	ΑΙΤΗΣΗ 


	ΠΡΟΣ:

ΕΙΔΙΚΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑ ΣΥΝΤΟΝΙΣΜΟΥ ΚΑΙ ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗΣ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΩΝ ΜΕΤΑΝΑΣΤΕΥΣΗΣ ΚΑΙ ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ ΥΠΟΘΕΣΕΩΝ (ΕΥΣΥΔ-ΜΕΥ)
Email: ma@migration.gov.gr 


	ΕΠΩΝΥΜΟ: 

…………………………………………
	Παρακαλώ για τις ενέργειες σας προκειμένου να …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Προς το σκοπό αυτό παρακαλώ όπως ληφθούν υπόψη τα συνημμένα της αίτησης.


	ΟΝΟΜΑ:

………………………………………..
	

	ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΕΡΑ:

………………………………………..

	

	ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ, ΚΛΑΔΟΣ:

………………………………………..

	

	ΤΑΧ. Δ/ΝΣΗ:

……………………………………….

	

	ΤΗΛ:……………………………….

	

	E-mail:……………………………
ΘΕΜΑ: 

Εκδήλωση ενδιαφέροντος για τη στελέχωση της ΕΥΣΥΔ-ΜΕΥ
Συνημμένα: 


	




Τόπος/Ημερομηνία: .…..……………., .…../….../202…
Ο ΑΙΤΩΝ/Η ΑΙΤΟΥΣΑ

ΥΠΟΓΡΑΦΗ

