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NOESIS

KENTPO AIAAOZHS ETTISTHMON
& MOYZEIO TEXNOAOTIAZ







	Α Ι Τ Η Σ Η
ΕΠΩΝΥΜΟ: .....................................................
ΟΝΟΜΑ:.........................................................
ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ: .................................................
ΜΗΤΡΩΝΥΜΟ: .................................................
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ: ...................................................
ΤΑΧ. ΚΩΔ.: ....................................................
ΤΗΛΕΦΩΝΟ: ...................................................
E-MAIL: .........................................................
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ
ΑΡΙΘΜΟΣ: .....................................................
ΗΜΕΡ. ΕΚΔ.: ..................................................
ΕΚΔ. ΑΡΧΗ: ....................................................
Θεσσαλονίκη     .........../........./2015

	ΠΡΟΣ
ΚΕΝΤΡΟ ΔΙΑΔΟΣΗΣ ΕΠΙΣΤΗΜΩΝ ΚΑΙ ΜΟΥΣΕΙΟ ΤΕΧΝΟΛΟΓΙΑΣ
Σας υποβάλλω αίτηση υποψηφιότητας με συνημμένα τα απαιτούμενα από την Πρόσκληση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος  (ΑΔΑ: ΩΞ9ΜΟΞ2Ξ-ΝΙΕ και αρ. πρωτ. 100/15-10/6/15) σχετικά δικαιολογητικά, προκειμένου να συμμετάσχω στη διαδικασία επιλογής των κάτωθι θέσεων:


Κωδικός Θέσης: 
Συνημμένα υποβάλλω:

1) ...............................................................
2) ...............................................................
3) ...............................................................
4) ...............................................................
5) ...............................................................
6) ...............................................................
7) ...............................................................
Ο/Η   ΑΙΤ............
......................................
(υπογραφή)


