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ΔΗΛΩΝΩ ΟΤΙ:
- Είμαι εγγεγραμμένος στα μητρώα του δήμου   	.. από διετίας τουλάχιστον (συμπληρώνεται σε περίπτωση εντοπιότητας).
- Ο/Η σύζυγος μου εργάζεται τα δύο τελευταία χρόνια στο δήμο   	…. (συμπληρώνεται σε περίπτωση συνυπηρέτησης).

Επιθυμώ να τοποθετηθώ σε ένα από τα παρακάτω σχολεία με την αντίστοιχη σειρά προτίμησης.
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