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ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ / ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΩΝ ΓΙΑ ΕΚΤΕΛΕΣΗ ΚΑΘΗΚΟΝΤΩΝ 
ΔΙΕΥΘΥΝΟΝΤΩΝ/-ΟΥΣΩΝ ΣΤΑ ΚΡΑΤΙΚΑ ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΑ ΕΠΙΜΟΡΦΩΣΗΣ (2024-2025) 

 
ΔΗΛΩΣΗ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ 

 
Δηλώνω ότι ενδιαφέρομαι να τοποθετηθώ για εκτέλεση καθηκόντων Διευθύνοντος/-ουσας, για τη 
σχολική χρονιά 2024-2025, σε ένα από τα δέκα πιο κάτω Κρατικά Ινστιτούτα Επιμόρφωσης, τα οποία 
καταγράφονται με σειρά προτίμησης: 
 
Για το σύνολο των Κ.Ι.Ε., βλ. http://www.moec.gov.cy/kie/katalogos_scholeion.html  

1. _______________________________ 6. _______________________________

2. _______________________________ 7. _______________________________

3. _______________________________ 8. _______________________________

4. _______________________________ 9. _______________________________

5. _______________________________ 10. _______________________________

 
* Η συμπλήρωση είναι απαραίτητη. Η Υπηρεσία των Κ.Ι.Ε. επιφυλάσσει το δικαίωμα τοποθέτησής 

σας, πέραν και εκτός της σειράς των επιλογών σας, όπου αυτό κρίνεται απαραίτητο και σύμφωνα με 

τις υφιστάμενες ανάγκες. 

 

Ονοματεπώνυμο:____________________________________________ Π.Μ.Π. ________________  
Ειδικότητα: _____________  Σχολείο / Κ.Ι.Ε. όπου υπηρετώ:________________________________  
Οργανική Θέση (Μόνιμος / η καθηγητής /-τρια, Β.Δ., Β.Δ.Α΄, Διευθυντής / -ντρια): ________________  
Ημερομηνία διορισμού / προαγωγής στη θέση: _________________  
Έτη υπηρεσίας σε δημόσιο σχολείο: __________ Έτη υπηρεσίας σε Κ.Ι.Ε.: ______________  
Συνολικά έτη υπηρεσίας: ____________   Τηλέφωνο:___________________  
Ηλεκτρ. διεύθυνση: ______________________________________________  
Σπουδές / Μετεκπαίδευση: (Απαραίτητη η επισύναψη των αποδεικτικών στοιχείων): ______________  
_________________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________________  
Γνώση Η/Υ (Απαραίτητη η επισύναψη των αποδεικτικών στοιχείων):___________________________  
_________________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________________  
Γνώση Ξένων Γλωσσών (Απαραίτητη η επισύναψη των αποδεικτικών στοιχείων): ________________  
_________________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________________  
Άλλες πληροφορίες:_________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________________ 

 

Ημερομηνία:  _____________________ Υπογραφή: _____________________________  

 
Υπουργείο Παιδείας, Αθλητισμού και Νεολαίας 1434 Λευκωσία  

Τηλ: 22 800 618 φαξ: 22 305514 Ιστοσελίδα: https://www.moec.gov.cy/kie/ 


