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Αριθμός Εισερχομένου εγγράφου …………

Ημερομηνία ………….
Αίτηση επιλεγέντος  για συμμετοχή στο πρόγραμμα κατάρτισης με τίτλο   «ΒΑΣΙΚΕΣ ΔΕΞΙΟΤΗΤΕΣ ΧΡΗΣΗΣ ΤΠΕ»  στο πλαίσιο του έργου  «Επιχορήγηση με επιταγές κατάρτισης (training voucher) της κατάρτισης και πιστοποίησης ανέργων σε βασικές δεξιότητες χρήσης ΤΠΕ»

Παρακαλούμε συμπληρώστε με ακρίβεια τα παρακάτω στοιχεία.

	ΕΠΩΝΥΜΟ:
	………………………………………………….

	ΟΝΟΜΑ:
	………………………………………………….

	ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ:
	………………………………………………….

	ΗΜ. ΓΕΝΝΗΣΗΣ(αριθμητικώς):
	………………………………………………….

	ΦΥΛΟ:
	ΑΝΔΡΑΣ                         ΓΥΝΑΙΚΑ 

	ΑΡ. ΔΕΛ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ:
	………………………………………………….

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΦΟΡΟΛΟΓΙΚΟΥ ΜΗΤΡΩΟΥ (Α.Φ.Μ):
	………………………………………………….

	Δ.Ο.Υ :
	………………………………………………….

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΗΤΡΩΟΥ ΙΚΑ:                             
	………………………………………………….

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΗΤΡΩΟΥ ΑΜΚΚΑ:
	………………………………………………….

	ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:
	

	
	………………………………………………….

ΟΔΟΣ            ΑΡΙΘΜ.          ΠΟΛΗ              

	ΤΗΛΕΦΩΝΑ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ:
	

	
	………………………………………………….

ΣΤΑΘΕΡΟ                              ΚΙΝΗΤΟ

	Email:
	………………………………………………….

	
	

	ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΗ  ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ:
	1.………………………………………………….

	
	2.………………………………………………….

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΗΝΩΝ ΑΝΕΡΓΙΑΣ:
	

	ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΕΚΔΟΣΗΣ ΚΑΡΤΑΣ ΑΝΕΡΓΙΑΣ (ημερομηνία/μήνας/έτος):
	………………………………………………….


	Τίτλοι Σπουδών:
	

	Τίτλος Σπουδών:
	………………………………………………….

	Εκπαιδευτικό Ίδρυμα - Τμήμα:
	………………………………………………….

	Έτος Κτήσης:
	………………………………………………….

	
	

	Γλωσσομάθεια:
	

	 Γνώση Ξένων Γλωσσών:
	Ναι       Όχι 

	Τίτλος Πτυχίου:


	………………………………………………….

Άριστα      Πολύ καλή      Καλή 

	Τίτλος Πτυχίου:


	………………………………………………….

Άριστα      Πολύ καλή      Καλή 

	
	

	Έχετε εργαστεί στο παρελθόν: 

Αν ΝΑΙ, σημειώστε όλες τις θέσεις εργασίας που έχετε απασχοληθεί (και την άτυπη απασχόληση) ξεκινώντας από την πιο πρόσφατη)
	Ναι       Όχι 

	Ειδικότητα/Θέση εργασίας:
	1. ………………………………………………….

	
	2. ………………………………………………….

	Επιχείρηση (αναφέρατε δραστηριότητα)
	1. ………………………………………………….

	
	2. ………………………………………………….

	Χρονική περίοδος:
	1. ………………………………………………….

	
	2. ………………………………………………….

	Λόγος διακοπής:
	1. ………………………………………………….

	
	2. ………………………………………………….


Συνημμένα καταθέτω τα παρακάτω απαιτούμενα δικαιολογητικά:
	1. Φωτοτυπία Δελτίου Αστυνομικής Ταυτότητας ή Φωτοτυπία Διαβατηρίου

	2. Φωτοτυπία κάρτα ανεργίας 

	3. Επιταγή  κατάρτισης 


ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ

Δηλώνω ότι τα στοιχεία της αίτησης μου είναι ακριβή και αληθή. Σε περίπτωση ανακρίβειας γνωρίζω ότι θα  έχω τις συνέπειες που προβλέπονται από τις διατάξεις του Ν. 1599/1986. 

……………………….                                                              ……………

Υπογραφή Υποψηφίου                                                    Ημερομηνία









ΚΕΚ Περιφέρειας Κεντρικής Μακεδονίας - Περιφερειακής Ενότητας Σερρών ΑΕ


 Κεντρική δομή


ΜΕΛΕΝΙΚΙΤΣΙ ΣΕΡΡΩΝ


ΤΗΛ 2321099207


ΦΑΞ 2321051861 


Γραφεία Επικοινωνίας & Ενημέρωσης


Σέρρες, Υψηλάντου 4 3ος Όροφος


ΤΗΛ 2321023640


ΦΑΧ 2321051861 ΚΩΔ ΕΚΕΠΙΣ 1210938


Website : �HYPERLINK "www.kekpkm.gr"��www.kekpkm.gr�


E-mail : �HYPERLINK "mailto:info@kekpkm.gr"�info@kekpkm.gr�

















