
ΔΗΛΩΣΗ ΠΡΟΤΙΜΗΣΕΩΝ ΓΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΩΝ ΕΚΠ/ΚΩΝ 
(επέχει θέση Υπεύθυνης Δήλωσης του Ν.1599/86) 

 
 

ΕΠΩΝΥΜΟ  ……………………………………………    ΟΝΟΜΑ ………………………………….   ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ …………………….. 

AMKA …………………………………   Α.Μ. ΙΚΑ …………………………   ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ …………………………….. 
 
ΥΠΟΧΡΕΩΤΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ……………………...      ΣΕΙΡΑ ΣΤΟΝ ΠΙΝΑΚΑ ΤΟΥ Α.Σ.Ε.Π. ..............   ΚΛΑΔΟΣ …………….. 
 
 
ΟΙΚΟΓ. ΚΑΤΑΣΤ.:           ΑΓΑΜΟΣ                   ΕΓΓΑΜΟΣ                ΣΕ ΧΗΡΕΙΑ               ΣΕ ΔΙΑΖΕΥΞΗ 
 
ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΙΔΙΩΝ  ……………          
 
ΕΠΙΔΟΜΑ ΟΑΕΔ (ΑΝ ΝΑΙ, ΑΠΟ ΠΙΑ ΠΕΡΙΟΧΗ ΕΧΕΙ ΔΟΘΕΙ) ………………………………………………………………………… 
 
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ……………………………………………………………….        ΤΗΛ………………………………………………….…….. 
 
ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ ………………………………………………………………………………………....................................................... 

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

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

Δηλώνω ότι επιθυμώ  να τοποθετηθώ  σε μία από τις παρακάτω σχολικές μονάδες: 
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3  13  

4  14  

5  15  

6  16  

7  17  

8  18  

9  19  

10  20  

 
 
 

Ιωάννινα,……………………………..20….. 
 
 
 
 

Ο/Η ΔΗΛ………. 


