ΑΙΤΗΣΗ

ΕΠΩΝΥΜΟ :


ΟΝΟΜΑ :


ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ :


ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ : 


ΤΟΠΟΣ ΓΕΝΝΗΣΗΣ : 


ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ : 


ΑΡ. ΜΗΤΡΩΟΥ ΙΚΑ : 


Α.Μ.Κ.Α.: ………………………………....…
Α.Φ.Μ. : 


ΑΡΙΘΜΟΣ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ : 


ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ

ΟΔΟΣ / ΑΡΙΘΜΟΣ:


ΠΟΛΗ :


ΤΑΧΥΔΡΟΜΙΚΟΣ ΚΩΔΙΚΑΣ : 


ΤΗΛ. :



Συνημμένα υποβάλλω τα
παρακάτω δικαιολογητικά :

Φωτοαντίγραφο Δελτίου Ταυτότητας …………………….

Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης ………………

Τίτλος Σπουδών …………………………

Άδεια οδήγησης - ΠΕΙ …………………

Κάρτα ψηφιακού ταχογράφου …………..

Υπεύθυνη Δήλωση …………………
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ΠΡΟΣ 


ΔΗΜΟ ΑΓΡΑΦΩΝ Ν. ΕΥΡΥΤΑΝΙΑΣ


ΤΜΗΜΑ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ


Γραφείο Ανθρώπινου Δυναμικού & Διοικητικής


Μέριμνας





 Υποβάλλω αίτηση για σύναψη σύμβασης εργασίας ιδιωτικού δικαίου ορισμένου χρόνου διάρκειας τεσσάρων  (4) μηνών, με την ειδικότητα:


 (Σημειώστε με  v ή x):


ΥΕ Εργατών Γενικών Καθηκόντων  …………..


ΔΕ Χειριστών Μ.Ε. - Α’ Ομάδας ειδικότητας 1.3 για εκσκαφέα-φορτωτή ……………..


ΥΕ Χειριστών Μ.Ε. τύπου γκρέιντερ ……………..





για την αντιμετώπιση των κατεπειγουσών εποχικών αναγκών (πυροπροστασία) του Δήμου , σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 206 του Ν.3584/2007.





Σημειώστε με  v ή x, δίπλα στα δικαιολογητικά που καταθέτετε.











Ημερομηνία                 ο Αιτών/ούσα





                       


       …………………            [υπογραφή]

















