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1 Η ημερομηνία λήξης του έργου μπορεί να παραταθεί με απόφαση της Επιτροπής Ερευνών σε περίπτωση 

επέκτασης του φυσικού ή οικονομικού αντικειμένου του έργου 
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2 Η σύμβαση που θα υπογραφεί θα είναι σύμβαση εργασίας ορισμένου χρόνου  και ο δικαιούχος θα υπαχθεί στην 

κοινωνική ασφάλιση ως μισθωτός σύμφωνα με το άρθρο 38 του ν. 4387/2016, όπως ισχύει. Για το λόγο αυτό οι 

υποψήφιοι θα προσκομίσουν υπεύθυνη δήλωση του  άρθρου 8 του ν. 1599/1986, όπως ισχύει, στην οποία θα 

δηλώνουν αν εργάζονται σε άλλο φορά του ιδιωτικού ή δημοσίου τομέα, και τις ώρες απασχόλησής τους σε 

περίπτωση που εργάζονται, προκειμένου να καταστεί ευχερής ο έλεγχος για την τήρηση της ισχύουσας εργατικής 

νομοθεσίας περί του ανώτατου νόμιμου ορίου απασχόλησης, ανά περίπτωση.  
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3 Η σύμβαση που θα υπογραφεί θα είναι σύμβαση εργασίας ορισμένου χρόνου  και ο δικαιούχος θα υπαχθεί στην 

κοινωνική ασφάλιση ως μισθωτός σύμφωνα με το άρθρο 38 του ν. 4387/2016, όπως ισχύει. Για το λόγο αυτό οι 

υποψήφιοι θα προσκομίσουν υπεύθυνη δήλωση του  άρθρου 8 του ν. 1599/1986, όπως ισχύει, στην οποία θα 

δηλώνουν αν εργάζονται σε άλλο φορά του ιδιωτικού ή δημοσίου τομέα, και τις ώρες απασχόλησής τους σε 

περίπτωση που εργάζονται, προκειμένου να καταστεί ευχερής ο έλεγχος για την τήρηση της ισχύουσας εργατικής 

νομοθεσίας περί του ανώτατου νόμιμου ορίου απασχόλησης, ανά περίπτωση.  
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4 Σε περίπτωση που κάποιος υποψήφιος δεν πληροί τα απαραίτητα προσόντα ή δεν κατέχει το αντίστοιχο 

απαιτούμενο δικαιολογητικό, που αποδεικνύει ότι πληροί αυτά τα προσόντα, απορρίπτεται από τη διαδικασία 

αξιολόγησης.  
5 Σε περίπτωση που κάποιος υποψήφιος δεν πληροί τα απαραίτητα προσόντα ή δεν κατέχει το αντίστοιχο 

απαιτούμενο δικαιολογητικό, που αποδεικνύει ότι πληροί αυτά τα προσόντα, απορρίπτεται από τη διαδικασία 

αξιολόγησης.  
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                                                                                                                   Αθήνα,   …./ …./ ….. 

 

 

ΠΡΟΤΑΣΗ  

 

 

Προς το Ειδικό Επταμελές Όργανο της  

Επιτροπής Ερευνών και Διαχείρισης 

του Ειδικού Λογαριασμού Κονδυλίων Έρευνας  

του Εθνικού και Καποδιστριακού Πανεπιστημίου Αθηνών     
   

 

Όνομα        : ………………………………………………………………. 

Επώνυμο   : ………………………………………………………………. 

Δ/νση         : ………………………………………………………………. 

Τηλέφωνο : ………………………………………………………………. 

Ε-mail        : ……………………………………………………………… 

Λογαριασμός Skype: ……………………………………………………. 

 

ΘΕΜΑ: Υποβολή πρότασης για την υπ’αρ. 106823/2018 πρόσκληση στο πλαίσιο του του 

έργου  με τίτλο «Ένταξη και εκπαίδευση των παιδιών Ρομά» (MIS 5001369, Υποέργα 1-

5) και Κ.Ε. Ε13994, 13995, 13996,13997 & 13998 και για σύναψη σύμβασης εργασίας 

ορισμένου χρόνου 

 

Σε απάντηση της σχετικής πρόσκλησής σας, σάς υποβάλλω πρόταση για την ακόλουθη 

ειδικότητα:  

α/α ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ 

Σημειώστε 

με Χ την 

επιλογή 

σας* 

1 Συνεργάτης Υποστήριξης στο Πεδίο (Οριζόντια) 
 

2 Συνεργάτης Τεχνικής Υποστήριξης 
 

 

* Συμπληρώνετε μέχρι μία (1) ειδικότητα.  
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- Για τις ειδικότητες που αφορούν το σύνολο της Πράξης επιλέγεται τον α/α  (1).  

-Για τις ειδικότητες που αφορούν μία  περιφέρεια σημειώνετε την περιφέρεια της προτίμησής 

σας. 

 

* Συμπληρώνετε μέχρι ένα (1) πεδίο.  

 

ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ ΚΑΤΑΘΕΤΩ ΤΑ ΠΑΡΑΚΑΤΩ ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ 

ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ: 

1. 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………..  

2. 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………… 

 3. 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………… 

       

 

Ο / Η υποβάλλων/ ουσα πρόταση 

 

 

 

α/α Περιφέρεια  

Σημειώστε 

με Χ την 

επιλογή 

σας* 

1 

Όλες οι περιφέρειες (Αττική, Ήπειρος, Ιόνια Νησιά, Δ. Ελλάδα, 

Πελοπόννησος, Στ. Ελλάδα, Β. Αιγαίο, Ν. Αιγαίο, Κρήτη).   
 

2 Aττική  

3 Ήπειρος  

4 Ιόνια Νησιά   

5 Δυτική Ελλάδα  

6 Πελοπόννησος  

7 Στερεά Ελλάδα  

8 Β. Αιγαίο  

9 Ν. Αιγαίο  

  10 Κρήτη   
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ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ 

(άρθρο 8 Ν.1599/1986) 

Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση 

το αρχείο άλλων υπηρεσιών (άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986) 

ΠΡΟΣ
(1)

:  

Ο – Η  

Όνομα: 

 Επώνυμο:  

Όνομα και Επώνυμο 

Πατέρα:  

 

Όνομα και Επώνυμο 

Μητέρας: 

 

Ημερομηνία γέννησης
(2)

:   

Τόπος Γέννησης:  

Αριθμός Δελτίου 

Ταυτότητας: 

 Τηλ:  

Τόπος 

Κατοικίας: 

 Οδός:  Αριθ:  ΤΚ:  

Αρ. 

Τηλεομοιοτύπου 

(Fax):  

Δ/νση Ηλεκτρ. 

Ταχυδρομείου 

(Εmail):  

 

Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις 
(3

, που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 

του άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι: 

• ότι αποδέχομαι πλήρως και συμφωνώ απόλυτα με τους όρους και τις προϋποθέσεις της παρούσας 

πρόσκλησης 

• Δεν απολύθηκα από θέση Δημόσιας Υπηρεσίας ή Ο.Τ.Α. ή άλλου Νομικού Προσώπου του Δημόσιου Τομέα 

λόγω επιβολής της πειθαρχικής ποινής της οριστικής παύσης ή λόγω καταγγελίας της σύμβασης εργασίας για 

σπουδαίο λόγο, οφειλόμενο σε υπαιτιότητά μου, ή ότι, σε αντίθετη περίπτωση, έχει παρέλθει πενταετία από 

την απόλυση. □ 

 • Δεν εμπίπτω στα κωλύματα διορισμού του άρθρου 8 του ν. 3528/2007 (Ποινική καταδίκη, στερητική ή 

επικουρική δικαστική συμπαράσταση) □  

• Δεν διώκομαι ως φυγόδικος ή φυγόποινος □. 

 • Δεν διώκομαι ποινικά για οποιοδήποτε έγκλημα κατά της γενετήσιας ή οικονομικής εκμετάλλευσης της 

γενετήσιας ζωής □.  

• Δεν έχω συνταξιοδοτηθεί ανεξάρτητα από το φορέα συνταξιοδότησης □.  

• Δεν έχω απολυθεί από θέση μόνιμου εκπαιδευτικού, λόγω οριστικής παύσης □.  

• Είμαι μέτοχος σε εταιρεία κατά τις διατάξεις του Υπαλληλικού Κώδικα / Έχω οποιαδήποτε εμπορική 
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ιδιότητα και θα παραιτηθώ ή θα αναστείλω τη λειτουργία των επιχειρήσεών μου πριν την ανάληψη υπηρεσίας 

μου ως αναπληρωτής ή ωρομίσθιος □  

• Δεν είμαι μέτοχος σε εταιρεία κατά τις διατάξεις του Υπαλληλικού Κώδικα ούτε έχω οποιαδήποτε εμπορική 

ιδιότητα □  

 • Έχω εκπληρώσει τις στρατιωτικές μου υποχρεώσεις / Έχω νόμιμα απαλλαγεί από αυτές □  

• Δεν έχω εκπληρώσει τις στρατιωτικές μου υποχρεώσεις / Δεν έχω νόμιμα απαλλαγεί από αυτές □  

• Στην περίπτωση που ολοκληρώσω τη στρατιωτική μου θητεία ή νομίμως απαλλαγώ από αυτές μετά την 

προθεσμία υποβολής αιτήσεων, οφείλω με το διορισμό μου να καταθέσω το πιστοποιητικό στρατολογίας 

«Τύπου Α» □  

• Υπηρετώ □ / Δεν υπηρετώ □ με πλήρη απασχόληση στο Δημόσιο Τομέα ως μόνιμος □ με Σύμβαση 

Ορισμένου □ ή Αορίστου Χρόνου □  

• Γνωρίζω ότι δεν προσέλθω για την υπογραφή της σύμβασής του ή παραιτηθώ κατά τη διάρκεια ισχύος 

αυτής, διαγράφομαι από τον πίνακα κατάταξης και η Αναθέτουσα Αρχή μπορεί να προβεί στη σύναψη 

σύμβασης με τον επόμενο κατά σειρά κατάταξης υποψήφιο, χωρίς περαιτέρω διαδικασία □  

• Έχω διαβάσει την παρούσα πρόσκληση και έχω ενημερωθεί για τις κατά περίπτωση ισχύουσες νομικές 

διατάξεις. Επίσης, έχω υποβάλει όλα τα δικαιολογητικά που απαιτούνται. □ 

                                                                                                                                                                                                                     

Ημερομηνία:   /     /2018 

Ο – Η Δηλ. 

 

 

(Υπογραφή) 

 

(1) Αναγράφεται από τον ενδιαφερόμενο πολίτη ή Αρχή ή η Υπηρεσία του δημόσιου τομέα, 

που απευθύνεται η αίτηση. 

(2) Αναγράφεται ολογράφως.  

(3) «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. 

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. 

(4) Σε περίπτωση ανεπάρκειας χώρου η δήλωση συνεχίζεται στην πίσω όψη της και 

υπογράφεται από τον δηλούντα ή την δηλούσα.  
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