ΔΗΛΩΣΗ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗΣ
(Διδακτικό έτος …..…… - …..…….)
	
	
	
	
	
	
	
	
	


ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ:
Α.Φ.Μ. :  
Επώνυμο: ………………………………………………………………………………………………..
Όνομα: …………………………………………………………………………………………………….
Όνομα πατέρα: ……………………………………………………………………………………….
Διεύθυνση κατοικίας    Οδός: ………………………………………………….  Αριθμός: ………….
                                          Πόλη : ……………………………………………….. Τ.Κ.: ………………….
Τηλέφωνο: ……………………………………………………………… Kιν: ………………………………………
Οικογενειακή κατάσταση (συμπληρώστε με ένα  Χ)
	Έγγαμος-η
	

	Άγαμος-η
	

	Διαζευγμένος-η
	



	Παιδιά
	Ηλικία

	1
	

	2
	

	3
	

	4
	


Προϋπηρεσία: ………. Έτη……… μήνες ……… ημέρες
	ΣΕΙΡΑ ΠΡΟΤΙΜΗΣΗΣ
	ΣΧΟΛΕΙΑ ΠΡΟΤΙΜΗΣΗΣ

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


                                                                                                                                            Βόλος …………
                                                                                                                                    Ο Δηλών/ η Δηλούσα 
Σημείωση : Να αποσταλεί έως 12.30 η ώρα σήμερα Τετάρτη 25-11-2020
