝΟΥ
ΣΤΟΙΧΕΙΑ  ΥΠΟΨΗΦΙΟΥ : 

	1. ΕΠΩΝΥΜΟ : (Κεφαλαία) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	2. ΟΝΟΜΑ: (Κεφαλαία) 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	3.  ΟΝΟΜΑ  ΠΑΤΕΡΑ:  
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	4.ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ: 
	
	
	
	
	
	
	
	


                                                (κεφαλαία)                                                                        (κεφαλαία)

	  ΟΝΟΜΑ  ΣΥΖΥΓΟΥ :  
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	5. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ  ΓΕΝΝΗΣΗΣ  (ημέρα, μήνας, έτος)         
	
	
	
	
	
	
	


	6.  ΑΡΙΘΜ. ΔΕΛΤΙΟΥ ΑΣΤ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ: 
	
	
	
	
	
	
	
	ΑΡ.ΒΙΒΛ.ΙΚΑ: 
	
	
	
	
	
	
	


7.ΜΟΝΙΜΗ  ΚΑΤΟΙΚΙΑ : οδός …………………………… αριθμός ………..πόλη (δήμος ή κοινότητα)…………………………..

	Τ.Κ. …………………….
	Επαρχία : ……………………………………..
	Νομός : ……………………

	
	
	


Τηλέφωνα για επικοινωνία : ………………………………………………………………………………………………

8. ΦΥΛΟ :  1.               ANΔΡΑΣ                      2.                 ΓΥΝΑΙΚΑ : 

	9. ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ :
	1.
	
	ΕΓΓΑΜΟΣ(-Η)
	2. 
	
	ΑΓΑΜΟΣ (-Η)
	3. 
	
	ΣΕ  ΧΗΡΕΙΑ


	
	4.
	
	ΔΙΑΖΕΥΓΜΕΝΟΣ (-Η)
	
	5.
	
	ΕΓΓΑΜΟΣ  (-Η) ΣΕ ΔΙΑΣΤΑΣΗ ΜΕ ΠΑΙΔΙΑ


	10.  Δ.Ο.Υ.  …………………………………………
	ΑΡ. Φ. Μ :
	
	
	
	
	
	
	


 11. ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ  ΥΓΕΙΑΣ : Υγεία  και   αρτιμέλεια για ικανότητα προς εργασία

                                                     στην ειδικότητα  ……………………………………………………………

12. ΣΠΟΥΔΕΣ  ΚΑΙ  ΓΝΩΣΕΙΣ : 

      Τίτλος  σπουδών : ………………………………………………………………………………………….

      Βαθμός : …………………………………………………………………………………………………….

      Ξένες  γλώσσες : …………………………………………………………………………………………….

      Γνώση  Η/Υ : ………………………………………………………………………………………………..

13. ΠΡΟΫΠΗΡΕΣΙΑ  ΣΤΗΝ  ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ : ………………………………………………………………

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

14. ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΕΣ  ΑΔΕΙΕΣ : …………………………………………………………………………

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

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

15.  Δεν  υπάρχει κώλυμα πρόσληψης από αυτά που ορίζονται στα άρθρα  8,   9  και   10    του

       Υπαλληλικού  Κώδικα  (Ν. 2683/1999)

                                                                                         Ημερομηνία   ……………………………….

Ο    ΠΑΡΑΛΑΒΩΝ                                                                       Ο – Η   ΥΠΟΨΗΦΙΟΣ

    ΤΗΝ ΑΙΤΗΣΗ

    Υπογραφή                                                                                           Υπογραφή

ΔΕΝ  ΕΠΙΚΟΛΛΑΤΑΙ


ΧΑΡΤΟΣΗΜΟ


























