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	ΣΧΟΛΗ ΕΠΙΣΤΗΜΩΝ ΥΓΕΙΑΣ

ΤΜΗΜΑ ΙΑΤΡΙΚΗΣ
ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ

Τηλ.: 2610/969100-8

E-mail: secretary@med.upatras.gr 



Α Ι Τ Η Σ Η

                               Προς:

ΘΕΜΑ: Πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για την ανάθεση έργου σε έναν (1) Εντεταλμένο Διδάσκοντα, σύμφωνα με την υπ’ αρ. πρωτ. 45169/26.06.2024 (ΑΔΑ: ΨΞ4Ξ469Β7Θ-Ζ8Ε) Απόφαση της Συνέλευσης του Τμήματος Ιατρικής της Σχολής Επιστημών Υγείας του Πανεπιστημίου Πατρών

Σας υποβάλλω την υποψηφιότητά μου με όλα τα σχετικά δικαιολογητικά για την  πρόσληψη ενός (1) Εντεταλμένου Διδάσκοντα στο γνωστικό αντικείμενο «Παιδιατρική-Μονάδα Φροντίδας για την Ασφάλεια των Παιδιών» για την Παιδιατρική Κλινική του Τομέα Υγείας Παιδιού, του Τμήματος Ιατρικής της Σχολής Επιστημών Υγείας του Πανεπιστημίου Πατρών, με καθεστώς πλήρους απασχόλησης, για το ακαδημαϊκό έτος 2024-2025.
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ΥΠΟΓΡΑΦΗ
ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ 


ΤΜΗΜΑΤΟΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ


ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ ΠΑΤΡΩΝ ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥΠΟΛΗ, 26504, ΡΙΟ 





Επώνυμο:					


Όνομα:					


Όνομα Πατρός: __________________


Διεύθυνση:					


Τηλ.: 					_____


Κιν.: 					_____


E-mail: 					


Email: 					               

















