
ΑΙΤΗΣΗ
ΓΙΑ ΠΡΟΣΛΗΨΗ

ΩΡΟΜΙΣΘΙΩΝ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΩΝ ΓΙΑ ΤΗΝ
ΔΙΔΑΣΚΑΛΙΑ ΤΗΣ ΤΟΥΡΚΙΚΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ ΣΕ 

ΣΧΟΛΙΚΕΣ ΜΟΝΑΔΕΣ ΤΗΣ
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗΣ ΔΕΥΤΕΡΟΒΑΘΜΙΑΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ 

ΡΟΔΟΠΗΣ
(Σύμφωνα με την υπ’ αρ. 106414/Δ2/31-8-2010 ΥΑ – ΦΕΚ 

1502 τ. Β΄/6-9-2010 )

Α. ΑΤΟΜΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ

Επώνυμο: ……………………………………

Όνομα: ……………………………………

Όνομα Πατρός: ……………………………………

Όνομα Μητρός: ……………………………………

ΑΔΤ/Διαβατηρίου: ……………………………………

Ημ/νία Έκδοσης: …………………………………… 

Υπηκοότητα: ……………………………………

Δ/νση Οικίας: ……………………………………

Τ.Κ.: ……………………………………

Πόλη: ……………………………………

Περιοχή: ……………………………………

Τηλ. Οικίας: ……………………………………

Κινητό: ……………………………………

Φύλο: Άνδρας □ Γυναίκα □
Πιστοποιητικό Στρατού □ Πολύτεκνος □
Ομόζυγος Μεσογειακή Αναιμία □
Σκλήρυνση κατά πλάκας □

Β. Στοιχεία Σπουδών – Τίτλοι

Πτυχίο Εσωτερικού □ Πτυχίο Εξωτερικού □
Απολυτήριο Λυκείου Χώρας Ε.Ε. □
Ή Βεβαίωση Χώρας εκτός Ε.Ε. □
Ελληνομάθειας □

Βασικός Τίτλος Σπουδών:
…………………………………………

(Σχολής/Τμήματος) ……………………………….

Ημεροχρονολογία κτήσης πτυχίου : ….. 
Βαθμός πτυχίου: ………….

Μεταπτυχιακό □
Βασικός Τίτλος Σπουδών:………………………………
(Σχολής/Τμήματος) …………………………………….

Διδακτορικό □
Βασικός Τίτλος Σπουδών:………………………………
(Σχολής/Τμήματος) …………………………………….

Αρ. Πρωτοκόλλου: …………………………

Ημ/νία:
…………………………

ΠΡΟΣ
Δ.Δ.Ε. ΡΟΔΟΠΗΣ

Παρακαλώ να με συμπεριλάβετε στον πίνακα των 

υποψηφίων  για  πρόσληψη  ωρομισθίων 

εκπαιδευτικών  για  τη  διδασκαλία  της  Τουρκικής 

Γλώσσας  στις  σχολικές  μονάδες  της  Διεύθυνσης 

Δευτεροβάθμιας  Εκπαίδευσης  Ροδόπης,  σύμφωνα 

με τα αναφερόμενα στην υπ’ αρ. 106414/Δ2/31-8-

2010 Υ.Α. – ΦΕΚ 1502 τ.Β΄/6-9-2010

Συνημμένα υποβάλω: (Σύνολο Σελίδων ………)
 Αντίγραφο Δελτίου Ταυτότητας ή Διαβατηρίου

□
 Επικυρωμένο Αντίγραφο Βασικού Πτυχίου

□
 Επικυρωμένο Αντίγραφο Μεταπτυχιακού

□
 Επικυρωμένο Αντίγραφο Διδακτορικού

□
 Βεβαιώσεις ΔΙΚΑΤΣΑ/ΔΟΑΤΑΠ

□
(Ξένοι Τίτλοι Σπουδών)

 Απολυτήριο Λυκείου ή Πιστοποιητικό 
Ελληνομάθειας □
 Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης και 
Πιστοποιητικό Συνομοσπονδίας Πολυτέκνων 
(Πολύτεκνοι) □
 Πιστοποιητικό Πρωτοβάθμιας Υγειονομικής 
Επιτροπής (Σκλήρυνση, Ομόζυγος Μεσογειακή 
Αναιμία) □
 Άλλο ……………………………………………

…………………………………………………

Κομοτηνή, ………../…………./2010

Ο/Η Αιτ……………

………………………………………………………………..
(Ονοματεπώνυμο, υπογραφή)


