Προς το  ΠΥΣΔΕ  Ν. Κοζάνης 

Δ Η Λ Ω Σ Η     Π Ρ Ο Τ Ι Μ Η Σ Η Σ

      
(Συμπληρώστε με την ένδειξη χ την αντίστοιχη περίπτωση)

	Μετά από Μετάθεση
	
	      Για Βελτίωση θέσης
	
	      Για Οριστική τοποθέτηση
	


ΕΠΩΝΥΜΟ ………………………………………...
ΣΧΟΛΕΙΟ ΟΡΓΑΝΙΚΗΣ ……………..……………....
ΟΝΟΜΑ ……………………………………………
Δ/ΝΣΗ Ή ΓΡΑΦ. ΕΚΠ/ΣΗΣ ….…………..........…….
ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ ………………………………….....
Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ …………....…………………….
ΚΛΑΔΟΣ …………………………………………...
ΤΗΛΕΦΩΝΟ ………………………………………….
ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ …………………………..……….....
ΚΙΝΗΤΟ ……………………………….…..………….
ΕΝΤΟΠΙΟΤΗΤΑ (1)




ΣΥΝΥΠΗΡΕΤΗΣΗ (2)
ΔΗΜΟΣ: …………………………….


ΔΗΜΟΣ: …………………………….

	Μόρια
	Μον.

	Συνολικής  υπηρεσίας
	

	Δυσμενών  Συνθηκών
	

	Οικογ.  Κατάστασης
	

	Συνυπηρέτησης  στο  Δήμο
	

	Εντοπιότητα
	

	ΣΥΝΟΛΟ:
	


Δηλώνω

Ότι επιθυμώ να τοποθετηθώ σε μια από τις παρακάτω σχολικές μονάδες κατά σειρά προτίμησης.
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   Σύνολο  προτιμήσεων : αριθμητικώς ……    ολογράφως  ……………………………………………………
                                                                                                   Κοζάνη   …………………….
                                                                                                         Ο/Η   Δηλ…………

(1) πρέπει να έχετε συμπληρώσει μέχρι την 30-11-2009 τουλάχιστον μία διετία ως δημότης του αντίστοιχου Δήμου και να προσκομίσετε πρόσφατο πιστοποιητικό.

(2) πρέπει ο/η σύζυγος να έχει συμπληρώσει μέχρι την 30-11-2009 τουλάχιστον μία διετία ως εργαζόμενος στην περιοχή του αντίστοιχου Δήμου και να προσκομίσετε πρόσφατο πιστοποιητικό.

