ΣΑΕΚ ΑΓΙΩΝ ΑΝΑΡΓΥΡΩΝ                                                  

ΑΙΤΗΣΗ

ΕΠΩΝΥΜΟ:…………………………………………

ΟΝΟΜΑ:…………………………………………….
ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ:…………………………………….
ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ:……………………………………….
……………………………………………………….....
ΕΞΑΜΗΝΟ:…………………………………………

ΑΡ.ΔΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ:………………….

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ:………………………………………..

……………………………………………………….....
ΤΗΛΕΦΩΝΟ:……………………………………….

 ΚΑΜΑΤΕΡΟ…………………….………

Σ.Α.Ε.Κ  Αγ. Αναργύρων
         Αριθμ. Πρωτ. ……………………………
          Ημερομηνία……………………………..
ΠΡΟΣ

Το Σ.Α.Ε.Κ Αγίων Αναργύρων

Παρακαλώ να μου χορηγήσετε:
□ Βεβαίωση εγγραφής
□ Βεβαίωση φοίτησης με σκοπό να την υποβάλω………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………..
□ Πιστοποιητικό για στρατολογική    χρήση.
 □ Ατομικό δελτίο καταρτιζομένου.
 □ Βεβαίωση περάτωσης πρακτικής άσκησης.
□ Βεβαίωση Επαγγελματικής Κατάρτισης .
□ Βεβαίωση αποφοίτησης.
Ο/Η ΑΙΤ………….
