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ΑΙΤΗΣΗ –ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ
ΓΙΑ ΤΗΝ ΣΥΝΑΨΗ ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΜΙΣΘΩΣΗΣ ΕΡΓΟΥ
 ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΗΝ ΣΜΕ1/2021, ΜΕ ΑΡ. ΠΡΩΤ.: 5495/18-05-2021  ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ 

Α. ΦΟΡΕΑΣ ΠΡΟΣΛΗΨΗΣ ΔΗΜΟΣ ΗΡΑΚΛΕΙΑΣ
Β. ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΥ

ΕΠΩΝΥΜΟ                : …………………….………………………….             

ΟΝΟΜΑ                     : …………………....………………………….             

ΟΝΟΜΑ  ΠΑΤΕΡΑ    : ………………………………….…………….          

ΟΝΟΜΑ  ΜΗΤΕΡΑΣ : ……………………………………….……….             

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ  ΓΕΝΝΗΣΗΣ: ………………………………….…….             

ΑΡΙΘΜ. ΔΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ: …………………………….…….             

ΕΚΔΟΥΣΑ  ΑΡΧΗ : …………………………………………………….             

ΑΦΜ : ……………………………………..…………………..             

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ  ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ

ΟΔΟΣ ………………………………..      ΑΡΙΘΜΟΣ ………………….

ΠΟΛΗ  ……………………………….      Τ.Κ. ……………………….…

ΤΗΛΕΦΩΝΟ ………………………………
ΕΠΙΔΙΩΚΟΜΕΝΗ ΘΕΣΗ          ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ

ΠΕ ΙΑΤΡΟΣ
Β. ΚΑΤΑΛΟΓΟΣ ΣΥΝΗΜΜΕΝΩΝ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ
1. ………………………………………………………
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5……………………………………………………….




6. …………………………………………………….
7………………………………………………………
8………………………………………………………
9………………………………………………………
10…………………………………………………….





	ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ
(άρθρο 8 Ν. 1599/1986)
Η ακρίβεια των στοιχείων που αναφέρονται σε αυτή την αίτηση-δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο άλλων υπηρεσιών.

	Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 του άρθρ. 22 του Ν. 1599/1986, όπου «Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών.  Επίσης εάν ο υπαίτιος αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του ή σε άλλον περιουσιακό όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών», δηλώνω ότι: 

1.    Όλα τα στοιχεία της αίτησής μου είναι ακριβή και αληθή και κατέχω όλα τα απαιτούμενα προσόντα πρόσληψης όπως προβλέπονται στην με αριθμό 5495/18-05-2021 Ανακοίνωση του Δήμου Ηράκλειας και ότι δεν συντρέχουν κωλύματα πρόσληψης. 
 2. Έχω την υγεία και τη φυσική καταλληλότητα που μου επιτρέπει την εκτέλεση των καθηκόντων
          της ειδικότητας που επιλέγω.
 3.  α) Δεν έχω καταδικαστεί για κακούργημα και σε οποιαδήποτε ποινή για κλοπή, υπεξαίρεση (κοινή και στην υπηρεσία), απάτη, εκβίαση, πλαστογραφία, απιστία δικηγόρου, δωροδοκία, καταπίεση, απιστία περί την υπηρεσία, παράβαση καθήκοντος καθ' υποτροπή, συκοφαντική δυσφήμιση, καθώς και για οποιοδήποτε έγκλημα κατά της γενετήσιας ελευθερίας ή οικονομικής εκμετάλλευσης της γενετήσιας ζωής, β) δεν είμαι υπόδικος και δεν έχω παραπεμφθεί με τελεσίδικο βούλευμα για κακούργημα ή για πλημμέλημα της προηγούμενης περίπτωσης, έστω και αν το αδίκημα παραγράφηκε, γ) δεν έχω, λόγω καταδίκης, στερηθεί τα πολιτικά μου δικαιώματα και για όσο χρόνο διαρκεί η στέρηση αυτή, δ) δεν τελώ υπό στερητική δικαστική συμπαράσταση (πλήρη ή μερική) υπό επικουρική δικαστική συμπαράσταση (πλήρη ή μερική) και από τις δύο αυτές καταστάσεις ε) δεν έχω απολυθεί από θέση δημόσιας υπηρεσίας ή Ο.Τ.Α. ή άλλου Νομικού Προσώπου του δημόσιου τομέα, λόγω επιβολής της πειθαρχικής ποινής της οριστικής παύσεως ή λόγω καταγγελίας της σύβασης εργασίας για σπουδαίο λόγο, οφειλόμενο σε δική μου υπαιτιότητα.

4. Αποδέχομαι της τήρησης και  επεξεργασία των προσωπικών δεδομένων μου από τον Δήμο Ηράκλειας.

       Ημερομηνία: …./…./2021                                                                      Ο/Η υποψήφι….

      Ονοματεπώνυμο:……………………………                                              [υπογραφή]




