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ΠΕΡΙΛΗΨΗ     ΑΝΑΚΟΙΝΩΣΗΣ     υπ'     αριθμ.     ΣΟΧ      1/     2018  

για τη σύναψη ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΟΡΙΣΜΕΝΟΥ ΧΡΟΝΟΥ 

για την υλοποίηση της Δράσης

«Εναρμόνιση Οικογενειακής και Επαγγελματικής Ζωής» 

 (Περίοδος 2017-2018)

ΣΥΓΧΡΗΜΑΤΟΔΟΤΟΥΜΕΝΗ ΑΠΟ ΤΟ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΤΑΜΕΙΟ

Η ΔΗΜΟΤΙΚΗ ΚΟΙΝΩΦΕΛΗΣ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗ ΛΑΡΙΣΑΣ(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)

  Ανακοινώνει 

Την πρόσληψη, με σύμβαση εργασίας ιδιωτικού δικαίου ορισμένου χρόνου, συνολικά οκτώ (8) ατόμων για την 
υλοποίηση της Δράσης «Εναρμόνιση Οικογενειακής και Επαγγελματικής Ζωής» (Περίοδος 2017-2018), στην 
Δημοτική Κοινωφελή Επιχείρηση Λάρισας (ΔΗ.Κ.Ε.Λ.) που εδρεύει στη Λάρισα  και συγκεκριμένα του εξής, ανά 
υπηρεσία, έδρα, ειδικότητα και διάρκεια σύμβασης, αριθμού ατόμων (βλ. ΠΙΝΑΚΑ Α), με τα αντίστοιχα 
απαιτούμενα (τυπικά και τυχόν πρόσθετα) προσόντα (βλ. ΠΙΝΑΚΑ Β):

ΠΙΝΑΚΑΣ Α: ΘΕΣΕΙΣ ΕΠΟΧΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ (ανά κωδικό θέσης)

Κωδικός
θέσης Υπηρεσία Έδρα υπηρεσίας Ειδικότητα Διάρκεια 

σύμβασης
Αριθμός
ατόμων

110

Δημοτική Κοινωφελής 
Επιχείρηση Λάρισας

(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)
(Για τη στελέχωση της 

δομής ΚΔΑΠ-ΜΕΑ 
Μουσών-Νεάπολη 

Λάρισας)

Νεάπολη /
Δήμος Λαρισαίων **ΤΕ 

Φυσικοθεραπευτής

*Από την υπογραφή 
της σύμβασης έως 

31/08/2018       
με δυνατότητα 
ανανέωσης ή 
παράτασης σε 

περίπτωση 
συνέχισης του 

προγράμματος»

1

111

Δημοτική Κοινωφελής 
Επιχείρηση Λάρισας

(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)
(Για τη στελέχωση της 

δομής ΚΔΑΠ-ΜΕΑ 
33ο Δημοτικό Σχολείο 
Ν.Σμύρνη- Λάρισας)

Ν. Σμύρνη /
Δήμος Λαρισαίων **ΤΕ 

Λογοθεραπευτής

*Από την υπογραφή 
της σύμβασης έως 

31/08/2018       
με δυνατότητα 
ανανέωσης ή 
παράτασης σε 

περίπτωση 
συνέχισης του 

προγράμματος»

1

112 Δημοτική Κοινωφελής 
Επιχείρηση Λάρισας

Αγ. Κων/νος-
Λάρισα

**ΥΕ Βοηθητικού 
Προσωπικού/

*Από την υπογραφή 
της σύμβασης έως 

4
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ΠΙΝΑΚΑΣ Α: ΘΕΣΕΙΣ ΕΠΟΧΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ (ανά κωδικό θέσης)

Κωδικός
θέσης Υπηρεσία Έδρα υπηρεσίας Ειδικότητα Διάρκεια 

σύμβασης
Αριθμός
ατόμων

(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)
(Για τη στελέχωση των 
δομών ΚΔΑΠ Λάρισας 
Αγ. Κων/νου-33ο-45ο 

Νηπιαγωγείο,του 
ΚΔΑΠ Λάρισας  - 14ο 

Δημοτικό 
Σχολείο/Ιπποκράτης, 
του ΚΔΑΠ Λάρισας 

44ο Δημοτικό 
Σχολείο/Ν.Πολιτεία και 

του ΚΔΑΠ 33ο 
Δημοτικό Σχολείο 

Ν.Σμύρνη- Λάρισας)

Ιπποκράτης-
Λάρισα

Ν. Πολιτεία-Λάρισα
Ν.Σμύρνη -Λάρισα/
Δήμος Λαρισαίων

Καθαριότητας

31/08/2018       
με δυνατότητα 
ανανέωσης ή 
παράτασης σε 

περίπτωση 
συνέχισης του 

προγράμματος»

113

Δημοτική Κοινωφελής 
Επιχείρηση Λάρισας

(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)
(Για τη στελέχωση της 

δομής ΚΔΑΠ-ΜΕΑ 
33ο Δημοτικό Σχολείο 
Ν.Σμύρνη- Λάρισας)

Ν. Σμύρνη /
Δήμος Λαρισαίων **ΤΕ 

Εργοθεραπευτής

*Από την υπογραφή 
της σύμβασης έως 

31/08/2018       
με δυνατότητα 
ανανέωσης ή 
παράτασης σε 

περίπτωση 
συνέχισης του 

προγράμματος»

1

114

Δημοτική Κοινωφελής 
Επιχείρηση Λάρισας

(ΔΗ.Κ.Ε.Λ.)
(Για τη στελέχωση 
δομής ΚΔΑΠ-ΜΕΑ 
Μουσών-Νεάπολη 

Λάρισας)

Νεάπολη/
 Δήμος Λαρισαίων **ΥΕ

Τραπεζοκόμων

*Από την υπογραφή 
της σύμβασης έως 

31/08/2018       
με δυνατότητα 
ανανέωσης ή 
παράτασης σε 

περίπτωση 
συνέχισης του 

προγράμματος»

1

* ΣΗΜΕΙΩΣΗ: Η έναρξη ή συνέχιση της σύμβασης συναρτάται με την προϋπόθεση ότι ο φορέας/δομή θα παρέχει 
υπηρεσίες σε κατόχους «Αξία τοποθέτησης» (voucher), σύμφωνα με τους εν γένει κανόνες του θεσμικού 
πλαισίου που τον/την διέπει, για την υλοποίηση της δράσης «Εναρμόνιση Οικογενειακής και Επαγγελματικής 
Ζωής» (Περίοδος 2017-2018).

 **Οι  επιλεγέντες όλων των ειδικοτήτων  οφείλουν να προσκομίσουν κατά την πρόσληψη στον Φορέα πιστοποιητικό 
υγείας σύμφωνα με την υπ΄ αριθμ. Υ1α/Γ.Π.οικ76785 (ΦΕΚ 3758/τ.Β΄/25-10-2017 Υπουργική Απόφαση.

ΠΙΝΑΚΑΣ Β: ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ (ανά κωδικό θέσης)

Κωδικός 
θέσης

Τίτλος σπουδών 
και 

λοιπά απαιτούμενα (τυπικά & τυχόν πρόσθετα) προσόντα

110 α) Πτυχίο ή δίπλωμα τμήματος Φυσικοθεραπείας ΤΕΙ  ή το ομώνυμο πτυχίο ή δίπλωμα Προγραμμάτων Σπουδών 
Επιλογής (Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ  ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα  πτυχίο ή δίπλωμα ΤΕΙ ή Προγραμμάτων  Σπουδών Επιλογής 
(Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ της ημεδαπής ή ισότιμος τίτλος σχολών της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης ειδικότητας ή το 
ομώνυμο ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα πτυχίο ΚΑΤΕΕ ή ισότιμος τίτλος της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης 
ειδικότητας, 
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ΠΙΝΑΚΑΣ Β: ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ (ανά κωδικό θέσης)

β) Άδεια άσκησης επαγγέλματος Φυσικοθεραπευτή ή βεβαίωση ότι πληροί όλες τις νόμιμες προϋποθέσεις για την 
άσκηση του επαγγέλματος Φυσικοθεραπευτή, 
γ) Ταυτότητα μέλους του Πανελλήνιου Συλλόγου Φυσιοθεραπευτών (Π.Σ.Φ), η οποία να είναι σε ισχύ μέχρι το τέλος 
Φεβρουαρίου του επόμενου έτους από την έκδοσή της, σύμφωνα με τα οριζόμενα στο άρθρο 4 του ν. 3599/2007  ή 
Βεβαίωση εγγραφής στον Π.Σ.Φ για όσους εγγράφονται για πρώτη φορά, η οποία ισχύει μέχρι το τέλος του έτους 
που εκδόθηκε   ή Βεβαίωση ανανέωσης εγγραφής στον Π.Σ.Φ. του τρέχοντος έτους.

111

α) Πτυχίο ή δίπλωμα τμήματος Λογοθεραπείας ΤΕΙ  ή το ομώνυμο πτυχίο ή δίπλωμα Προγραμμάτων Σπουδών 
Επιλογής (Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ  ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα  πτυχίο ή δίπλωμα ΤΕΙ ή Προγραμμάτων  Σπουδών Επιλογής 
(Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ της ημεδαπής ή ισότιμος τίτλος σχολών της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης ειδικότητας ή το 
ομώνυμο ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα πτυχίο ΚΑΤΕΕ ή ισότιμος τίτλος της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης 
ειδικότητας,
 β) Βεβαίωση ότι πληροί όλες τις νόμιμες προϋποθέσεις για την άσκηση του επαγγέλματος Λογοθεραπευτή.

113

 
α) Πτυχίο ή δίπλωμα τμήματος  Εργοθεραπείας ΤΕΙ  ή το ομώνυμο πτυχίο ή δίπλωμα Προγραμμάτων Σπουδών 
Επιλογής (Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ  ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα  πτυχίο ή δίπλωμα ΤΕΙ ή Προγραμμάτων  Σπουδών Επιλογής 
(Π.Σ.Ε.) ΤΕΙ της ημεδαπής ή ισότιμος τίτλος σχολών της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης ειδικότητας ή το 
ομώνυμο ή αντίστοιχο κατά ειδικότητα πτυχίο ΚΑΤΕΕ ή ισότιμος τίτλος της ημεδαπής ή αλλοδαπής, αντίστοιχης 
ειδικότητας, 
β) Άδεια άσκησης επαγγέλματος Εργοθεραπευτή ή βεβαίωση ότι πληροί όλες τις νόμιμες προϋποθέσεις για την 
άσκηση του επαγγέλματος Εργοθεραπευτή.

112 &114
Απολυτήριος τίτλος υποχρεωτικής εκπαίδευσης (απολυτήριο τριταξίου γυμνασίου ή για υποψηφίους που έχουν 
αποφοιτήσει μέχρι και το 1980 απολυτήριο δημοτικού σχολείου) ή ισοδύναμος απολυτήριος τίτλος κατώτερης Τεχνικής 
Σχολής του Ν.Δ. 580/1970 ή απολυτήριος τίτλος Εργαστηρίων Ειδικής Επαγγελματικής Εκπαίδευσης και Κατάρτισης 
του άρθρου 1 του Ν. 2817/2000 της ημεδαπής ή άλλος ισότιμος τίτλος της αλλοδαπής

Οι υποψήφιοι όλων των ειδικοτήτων πρέπει να είναι ηλικίας από 18 έως 65 ετών.
ΕΜΠΕΙΡΙΑ

ΒΑΘΜΟΛΟΓΟΥΜΕΝΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ ΥΠΟΨΗΦΙΩΝ ΚΑΤΗΓΟΡΙΩΝ  ΤΕ 
Ως βαθμολογούμενη εμπειρία για τους παρακάτω κωδικούς θέσεων νοείται η απασχόληση με σχέση εργασίας ή σύμβαση 
έργου στον δημόσιο ή ιδιωτικό τομέα ή άσκηση επαγγέλματος σε καθήκοντα ή έργα συναφή με το αντικείμενο των προς 
πλήρωση θέσεων.

ΚΩΔΙΚΟΙ ΘΕΣΕΩΝ ΕΜΠΕΙΡΙΑ ΚΑΙ ΤΡΟΠΟΣ ΑΠΟΔΕΙΞΗΣ

110, 113

Η εμπειρία λαμβάνεται υπόψη μετά την απόκτηση της ζητούμενης, κατά περίπτωση, από 
την παρούσα ανακοίνωση άδειας άσκησης επαγγέλματος ή βεβαίωσης πλήρωσης 
νομίμων προϋποθέσεων άσκησης του αντίστοιχου επαγγέλματος.

Για την απόδειξη της εμπειρίας αυτής βλ. δικαιολογητικά περίπτωση Α(1) ή Ειδικές 
περιπτώσεις απόδειξης εμπειρίας του Παραρτήματος ανακοινώσεων Συμβάσεων 
εργασίας Ορισμένου Χρόνου (ΣΟΧ) - ΚΕΦΑΛΑΙΟ IΙ., στοιχείο 16. Πιστοποιητικά απόδειξης 
εμπειρίας.

111

Επειδή με το π.δ. 176/2014 (ΦΕΚ 279 Α’/31-12-2014), έγινε καθορισμός των 
προϋποθέσεων άσκησης του επαγγέλματος του Λογοθεραπευτή και προβλέπεται εφεξής 
έκδοση βεβαίωσης περί συνδρομής των νομίμων προϋποθέσεων για την άσκηση του εν 
λόγω επαγγέλματος και προκειμένου να συμπληρωθεί χρονικά η συνολική εμπειρία των 60 
μηνών (κριτήριο 10), δύναται να συνυπολογισθεί  στη μετά την εν λόγω βεβαίωση εμπειρία 
και η διανυθείσα από την απόκτηση του τίτλου σπουδών μέχρι την έκδοση του προεδρικού 
διατάγματος (31-12-2014).
Ως εκ τούτου, για την απόδειξη της ανωτέρω εμπειρίας βλ. δικαιολογητικά κατά περίπτωση 
(πριν και μετά τη βεβαίωση περί συνδρομής των νομίμων προϋποθέσεων για την άσκηση 
του επαγγέλματος του Λογοθεραπευτή) ήτοι:
-Για την απόδειξη της εμπειρίας μετά την κτήση της εν λόγω βεβαίωσης, βλ. 
δικαιολογητικά περίπτωση Α(1) ή Ειδικές περιπτώσεις απόδειξης εμπειρίας του 
Παραρτήματος ανακοινώσεων Συμβάσεων Ορισμένου χρόνου (ΣΟΧ) - ΚΕΦΑΛΑΙΟ IΙ., 
στοιχείο 16, Πιστοποιητικά απόδειξης εμπειρίας.
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- Για την απόδειξη της εμπειρίας από την απόκτηση του τίτλου σπουδών μέχρι την 
έκδοση του π.δ. 176/2014 (ΦΕΚ 279 Α’/31-12-2014), βλ. δικαιολογητικά περίπτωση Β ή 
Ειδικές περιπτώσεις απόδειξης εμπειρίας του Παραρτήματος ανακοινώσεων Συμβάσεων 
Ορισμένου Χρόνου (ΣΟΧ) - ΚΕΦΑΛΑΙΟ IΙ., στοιχείο 16. Πιστοποιητικά απόδειξης εμπειρίας.

ΒΑΘΜΟΛΟΓΟΥΜΕΝΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ ΥΠΟΨΗΦΙΩΝ ΚΑΤΗΓΟΡΙΑΣ ΥΕ 

Ως βαθμολογούμενη εμπειρία για τους παρακάτω κωδικούς θέσεων της κατηγορίας υποχρεωτικής εκπαίδευσης (ΥΕ) 
λαμβάνεται υπόψη η απασχόληση σε οποιαδήποτε καθήκοντα. 

ΚΩΔΙΚΟΣ ΘΕΣΕΩΝ  ΕΜΠΕΙΡΙΑ ΚΑΙ ΤΡΟΠΟΣ ΑΠΟΔΕΙΞΗΣ

112, 114

Για την απόδειξη της εμπειρίας αυτής βλ. δικαιολογητικά περίπτωση Γ ή Ειδικές 
περιπτώσεις απόδειξης εμπειρίας του Παραρτήματος ανακοινώσεων Συμβάσεων 
εργασίας Ορισμένου Χρόνου (ΣΟΧ) - ΚΕΦΑΛΑΙΟ IΙ., στοιχείο 16. Πιστοποιητικά απόδειξης 
εμπειρίας.

Οι τρόποι υπολογισμού της εμπειρίας για όλες τις ειδικότητες περιγράφονται αναλυτικά στο «Παράρτημα 
ανακοινώσεων Συμβάσεων εργασίας Ορισμένου Χρόνου (ΣΟΧ)» (βλ. ΚΕΦΑΛΑΙΟ I., ενότητα Ε., υποενότητα 
«ΤΡΟΠΟΙ ΥΠΟΛΟΓΙΣΜΟΥ ΕΜΠΕΙΡΙΑΣ»). 

Κατά τα λοιπά ισχύουν τα οριζόμενα στο «Παράρτημα ανακοινώσεων Συμβάσεων εργασίας Ορισμένου Χρόνου 
(ΣΟΧ)».

Υποβολή     αιτήσεων     συμμετοχής  

Οι ενδιαφερόμενοι καλούνται να συμπληρώσουν την αίτηση με κωδικό εντυπο ασεπ ΣΟΧ.6 και να την υποβάλουν, είτε 
αυτοπροσώπως, είτε με άλλο εξουσιοδοτημένο από αυτούς πρόσωπο, εφόσον η εξουσιοδότηση φέρει την υπογραφή 
τους θεωρημένη από δημόσια αρχή, είτε ταχυδρομικά με συστημένη επιστολή, στα γραφεία της υπηρεσίας μας στην 
ακόλουθη διεύθυνση: «Δημοτική Κοινωφελής Επιχείρηση Λάρισας (ΔΗ.Κ.Ε.Λ.), Λευκίππου & Γαριτσίου 
(Ροδοπούλειο 1ος όροφος), Τ.Κ. 41335 Λάρισα υπόψιν κ. Γκοτιάνη Ειρήνης (τηλ. Επικοινωνίας: 2410-663085 & 
2410661727).

Στην περίπτωση αποστολής των αιτήσεων ταχυδρομικώς το εμπρόθεσμο των αιτήσεων κρίνεται με βάση την 
ημερομηνία που φέρει ο φάκελος αποστολής, ο οποίος μετά την αποσφράγισή του επισυνάπτεται στην αίτηση των 
υποψηφίων.

Κάθε υποψήφιος δικαιούται να υποβάλει μία μόνο αίτηση και για θέσεις μίας μόνο κατηγορίας προσωπικού (ΤΕ ή 
ΥΕ). Η σώρευση θέσεων διαφορετικών κατηγοριών προσωπικού σε μία ή περισσότερες αιτήσεις συνεπάγεται 
αυτοδικαίως σε κάθε περίπτωση ακύρωση όλων των αιτήσεων και αποκλεισμό του υποψηφίου από την περαιτέρω 
διαδικασία. 

Η προθεσμία υποβολής των αιτήσεων είναι δέκα (10) ημέρες (υπολογιζόμενες ημερολογιακά) και αρχίζει από την 
επόμενη ημέρα της τελευταίας δημοσίευσης της παρούσας σε τοπικές εφημερίδες ή της ανάρτησής της στο κατάστημα 
της υπηρεσίας μας, στο παραρτήματα αυτής και στον χώρο ανακοινώσεων του δημοτικού καταστήματος του Δήμου 
Λαρισαίων, εφόσον η ανάρτηση είναι τυχόν μεταγενέστερη της δημοσίευσης στις εφημερίδες. Η ανωτέρω προθεσμία 
λήγει με την παρέλευση ολόκληρης της τελευταίας ημέρας και εάν αυτή είναι, κατά νόμο, εξαιρετέα (δημόσια αργία ή μη 
εργάσιμη), τότε η λήξη της προθεσμίας μετατίθεται την επόμενη εργάσιμη ημέρα. 

Οι υποψήφιοι μπορούν να αναζητήσουν τα έντυπα των αιτήσεων: α) στην υπηρεσία μας στην ανωτέρω διεύθυνση· β) 
στο δικτυακό τόπο του ΑΣΕΠ (www.asep.gr) και συγκεκριμένα ακολουθώντας από την κεντρική σελίδα τη διαδρομή: 
Πολίτες  Έντυπα –  Διαδικασίες  Διαγωνισμών Φορέων  Ορ. Χρόνου ΣΟΧ γ) στα κατά τόπους Κέντρα 
Εξυπηρέτησης Πολιτών (ΚΕΠ) αλλά και στην ηλεκτρονική τους διεύθυνση (www.kep.gov.gr), απ' όπου μέσω της 
διαδρομής: Σύνδεσμοι  Ανεξάρτητες και άλλες αρχές  ΑΣΕΠ θα οδηγηθούν στην κεντρική σελίδα του δικτυακού 
τόπου του ΑΣΕΠ και από εκεί θα έχουν πρόσβαση στα έντυπα μέσω της διαδρομής: Πολίτες  Έντυπα – Διαδικασίες 
 Διαγωνισμών Φορέων  Ορ. Χρόνου ΣΟΧ.

Ανάρτηση     πινάκων     και     υποβολή     ενστάσεων  
Μετά την κατάρτιση των πινάκων, η υπηρεσία μας θα αναρτήσει, το αργότερο μέσα σε είκοσι (20) ημέρες από τη 
λήξη της προθεσμίας υποβολής των αιτήσεων συμμετοχής, τους πίνακες κατάταξης των υποψηφίων στα 
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καταστήματα των γραφείων μας, τους οποίους πρέπει να αποστείλει άμεσα για έλεγχο στο ΑΣΕΠ, ενώ θα συνταχθεί και 
σχετικό πρακτικό ανάρτησης (σύμφωνα με το άρθρο 21 παρ. 11 του Ν. 2190/1994 όπως ισχύει) το οποίο θα 
υπογραφεί από δύο (2) υπαλλήλους της υπηρεσίας. Το πρακτικό αυτό θα αποσταλεί αυθημερόν στο ΑΣΕΠ είτε στο e-
mail: sox@asep.gr είτε στο fax: 210 6467728 ή 213 1319188.

Κατά των πινάκων αυτών, επιτρέπεται στους ενδιαφερόμενους η άσκηση ένστασης, μέσα σε αποκλειστική προθεσμία 
δέκα (10) ημερών (υπολογιζόμενες ημερολογιακά), η οποία αρχίζει από την επόμενη ημέρα της ανάρτησής τους. Η 
ένσταση κατατίθεται ή αποστέλλεται με συστημένη επιστολή απευθείας στο ΑΣΕΠ (Πουλίου 6 Αθήνα, Τ.Θ. 14307, 
Τ.Κ. 11510) και, για να εξεταστεί, πρέπει να συνοδεύεται από αποδεικτικό καταβολής παραβόλου είκοσι ευρώ (20 €), 
που έχει εκδοθεί είτε μέσω της εφαρμογής του ηλεκτρονικού παραβόλου (e-παράβολο), βλ. λογότυπο «ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΟ 
ΠΑΡΑΒΟΛΟ» στον διαδικτυακό τόπο του ΑΣΕΠ (www.asep.gr), είτε από Δημόσια Οικονομική Υπηρεσία (Δ.Ο.Υ.). Ο 
υποψήφιος     πρέπει     να     αναγράψει     τον     κωδικό/αριθμό     του     παραβόλου     στην     ένσταση     και     να     καταβάλει     το     αντίτιμο     του   
ηλεκτρονικού     παραβόλου     μέχρι     τη     λήξη     προθεσμίας     υποβολής     των     ενστάσεων  . Σε περίπτωση που η υποβληθείσα 
ένσταση γίνει δεκτή, το καταβληθέν ποσό επιστρέφεται στον ενιστάμενο.

ΑΝΑΠΟΣΠΑΣΤΟ     ΤΜΗΜΑ   της παρούσας ανακοίνωσης αποτελεί και το «Παράρτημα ανακοινώσεων Συμβάσεων 
εργασίας Ορισμένου Χρόνου (ΣΟΧ)» με σήμανση έκδοσης «30.03.2017», το οποίο περιλαμβάνει: i) οδηγίες για 
τη συμπλήρωση της αίτησης –  υπεύθυνης δήλωσης με κωδικό ΕΝΤΥΠΟ ΑΣΕΠ ΣΟΧ.6, σε συνδυασμό με 
επισημάνσεις σχετικά με τα προσόντα και τα βαθμολογούμενα κριτήρια κατάταξης των υποψηφίων σύμφωνα 
με τις ισχύουσες κανονιστικές ρυθμίσεις· και ii) τα δικαιολογητικά που απαιτούνται για την έγκυρη συμμετοχή 
τους στη διαδικασία επιλογής. Οι ενδιαφερόμενοι μπορούν να έχουν πρόσβαση στο Παράρτημα αυτό, μέσω 
του δικτυακού τόπου του ΑΣΕΠ (www.asep.gr) και συγκεκριμένα μέσω της ίδιας διαδρομής που ακολουθείται 
και για την αναζήτηση του εντύπου της αίτησης δηλαδή: Κεντρική σελίδα  Πολίτες  Έντυπα – Διαδικασίες  
Διαγωνισμών φορέων  Ορ. Χρόνου ΣΟΧ. 
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