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Φωτογραφία






[bookmark: _GoBack]		Αρ. Πρ.. …………………….
                                                                                        	Σέρρες,……/…………/………..
ΑΙΤΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ 
ως  υπεύθυνος διαχείρισης του Ολοκληρωμένου Συστήματος Τηλεκατάρτισης (Ο.Σ.ΤΚ.),  του Ολοκληρωμένου Συστήματος  Συμβουλευτικής (Ο.Σ.Σ.)  και της ιστοσελίδας του ΚΕΔΙΒΙΜ στο πλαίσιο του έργου Κατάρτιση και πιστοποίηση δεξιοτήτων και επαγγελματικών προσόντων ανέργων στην εγκεκριμένη περιοχή εφαρμογής ΤΑΠΤΟΚ/ΠΑΑ/ΕΠΑΛΘ στην Ημαθία» και «Κατάρτιση απασχολουμένων στην εγκεκριμένη περιοχή εφαρμογής ΤΑΠΤΟΚ/ΠΑΑ/ΕΠΑΛΘ στην Ημαθία»

	1. Προσωπικά στοιχεία 
	3.Ειδικότητα 

	Επώνυμο :……….………………..
	Πτυχίο:……………………………………………………

	Όνομα :…………………………..………………………….
	Μεταπτυχιακό :……………………………………………………

	Όνομα πατρός : .………….……………………………..
	

	Όνομα μητρός:…………………………………………….
	Συνημμένα καταθέτω τα παρακάτω απαιτούμενα δικαιολογητικά για τη συμμετοχή μου στην πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος

	Ημ/νία Γέννησης :…………………………………………
	

	Α.Δ.Τ. :…………………………………………………………
	1.

	
	2.

	Α.Φ.Μ :………………………………………………………..
	3.

	Δ.Ο.Υ :……………………………………………………….
	

	Α.Μ.ΙΚΑ :…………………………………………………….
	

	Α.Μ.Κ.Α :……………………………………………………..
	

	Ασφαλισμένος πριν το 1993 󠆩󠆩  μετά το 1993  󠆩󠆩
	

	Βασικός Φορέας Ασφάλισης:……………………….
	

	ΕΓΓΑΜΟΣ/Η: ΝΑΙ ΟΧΙ Αρ. Παιδιών:……………….
	

	ΙΒΑΝ: …………………………………………………………..
	

	Τράπεζα: ………………………………………………………
	

	2. Στοιχεία Επικοινωνίας 
	

	Οδός & αριθμός :………………………………………….
	

	Πόλη :…………………………….……………………………
	

	Τ.Κ.:…………………………………………………………….
	

	Τηλέφωνο οικίας : …….…………………………………
	

	Τηλέφωνο εργασίας : ………………………………….
	Ο Αιτών / Η Αιτούσα

	Κινητό :……………………….………………………………
	

	Ε-mail : ………………………………………………………
	Ονοματεπώνυμο, υπογραφή
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