
Τόπος διεξαγωγής: Έδρα Vimar - Σωρού 7 Μαρούσι

∆ιάρκεια:               24h    

Κόστος:                 150€ + Φ.Π.Α.
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 ΤΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΠΟΥ ΘΑ ΣΥΜΠΛΗΡΩΘΟΥΝ ΕΙΝΑΙ ΕΜΠΙΣΤΕΥΤΙΚΑ ΚΑΙ ΑΠΟΤΕΛΟΥΝ ΜΕΡΟΣ ΤΗΣ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ  ΤΟΥ 

ΣΕΜΙΝΑΡΙΟΥ. ΠΡΟΣΒΑΣΗ ΣΕ ΑΥΤΑ ΘΑ ΕΧΟΥΝ ΜΟΝΟ ΑΤΟΜΑ ΤΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ ΠΟΥ ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΥΝ ΣΤΗ ∆ΙΑ∆ΙΚΑΣΙΑ ΤΗΣ 

ΕΠΙΛΟΓΗΣ

 ΣΥΣΤΗΜΑ ΑΥΤΟΜΑΤΙΣΜΟΥ BY-ME 

ΑΙΤΗΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ 

ΤΙΤΛΟΣ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟΥ



Ηµ/νια: …………………..

1.Προσωπικά στοιχεία

Ονοµατεπώνυµο: .......................................................................................

Έτος γέννησης:    ....................................

∆ιεύθυνση:          .......................................................................................

Τηλέφωνο:          ……………………. Κινητό: ………………………………

Fax:                    .......................... e-mail: .....................................

Επαγγελµατική ειδικότητα: …………………………………………………………….

Α.Φ.Μ.                .......................... ∆.Ο.Υ.: ……………………………….

Στοιχεία εταιρείας: ………………………………………………………………………..

2.Εκπαιδευτικό επίπεδο

Γυµνάσιο  □
Λύκειο  □
Τεχνικό λύκειο  □ Ειδικότητα: ………………………………………………

Ι.Ε.Κ.  □ Ειδικότητα: ………………………………………………

Τ.Ε.Ι.  □ Ειδικότητα: ………………………………………………

Α.Ε.Ι.  □ Ειδικότητα: ………………………………………………

3.Γνώσεις Η/Υ

Γενική χρήση Η/Υ:    µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

4.Ξένες γλώσσες

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □
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5.Γνώση άλλων συστηµάτων BUS ναι  □ όχι  □

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

.................... µέτρια  □ καλά  □ πολύ καλά   □

6.Προτίµηση ηµεροµηνίας (βλέπε πρόγραµµα σεµιναρίων) ........................

7. Πιστοποίηση

ο/η αιτών/ουσα
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∆ηλώνω ότι συγκατατίθεµαι για την συλλογή και επεξεργασία των παραπάνω 

προσωπικών δεδοµένων σύµφωνα µε τις διατάξεις του Ν2472/1997 περί Προστασίας 

του ατόµου από την επεξεργασία δεδοµένων προσωπικού χαρακτήρα.

Η κράτηση της θέσης γίνεται µε αποστολή της αίτησης στο fax 210/6196444 ή στο 

vimar@vimar και επικυρώνεται µε την κατάθεση του ποσού στην ALPHA BANK στον 

λογαριασµό όψεως 146 00 2320 008769 (10 µέρες πριν την έναρξη του σεµιναρίου)

Η πιστοποίηση δίνεται µόνο κατόπιν εξέτασης που πραγµατοποιείται την τελευταία 

µέρα του σεµιναρίου


