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ΕΝΤΥΠΟ ΑΙΤΗΣΗΣ ΠΡΟΣΛΗΨΗΣ 
 

 

ΠΡΟΣΟΧΗ:  (1) Όλα τα πεδία µε αστερίσκο (*) συµπληρώνονται ΥΠΟΧΡΕΩΤΙΚΑ.  Η µη συµπλήρωσή τους συνιστά 

λόγο ακύρωσης της αίτησης 

                 (2) Για την ακρίβεια των στοιχείων αποκλειστική ευθύνη φέρει ο/η  υποψήφιος/α 

 (3) Η µη συµπλήρωση στοιχείων θα θεωρηθεί ως έλλειψη αυτών  

 
ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ (συµπληρώστε µε κεφαλαία)  
Επώνυµο 

(*) :  

Όνοµα 
(*) :  

Όνοµα πατρός 
(*) :  

Επώνυµο και όνοµα µητέρας 
(*) :  

Ηµεροµηνία γέννησης 
(*) 

(ηµέρα / µήνας / έτος) :  

Στοιχεία ∆ελτίου ταυτότητας 
(*) : Αριθµός:                   Εκδ. αρχή:                     Ηµ. έκδοσης: 

Στοιχεία ∆ιαβατηρίου : Αριθµός:                   Ηµ. έκδοσης: Υπηκοότητα: 

Οικογενειακή Κατάσταση 
(*) :  

Αριθµός προστατευόµενων 
τέκνων 

:  

Στρατιωτικές υποχρεώσεις 
(για τους άνδρες υποψήφιους) 

(*) : Εκπληρωµένες  
Μη υπόχρεος 
µε νόµιµη 
απαλλαγή 

 
Ηµ/νία απολύσεως 
/απαλλαγής 

 

Αριθµός λογαριασµού τραπέζης :    Τράπεζα: 

  

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ 
 

   

∆ιεύθυνση µόνιµης κατοικίας 
(*) 

(οδός, αριθµός, περιοχή, ΤΚ) 
:     

Τηλέφωνα επικοινωνίας 
(*) 

(σταθερό, κινητό) 
:    

Ηλεκτρονική ∆ιεύθυνση (e-mail) :   

 
 
ΣΠΟΥ∆ΕΣ (αναφέρατε έτος απόκτησης τίτλων, εκπαιδευτικό ίδρυµα, τίτλους πτυχίων / κατεύθυνση.)  * 

 
ΕΤΟΣ  ΑΠΟΚΤΗΣΗΣ 
ΤΙΤΛΟΥ ΣΠΟΥ∆ΩΝ 

ΕΚΠΑΙ∆ΕΥΤΙΚΟ Ι∆ΡΥΜΑ ΤΙΤΛΟΣ ΣΠΟΥ∆ΩΝ 

�    

    

�    

    

�    
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ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ (αναφέρατε διάστηµα απασχόλησης  -µε ασφαλιστική κάλυψη σε κύρια ασφαλ. ταµεία-, 

επωνυµία εργοδότη, ειδικότητα / αντικείµενο / τίτλο θέσης)* 

 
∆ΙΑΣΤΗΜΑ 

ΑΠΑΣΧΟΛΗΣΗΣ 
ΕΡΓΟ∆ΟΤΗΣ ΕΙ∆ΙΚΟΤΗΤΑ 

�    

    

�    

    

�    

    

�    

 
ΞΕΝΕΣ ΓΛΩΣΣΕΣ * 

 

ΥΠΟΛΟΓΙΣΤΕΣ 

  ΝΑΙ ΟΧΙ 

Η/Υ : ∆εν έχω γνώσεις Η/Υ   

 Έχω εµπειρική γνώση Η/Υ   

 Κατέχω πιστοποιητικό γνώσης Η/Υ   

 
Α∆ΕΙΕΣ  (άδεια οδήγησης, άδειες ασκήσεως επαγγέλµατος και ηµεροµηνία απόκτησης ή άλλες επαγγελµατικές 

πιστοποιήσεις στις ειδικότητες που απαιτούνται) * 

 

 

 

 
ΕΓΓΕΓΡΑΜΜΕΝΟΣ ΣΤΟ ΜΗΤΡΩΟ ΑΝΕΡΓΩΝ ΤΟΥ ΟΑΕ∆ :   ΝΑΙ  /  ΟΧΙ 
 
ΛΗΨΗ ΕΠΙ∆ΟΜΑΤΟΣ ΑΝΕΡΓΙΑΣ :   ΝΑΙ  /  ΟΧΙ 
 
ΠΡΟΣΘΕΤΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ (σώµα στράτευσης, κλπ)  

 

 

 

 

ΠΡΟΣΚΟΜΙΖΟΝΤΑΙ:  

� ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ∆ΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ 
� ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ∆ΙΑΒΑΤΗΡΙΟΥ ΚΑΙ Α∆ΕΙΑ ∆ΙΑΜΟΝΗΣ ΓΙΑ ΕΞΑΡΤΗΜΕΝΗ ΕΡΓΑΣΙΑ 
� ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΗΣ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗΣ 
� ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΠΡΟΫΠΗΡΕΣΙΑΣ 
� ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΑΜΚΑ 
� ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΒΕΒΑΙΩΣΗΣ ΑΠΟΓΡΑΦΗΣ ΑΜΕΣΑ ΑΣΦΑΛΙΣΜΕΝΟΥ ΣΤΟ ΙΚΑ 

 
   Ο / Η   ΑΙΤΩΝ / ΟΥΣΑ 

(υπογραφή) 

 

 

                                                                      ________________________________ 
       Ηµεροµηνία :    /   / 201 

ΑΓΓΛΙΚΑ :  ΝΑΙ ΟΧΙ 

 Κάτοχος διπλώµατος First Certificate in English (F.C.E.)    


