	ΑΙΤΗΣΗ

υποψηφίου/ιας

	ΠΡΟΣ

ΔΗΜΟΣ ΑΓΡΑΦΩΝ
      Τμήμα Διοικητικών Υπηρεσιών
   Γραφείο Ανθρώπινου Δυναμικού &         
             Διοικητικής Μέριμνας 
                        e-mail: a.sverdila@0594.syzefxis.gov.gr

	Ονοματεπώνυμο
	

	Πατρώνυμο
	
	Μητρώνυμο
	

	Έγγαμος /η
	
	Άγαμος/η
	
	Διαζευγμένος/η
	

	Αριθμός Τέκνων
	

	Κάτοικος
	Οδός
	
	Αριθμ.
	

	
	Πόλη
	
	Τ.Κ
	

	Αριθμός Δελτίου
Ταυτότητας ΑΔΤ
	
	Αστυνομική Αρχή
έκδοσης ΑΔΤ
	
	Ημερομηνίας έκδοσης
ΑΔΤ

	ΑΦΜ
	
	Δ.Ο.Υ
	

	ΑΜΚΑ
	
	Αριθμός Μητρώου ΙΚΑ
	

	Τηλέφωνο
	
	Κινητό
	

	E-mail
	


Σας υποβάλλω αίτηση για την αριθμ. 9631/24-11-2023 ανακοίνωση πρόσληψης προσωπικού με σύμβαση Ι.Δ.Ο.Χ. και σας παρακαλώ να την κάνετε δεκτή.

	
Κωδικός Θέσης
	
Κατηγορία / κλάδος / ειδικότητα
	Θέση για την οποία ενδιαφέρομαι

	101
	ΔΕ Χειριστών Μηχανημάτων έργου 
	

	
ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΣΥΝΗΜΜΕΝΩΝ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ

	Φωτοαντίγραφο αστυνομικής ταυτότητας
	

	Φωτοαντίγραφο τίτλου σπουδών (ανάλογα με τον κωδικό θέσης)
	

	Φωτοαντίγραφο άδειας άσκησης επαγγέλματος (ανάλογα με τον κωδικό θέσης)
	

	Φωτοαντίγραφο άδειας οδήγησης (ανάλογα με τον κωδικό θέσης)
	

	Υπεύθυνη Δήλωση
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ
Δηλώνω υπεύθυνα ότι έχω τα απαιτούμενα γενικά προσόντα, όπως ορίζονται στην αριθμ. 9631/24-11-2023 ανακοίνωση και δεν έχω κώλυμα πρόσληψης του ν.3528/2007 (Υπαλληλικός Κώδικας) 

	Ο /Η ΑΙΤ……..



ΟΝΟΜΑ ΚΑΙ ΕΠΩΝΥΜΟ



