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  Δηλώνω υπεύθυνα  καί  εν γνώσει των συνεπειών του άρθρου 8 του Ν.1599/86:
1.  Ότι δεν διώκομαι ποινικά ή δεν έχω καταδικαστεί για αδίκημα το οποίο αποτελεί, σύμφωνα με τον Υπαλληλικό Κώδικα, κώλυμα διορισμού στο Δημόσιο.

2.  Ότι, κατά την ημερομηνία πρόσληψής μου, θα προσκομίσω α)αντίγραφο ποινικού μητρώου και, σε χρονικό διάστημα ενός μηνός από την πρόσληψή μου, πιστοποιητικό Υγείας από Α/θμια Υγειονομική Επιτροπή, Κρατικό Νοσοκομείο ή Κέντρο Υγείας β) τα δικαιολογητικά που νομιμοποιούν την πρόταξή μου στους πίνακες γ) τα δικαιολογητικά που αποδεικνύουν οτι έχω τα δηλούμενα τυπικά και ουσιαστικά προσόντα καθώς και τη δηλωθείσα διδακτική ή επαγγελματική εμπειρία. (Σημείωση: Μόνο όσοι είναι γραμμένοι στους πίνακες διοριστέων Ν. 1566/85 δεν υποχρεούνται να προσκομίσουν τα υπό στοιχεία  β και γ δικαιολογητικά)
3.  Ότι δεν έχω υποβάλει άλλη αίτηση σε άλλη Δ/νση Β/θμιας Εκπ/σης για πρόσληψη σε θέση αναπλ-ωρομ/θιου στον ίδιο κλάδο (ή ειδικότητα).

4.  Ότι τα στοιχεία που δηλώνω είναι αληθή.

5.  'Οτι γνωρίζω, πως σε περίπτωση που δεν αποδεχθώ διορισμό σε μία  Διεύθυνση, τοποθετούμαι  στο τέλος του πίνακα της ίδιας Διεύθυνσης.
6.  'Οτι αποδέχομαι, σε περίπτωση πρόσληψής μου σε  μία από τις Διευθύνσεις με οποιαδήποτε σχέση εργασίας, να μην μπορώ να προσληφθώ στις λοιπές Δ/νσεις με την ίδια σχέση εργασίας.


(ΠΟΛΗ)  (ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ)


Ο/Η  ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ
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