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Γραφείο Στέγασης

Αθηνών και Νικόλα Ξιούτα 
Κτήριο Λαϊκής
Τ.Θ. 50329, 3040 Λεμεσός

Τηλ. 25002534, 25002412
Fax. 25002684
                                                                   


Ηλ. Διεύθυνση: housing@cut.ac.cy
                                                                         


URL: www.cut.ac.cy
ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΒΟΗΘΟΙ ΔΙΑΜΟΝΗΣ 2018-2019
Α. Προσωπικά στοιχεία αιτητή 

Επώνυμο: ……………………………....……………Όνομα………………………….…………..…...………                       Αρ. πολιτικής ταυτότητας: …………………………Ηλεκ. Διεύθυνση: ……………………………………….…………… 

Υπηκοότητα: …………………………………………..……Ημερομηνία γέννησης: …...…/……..…./..……...

Τμήμα : ……………………………………………..………………………… Έτος φοίτησης …….…..……..… 

Συν.Σταθμ.Μέσος.Όρος…………… (Να επισυναφθεί το Δελτίο Αναλ. Βαθμολογίας του Εαρινού Εξαμήνου 2017-18) 

7. Έγγαμος/Άγαμος (διαγράψτε ότι δεν ισχύει στην περίπτωσή σας) 

8. Διεύθυνση μόνιμης διαμονής οικογένειας αιτητή: 

Οδός:…………………………………………………………..………………….. Αρ.:…...…....……………...… 

Πόλη/Χωριό………………………………..…………………. Επαρχία ………………..…….………....…….… 

Τ.Κ. ……….…… Τηλέφωνο (σταθερό) …………….………………(κινητό) ………………..…………....…… 

Σημ: Θα ληφθούν υπόψη και τα προσωπικά δεδομένα που κατατέθηκαν στην αίτηση για στέγαση. Μαζί με την αίτηση σας παρακαλώ όπως επισυνάψετε το Ωρολόγιο πρόγραμμα του τρέχοντος εξαμήνου. 
Β. ΕΡΓΑΣΙΑΚΗ ΠΕΙΡΑ / ΠΡΟΣΟΝΤΑ

ΕΡΓΑΣΙΑΚΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ

ΑΠΟ - ΜΕΧΡΙ

      ΕΤΑΙΡΕΙΑ


       ΤΙΤΛΟΣ ΘΕΣΗΣ


………………………………    ………………………………….…………......       ..……………………..……

………………………………     ………………………………….…………......       ..……………………..……

………………………………     ………………………………….…………......       ..……………………..……

ΕΠΙΠΡΟΣΘΕΤΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ (π.χ. Ξένες Γλώσσες, γνώσεις Η.Υ.)
……………………………………………………………………….…………..………………………………………………………………………………………………….…………..……………………………………………....

……………………………………………………………………….…………..……………………………………

……………………………………………………………………….…………..……………………………………

Γ. ΩΡΕΣ ΠΟΥ ΜΠΟΡΕΙΤΕ ΝΑ ΔΙΑΘΕΣΕΤΕ ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΒΟΗΘΟΙ ΔΙΑΜΟΝΗΣ   (απαραίτητη η δήλωση των ημερών και ωρών που μπορείτε να στηρίζετε διοικητικά το Γραφείο Στέγασης)

Ωράριο απασχόλησης:  Δευτέρα -Παρασκευή  8 π.μ – 3 μ.μ,  Τρίτη και Τετάρτη  επιπλέον 3 μ.μ – 6 μ.μ
ΔΕΥΤΕΡΑ: ...........................................................ΤΡΙΤΗ:..………………………..……………………………

ΤΕΤΑΡΤΗ: ..…………………………………………ΠΕΜΠΤΗ:..…………..….………………………………….

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ:……..……...............…………………

Σημ. θα υπάρχει ανάληψη εκ περιτροπής καθηκόντων επιφυλακής κατά τις βραδινές ώρες τις καθημερινές και ολόκληρο το 24ωρο τα Σαββατοκύριακα 

Δηλώνω υπεύθυνα ότι οι πληροφορίες και τα στοιχεία που περιέχονται στην παρούσα αίτηση είναι αληθή και μπορώ εάν μου ζητηθεί να προσκομίσω όλα τα αποδεικτικά. 
Ημερομηνία: ……………………………………                     Υπογραφή: …………………………………
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