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ΑΙΤΗΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ Erasmus+
ΤΙΤΛΟΣ ΣΧΕΔΙΟΥ: «Διαχείριση πολεοδομικών και χωροταξικών δεδομένων  με GIS »
ΚΩΔΙΚΟΣ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ:  2017-1-EL01-KA102-035699.
ΧΩΡΑ ΠΡΟΟΡΙΣΜΟΥ: ITAΛΙΑ 
ΔΙΑΡΚΕΙΑ ΣΧΕΔΙΟΥ: 15 ΗΜΕΡΕΣ ( 16/4/2018 έως και 30/4/2018)
ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ
	ΕΠΩΝΥΜΟ:
	

	ΟΝΟΜΑ:
	

	ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ:
	

	ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΕΡΑΣ: 
	

	ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ:
	                             ΠΟΛΗ:              Τ.Κ.:

	ΤΗΛΕΦΩΝΟ:
	

	Email:
	

	ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: 
	

	ΑΡ. ΔΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ Ή ΔΙΑΒΑΤΗΡΙΟΥ:
	                        ΑΡΧΗ ΕΚΔΟΣΗΣ:

	ΑΜΚΑ:
	

	ΥΠΗΚΟΟΤΗΤΑ: 
	

	ΑΦΜ / ΔΟΥ:
	


ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗ ΚΑΙ ΚΑΤΑΡΤΙΣΗ 
	ΤΑΞΗ:

ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ:
	

	ΒΑΘΜΟΣ ΠΡΟΗΓΟΥΜΕΝΗΣ ΤΑΞΗΣ: 
	


ΓΝΩΣΗ ΞΕΝΩΝ ΓΛΩΣΣΩΝ 
	ΓΛΩΣΣΑ
	ΠΤΥΧΙΟ 
	ΕΠΙΠΕΔΟ 

	
	
	ΜΕΤΡΙΟ 
	ΚΑΛΟ 
	ΑΡΙΣΤΟ 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


ΔΕΞΙΟΤΗΤΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΚΗΣ 
	ΦΟΡΕΑΣ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΣΗΣ 
	ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΑ / ΕΝΟΤΗΤΕΣ 
	ΕΠΙΠΕΔΟ 

	
	
	ΜΕΤΡΙΟ 
	ΚΑΛΟ 
	ΑΡΙΣΤΟ 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Προς: ……………………… 

Δηλώνω Υπεύθυνα ότι:
Ι.  Όλα  τα στοιχεία  που αναφέρω στην παρούσα  αίτηση είναι αληθή.
ΙΙ. Τα φωτοτυπηµένα   συνοδευτικά έγγραφα είναι ακριβή αντίγραφα  των πρωτοτύπων.
ΙΙΙ. Γνωρίζω και αποδέχοµαι ότι τα στοιχεία µου, τα οποία αναφέρονται στην παρούσα  Αίτηση, θα χρησιμοποιηθούν µε αποκλειστικό σκοπό τη διευκόλυνση της διαχείρισης και παρακολούθησης  του Σχεδίου. 
ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ (υποχρεωτικά):
· Αίτηση συµµετοχής, 
· Αντίγραφο Αποδεικτικού Στοιχείου Ταυτότητας,
· Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 1599/86 με το γνήσιο της υπογραφής, 
· Δήλωση γονέα ή κηδεμόνα.  
Ηµεροµηνία: ……/……/………
	Ο/Η αιτών/ούσα (Ονοµατεπώνυµο)
	Υπογραφή

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