Α Ι Τ Η Σ Η

ΕΠΩΝΥΜΟ:………………………….….. 

ΟΝΟΜΑ : ………………………………..
ΟΝ. ΠΑΤΕΡΑ …………………………….
ΟΝ_ ΜΗΤΕΡΑΣ ………………………….
ΥΠΗΚΟΟΣ ………………………………
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: ΟΔΟΣ-ΑΡΙΘ.Τ.Κ.

 …………………………………………….
………………. ……………………………
Α.Δ.Τ. …………………………………………
ΗΜΕΡ ΕΚΔΟΣΗΣ ……………………
Α.Φ.Μ…..…………………………….….
Δ.Ο.Υ. ………………………………..…..

Α.Μ. ΙΚΑ. …………………………..……

Α.Μ.Κ.Α.:………………………………..
ΗΜΕΡ. ΓΕΝ/ΣΗΣ …………………..…..
ΤΟΠΟΣ.: ……………………………..…

ΟΙΚΟΓ. ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ……….….……

ΤΗΛ ………………………………………
…………………………………….
ΘΕΜΑ: Αίτηση για πρόσληψη Συνοδού Απορριμματοφόρου, στο Δήμο Βοΐου
Σιάτιστα……/……/2026
 ΠΡΟΣ

ΤΟ ΔΗΜΟ ΒΟΪΟΥ

Σας παρακαλώ  να με προσλάβετε ως Οδηγό δίμηνης απασχόλησης,  σύμφωνα με την αριθμ. 6947/28-04-2026 ανακοίνωση πρόσληψης του Δήμου Βοΐου.

Συν/να σας υποβάλλω τα παρακάτω δικαιολογητικά:

1.- ΑΔΤ…………………………...
2.-ΕΚΑΘ/ΚΟ ΕΦΟΡΙΑΣ………….
3.-ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΑΜΚΑ ………..…
4.-ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΑΡ.ΜΗΤΡΩΟΥ ΙΚΑ
            Ο/Η  ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ
        ……………………………………
