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ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ / OFFICIAL STATEMENT
(άρθρο 8 Ν.1599/1986 και άρθρο 3 παρ. 3 Ν.2690/1999) /  (Article 8 Law 1599/1986 and article 3 paragraph 3 Law 2690/1999)
Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο άλλων υπηρεσιών (άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986) 

The accuracy of the information provided below may be verified with data of other departments ((Article 8 Law 1599/1986)
Περιγραφή αιτήματος:
                              «Δήλωση ατομικών στοιχείων

εργαζομένου/νης - απασχολούμενου/νης - υποτρόφου στο ΙΤΕ»
«Statement of personal information of personnel - fellows at FORTH»
	Προς:
To:
	Ίδρυμα Τεχνολογίας και Έρευνας (ΙΤΕ)

Foundation for Research and Technology-Hellas (FORTH)
	Αριθ.Πρωτ.
	Ημερομηνία

	
	
	Συμπληρώνεται από το Τμήμα Προσωπικού


Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις[1], που προβλέπονται από της διατάξεις της παρ. 6 του άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι τα παρακάτω στοιχεία είναι αληθή και ακριβή: / Being solely responsible and fully aware of the penalties according to par.6 article 22 of Law 1599/1986, I herby declare that the following information is true and accurate: 

Παρακαλώ συμπληρώστε όλα τα στοιχεία με ΚΕΦΑΛΑΙΑ γράμματα. / Complete all information with CAPITAL letters.
Α. Ατομικά στοιχεία / Personal details
	Επώνυμο (με ελληνικούς χαρακτήρες):
	     

	Όνομα (με ελληνικούς χαρακτήρες):
	     

	Επώνυμο (με λατινικούς χαρακτήρες) / Surname:
	     

	Όνομα (με λατινικούς χαρακτήρες) / Name:
	     

	Πατρώνυμο / Father’s name:
	     

	Μητρώνυμο / Mother’s name:
	     

	Τόπος γέννησης / Place of birth:
	     

	Ημερομηνία γέννησης (ηη/μμ/εεεε) / Date of birth (dd/mm/yyyy):
	     

	Κάτοικος / Residence (city):
	     

	Οδός / Street:
	     
	Αριθ./ No.:
	     
	Ταχ.Κώδικας / Zip code
	     

	Τηλέφωνο / Telephone:
	     
	 Αριθ.κυκλοφορίας/ Vehicle number plate:
	     

	Διεύθυνση e-mail / e-mail address:
	     

	 Αριθμός  Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/   Passport Number (foreigners)
	     
	Υπηκοότητα / Nationality:
	     

	Εκδούσα Αρχή / Issued by:
	      
	Ημ/νία έκδοσης / Issue date:
	     

	Δ.Ο.Υ./ Tax office
	     
	Α.Φ.Μ. / Tax registration number
	     

	Τράπεζα /Bank (in Greece):     
	     

	Αριθμός τραπεζικού λογαριασμού IBAN*/ International Bank Account  Number (IBAN):
	     


*Επισυνάψτε αντίγραφο του βιβλιαρίου του τραπεζικού σας λογαριασμού ή εκτύπωση στοιχείων λογαριασμού από το web. 

	Έχετε εκπληρώσει τις στρατιωτικές σας υποχρεώσεις / Have you completed your military obligations:
	
Ναι / Yes: 

Όχι / No:
 

	Εάν ΟΧΙ τότε έχετε νόμιμη απαλλαγή / If NO, then are you exempt:   
	
Ναι / Yes: 

Όχι / No:
 



Β. Οικογενειακά στοιχεία / Family details
	Οικογενειακή κατάσταση / Marital status:
	
Έγγαμος / Married: 
Άγαμος / Single:  



	Ονοματεπώνυμο συζύγου / Spouse's name:
	     

	Ο/Η σύζυγος μου εργάζεται / Is your spouse employed?:
Ναι / Yes: 
Όχι / No: 

	Εάν ΝΑΙ σε ποιο τομέα / If YES in which sector?:
Δημόσιο / Public: 
Ιδιωτικό / Private: 


	Παιδιά / Children

	Όνομα / Name
	Ημ/νία γέννησης / Date of birth
	Φύλο (Α / Θ) / Sex (M / F)
	Ναι*/ Yes

	     
	     
	 
	

	     
	     
	 
	

	     
	     
	 
	

	     
	     
	 
	


*Σπουδάζουν σε αναγνωρισμένα Εκπαιδευτικά Ιδρύματα; / Are they are studying at a certified higher education institution?

	Εκπαιδευτικό Ίδρυμα / Institution
	Ημ/νία εισαγωγής / Date of entry
	Διάρκεια σπουδών / Duration

	     
	     
	     

	     
	     
	     


Γ. Ασφαλιστικά στοιχεία - Social Security details
	Ασφαλιστικό ταμείο / Social Security institution
	Ημερομηνία εγγραφής (ηη/μμ/εεεε) / Registration date
	Αριθμός μητρώου / 
Registration number:

	ΙΚΑ

	     
	     

	ΤΣΜΕΔΕ

	     
	     

	ΟΑΕΕ

	     
	     

	ΤΣΑΥ

	     
	     

	ΤΕΑΧ

	     
	     

	ΤΑΠΕΜ

	     
	     

	Τ.ΝΟΜΙΚΩΝ

	     
	

	Άλλο / Other ........................................

	     
	     

	ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΗΤΡΩΟΥ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΑΣΦΑΛΙΣΗΣ (Α.Μ.Κ.Α)

 / Social security number: 
	     


	Αν είστε Μηχανικός, Δικηγόρος ή Υγειονομικός σε ποια ασφαλιστική κατηγορία της επικουρικής ασφάλισης επιθυμείτε να ασφαλιστείτε, 
 1η Κατηγορία ,  2η Κατηγορία ,  3η Κατηγορία ;  
If you are an Engineer, Lawyer or Physician in which insurance category of supplementary insurance do you wish to be insured, 

 1st Category,  2nd Category,  3rd Category?

	Αναλαμβάνετε/Έχετε αναλάβει ασφαλιστέα εργασία-ιδιότητα για πρώτη φορά από 1-1-2022 και εφεξής ;  (Σημειώστε μόνο εάν ΝΑΙ)

You undertook insurable work-capacity for the first time from 1-1-2022 onwards ? (Only tick if YES.)

	Εργάζεστε για πρώτη φορά ως μισθωτός ;  (Σημειώστε μόνο εάν ΝΑΙ)
Are you working for the first time as an employee ? (Only tick if YES.)

	Αν απασχολείστε ως ελεύθερος επαγγελματίας στο Ι.Τ.Ε. και έχετε την υποχρέωση έκδοσης Δ.Π.Υ., υπάγεστε στη ρύθμιση της παρ.9 του άρθρ. 39 Ν.4387/2016 ;  (Σημειώστε μόνο εάν ΝΑΙ)

If you work as a freelancer at I.T.E. and you have the obligation to issue an INVOICE, you are subject to the regulation of par.9 of art. 39 L.4387/2016 ? (Only tick if YES.)


	Κατέχετε άλλη θέση στο Δημόσιο - Ευρύτερο Δημόσιο τομέα  ή στο Ιδιωτικό τομέα ; (Σημειώστε μόνο εάν ΝΑΙ)

Do you hold any other position within the public sector  or in the private sector ? (Only tick if YES.)

	Εάν ΝΑΙ περιγράψετε τη θέση: 

If YES describe position.
	     


Για θέση στο Δημόσιο - Ευρύτερο Δημόσιο προσκομίστε την Άδεια απασχόλησης και βεβαίωση αποδοχών.

For positions in the Public sector provide Employers permission for additional employment, and salary affirmation.
	Είστε συνταξιούχος   (Σημειώστε μόνο εάν ΝΑΙ)

Are you a pensioner   (Only tick if YES.)

	Εάν ΝΑΙ περιγράψετε τον φορέα συνταξιοδότησης: 

If YES describe the social insurance institute.
	……………………………………………………………………………………..


Δ. Σπουδές / Qualification
	Εκπαιδευτικό Ίδρυμα / Level of education
	 Ονομασία-Χώρα Ιδρύματος / Institution name - Country
	 Τίτλος Πτυχίου / Degree title
	 Διάρκεια / Duration

	Δημοτικό / Primary school
	     
	     
	     

	Γυμνάσιο / Secondary school
	     
	     
	     

	Λύκειο / High school
	     
	     
	     

	ΤΕΕ ή Επαγγελματική Σχολή
	     
	     
	     

	ΙΕΚ
	     
	     
	     

	ΤΕΙ / Polytechnic
	     
	     
	     

	ΑΕΙ / University
	     
	     
	     

	Μεταπτυχιακό / MSc
	     
	     
	     

	Διδακτορικό / Ph.D.
	     
	     
	     

	Άλλο/Other...............................................
	     
	     
	     

	Ειδικότητα / Academic or job title:
	     


Ε. Προϋπηρεσία / Work experience
	α. Εκτός ΙΤΕ (συνοπτική αναφορά σε έτη, μήνες) / Not at FORTH (brief description and duration):

	1.      

	2.      

	3.      

	β. Στο ΙΤΕ (Αναφέρατε αναλυτικά την συνολική προϋπηρεσία που έχετε στο ΙΤΕ με οποιαδήποτε μορφή. / At FORTH:

	     

	     

	     

	     


ΣΤ.
Απαιτούμενα δικαιολογητικά για την υπογραφή της σύμβασης / υποτροφίας

Required documents for the signature of the contract / fellowship

	ΣΥΜΒΑΣΕΙΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΟΡΙΣΜΕΝΟΥ & ΑΟΡΙΣΤΟΥ ΧΡΟΝΟΥ / EMPLOYMENT CONTRACTS OF DEFINITE & INDEFINITE DURATION

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)  [ΕΠΙΚΥΡΩΜΕΝΟ ΓΙΑ ΤΑΚΤΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ]

Copy of I.D or Passport [CERTIFIED COPY FOR PERMANENT PERSONNEL]
	

	2.
	Ληξιαρχική πράξη γεννήσεως τέκνων / Children's Birth certificate
	

	3.
	Βεβαίωση εγγραφής στον ασφαλιστικό σας φορέα / Social Security registration certificate
	

	4.
	Αντίγραφο ποινικού μητρώου [ΜΟΝΟ ΓΙΑ ΤΑΚΤΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ] 

Copy of penal record [PERMANENT PERSONNEL ONLY]
	

	5.
	Πιστοποιητικό στρατιωτικής κατάστασης τύπου Α [ΜΟΝΟ ΓΙΑ ΤΑΚΤΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ]

Certificate of military status type A  [PERMANENT PERSONNEL ONLY]
	

	6.
	Aντίγραφα πτυχίων [Το πτυχίο αλλοδαπής χρειάζεται αναγνώριση από ΔΟΑΤΑΠ]

Copy of degree/diploma [For foreign degrees recognition from NARIC is required]
	

	7.
	Βεβαίωση σπουδών τέκνων / Children's Higher education certificate of attendance
	

	  8.   
	Αποδεικτικά προϋπηρεσίας (βεβαιώσεις ενσήμων, προηγούμενες συμβάσεις, κτλ.) / Proof of previous employment
	


	ΜΙΣΘΩΣΕΙΣ ΕΡΓΟΥ / WORKS CONTRACT

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)
	

	2.
	Aντίγραφα πτυχίων / Copy of degree/diploma
	

	3.
	Βεβαίωση εγγραφής στον ασφαλιστικό σας φορέα / Social Security registration certificate
	

	4.
	Βεβαίωση άδειας απασχόλησης από το Δημόσιο (μόνο για δημοσίους υπαλλήλους) / Permission of employment of the Public sector
	

	5.
	Βεβαίωση αποδοχών κύριας θέσης (μόνο για δημοσίους υπαλλήλους) / Salary affirmation of principal position
	


	ΜΕΤΑΠΤΥΧΙΑΚΕΣ ΥΠΟΤΡΟΦΙΕΣ /  POST GRADUATE FELLOWSHIP

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)
	

	2.
	Aντίγραφα πτυχίων / Copy of degree/diploma
	

	3.
	Βεβαίωση εγγραφής σε Πανεπιστημιακό Τμήμα για σπουδές MSc ή PhD 

University department certificate for MSc or PhD studies
	


	ΠΡOΠΤΥΧΙΑΚΕΣ ΥΠΟΤΡΟΦΙΕΣ / UNDERGRADUATE FELLOWSHIP

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)
	


	ΣΥΜΒΑΣΕΙΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΜΕΤΑΔΙΔΑΚΤΟΡΙΚΩΝ ΣΥΝΕΡΓΑΤΩΝ / CONTRACT OF EMPLOYMENT FOR POST-DOCTORAL COLLABORATORS

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)
	

	2.
	Βεβαίωση εγγραφής στον ασφαλιστικό σας φορέα / Social Security registration certificate
	

	3.
	Αντίγραφα πτυχίων / Copy of degree/diploma
	

	  4.   
	Αποδεικτικά προϋπηρεσίας (βεβαιώσεις ενσήμων, προηγούμενες συμβάσεις, κτλ.) / Proof of previous employment
	


	ΣΥΜΒΑΣΕΙΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ MARIE CURIE / GRANT HOLDERS CONTRACT OF EMPLOYMENT

	1.
	Αντίγραφο Αστυνομικής Ταυτότητας (Έλληνες)/ Copy of  Passport (foreigners)
	

	2.
	Βεβαίωση εγγραφής στον ασφαλιστικό σας φορέα / Social Security registration certificate
	

	3.
	Aντίγραφα πτυχίων / Copy of degree/diploma
	


Δηλώνω ότι για οποιαδήποτε αλλαγή-μεταβολή των παραπάνω στοιχείων κατά την διάρκεια της παρούσας σύμβασης-υποτροφίας ή και μελλοντικών αντίστοιχων συμβάσεων, θα ενημερώσω άμεσα το Τμήμα Προσωπικού του ΙΤΕ. / I hereby declare that I will promptly inform the Personnel department of any changes, of the above information during the duration of my contract/fellowship or future contracts/fellowships. 

Τα ΙΤΕ συλλέγει τα ως άνω δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα από τους/τις εργαζομένους/νες, απασχολουμένους/νες και υποτρόφους κατά τη σύναψη της σύμβασης για τους σκοπούς που συνδέονται με τη σύναψη της σχέσης εργασίας/απασχόλησης με το Ίδρυμα και την εξυπηρέτηση των αναγκών, δικαιωμάτων και υποχρεώσεων που απορρέουν από αυτή (π.χ. για την κατάταξη στην κατάλληλη μισθολογική κατηγορία, για την εργοδοτική υποχρέωση ασφάλισης από το ΙΤΕ, για γονικές άδειες, κα). Νόμιμες βάσεις της συλλογής και περαιτέρω επεξεργασίας των «ατομικών στοιχείων»  είναι η εκτέλεση της σύμβασης και η συμμόρφωση με τις εκ του νόμου υποχρεώσεις του ΙΤΕ ως υπευθύνου επεξεργασίας. 

Τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα που συλλέγονται από το ΙΤΕ αποτελούν αντικείμενο επεξεργασίας για τους ως άνω και δεν κοινοποιούνται ούτε διαβιβάζονται σε τρίτους, με την επιφύλαξη των περιπτώσεων που η  διαβίβαση ή κοινοποίηση επιβάλλεται από διάταξη νόμου (όπως η διαβίβαση προς ασφαλιστικούς φορείς, Ενιαία Αρχή Πληρωμών κ.α.), ζητείται από τον/την ίδιο/α τον/την εργαζόμενο/νη, απασχολούμενο/νη, υπότροφο ή κρίνεται απαραίτητη για την εκπλήρωση καθήκοντος που συνδέεται με το δημόσιο συμφέρον ή για σκοπούς εννόμων συμφερόντων του ΙΤΕ ή τρίτων προσώπων (όπως η υποστήριξη νομικών αξιώσεων). To ITE τηρεί τα δεδομένα αυτά μόνο για όσο διάστημα είναι αναγκαίο για την εξυπηρέτηση των ως άνω σκοπών και στη συνέχεια τα διαγράφει, εκτός εάν η τήρηση τους, εν όλω ή εν μέρει, επιβάλλεται από διάταξη νόμου.  

Τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα που συλλέγονται από το ΙΤΕ είναι εμπιστευτικά και λαμβάνονται όλα τα τεχνικά και οργανωτικά μέτρα για την ασφαλή τήρηση και επεξεργασία τους, συμπεριλαμβανομένης της ρήτρας εμπιστευτικότητας που δεσμεύει όλους/όλες τους/τις εργαζόμενους/νες, απασχολούμενους/νες, υποτρόφους του. 

Το ΙΤΕ δε διαβιβάζει κατά κανόνα τα ατομικά στοιχεία που συλλέγονται με την παρούσα/το παρόν σε τρίτες χώρες (χώρες εκτός ΕΕ/ΕΟΧ) ή διεθνείς  οργανισμούς. Η διαβίβαση υπόκειται σε κάθε περίπτωση στους όρους, προϋποθέσεις και εγγυήσεις που τίθενται από τα άρθρα 44-49 του Γενικού Κανονισμού Προστασίας Δεδομένων. 

Έχετε δικαίωμα να ενημερωθείτε για τα δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα που σας αφορούν και τηρούνται από το ΙΤΕ και να έχετε πρόσβαση σε αυτά. Έχετε επίσης δικαίωμα να ζητήσετε τη διόρθωση, επικαιροποίηση ή και διαγραφή των προσωπικών δεδομένων σας που τηρεί το ΙΤΕ. Έχετε επίσης το δικαίωμα περιορισμού της επεξεργασίας και δικαίωμα εναντίωσης. Σας επισημαίνουμε ότι, σύμφωνα με τον Κανονισμό, έχετε δικαίωμα υποβολής καταγγελίας στην Αρχή Προστασίας Δεδομένων Προσωπικού Χαρακτήρα.

Το Ίδρυμα ακολουθεί πάντα όλες τις νόμιμες διαδικασίες, όπως αυτές ορίζονται από το νέο Ευρωπαϊκό Κανονισμό για την προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα (216/679/EE). 

Για την περαιτέρω ενημέρωσή σας και την άσκηση των δικαιωμάτων σας μπορείτε να επικοινωνείτε με τον Υπεύθυνο Προστασίας Προσωπικών Δεδομένων στο dpo@admin.forth.gr.

The Foundation for Research and Technology - Hellas (FORTH) collects the above personal data from employees, personnel, contractors, collaborators, follows, grant holders, persons contractually engaged with FORTH in the course of their work, project, employment, visit, fellowship, grant, collaboration, or other at FORTH upon such engagement, entrance into force and for the duration of any such contract for the purposes related to the establishment of the said contractual relationship employment/work/collaboration/other at the Foundation and for the purposes of any such  organizational, contractual legal rights and obligations raised therefrom (e.g. for purposes of affirming position status, salary, social security obligations, grant of parental leaves, etc.). The dully and timely performance of the said legal rights and obligations and FORTH’s compliance with any and all legal obligations it undertakes being a research organization of the wide public sector private law legal entity employer and data controller constitutes the legitimate basis of the present collection and further processing of personal data. 

Personal data collected by FORTH shall be processed for the above purposes and shall not be disclosed or transmitted to third parties, without prejudice to those cases where disclosure or transmission is mandatory under law/judicial or other such authority’s order/valid contractual obligation  (such as transmission to social security bodies, the single payment authority, etc.), or is requested by the worker/person in employment/scholar, or is deemed necessary for the performance of a task carried out in the public interest, or for serving the legal interests of FORTH or third parties (such as, in order to support legal claims). FORTH shall keep these data only for as long as it is necessary for the above purposes and shall afterwards delete them, unless maintaining them, wholly or partly, is mandatory under law/order/valid term for such obligation.  

Personal data that is collected by FORTH is confidential and all technical and organizational measures are taken for ensuring its secure and, safe maintenance and process, including the confidentiality/non-disclosure and in writing, declaration form clause subject to which all FORTH employees/fellows/collaborators/contractors are bound to. 

FORTH shall not transmit the personal data collected hereunder to third countries (non-EU/EEA countries) or international organisations. Trans border transmission shall in any case be subject to the terms, conditions and warranties set out in Articles 44 to 49 of the EU 679/2016 General Data Protection Regulation. 

You have the right to be informed about your personal data kept by FORTH and have access to them. You have also the right to request that your personal data kept by FORTH be corrected, updated or deleted. You have also the right to have the processing restricted and the right to object. We acknowledge also to you, that in accordance with the aforementioned Regulation, you have the right to file a complaint to the national Data Protection Authority.

The Foundation is always compliant with all legal procedures, as set out in the  applicable national, European law, including  the EU 679/2016  Regulation on the protection of natural persons with regard to the processing of personal data . 

For any further information regarding exercise of your personal data protection rights, you may contact the Data Protection Officer at dpo@admin.forth.gr.

                                                                                                                                                                                 ......../......./............


     (Υπογραφή/Signature) 
[1]
Όποιος/α εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών. Εάν ο υπαίτιος/α αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του/της ή σε άλλον περιουσιακό όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον/η, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών.

Whoever makes false declarations of events, or denies, or withholds the true facts of such events with an Official Statement of article 8 is punishable with imprisonment of at least three months. ¶If the liable party of these actions intends to receive for themselves or for any third party financial gain by harming others or with the intention of harming others, then such actions are punishable with imprisonment of up to 10 years.
