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	Α Ι Τ Η Σ Η
ΕΠΩΝΥΜΟ
:  .....................................................
ΟΝΟΜΑ
: ......................................................
ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ
: ......................................................
ΜΗΤΡΩΝΥΜΟ
: ......................................................
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ
: ......................................................


......................................................
ΤΑΧ. ΚΩΔ.
: ...................................
ΤΗΛΕΦΩΝΟ
: ...................................
(σταθ. & κιν)
: ...................................
E-MAIL
: ...................................
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ
: ...................................
ΗΜΕΡ. ΕΚΔ.
: ...................................
ΕΚΔ. ΑΡΧΗ
: ...................................
Θεσσαλονίκη     ................................. 2019

	ΠΡΟΣ

ΤΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΤΟΥ …………………….




Ε ν τ α ύ θ α
Σας υποβάλλω αίτηση υποψηφιότητας με συνημμένα τα απαιτούμενα από την Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος σχετικά δικαιολογητικά, προκειμένου να συμμετάσχω στη διαδικασία επιλογής της κάτωθι θέσης:


Αριθμός Εξωτερικών Συνεργατών: (……) (Κωδ.θέσης ……….)
Συνημμένα υποβάλλω:

1) ......................................................................

2) ......................................................................

3) ......................................................................

4) ......................................................................

5) ......................................................................

6) ......................................................................

7) ......................................................................

8) ......................................................................

Ο/Η   ΑΙΤ............

......................................

(υπογραφή)


ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ……………………………





ΗΜΕΡ. _____________________


ΑΡ. ΠΡΩΤ. __________________








