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ΤΟΜΕΑΣ ΣΑΜΑΡΕΙΤΩΝ – ΔΙΑΣΩΣΤΩΝ ΚΑΙ ΝΑΥΑΓΟΣΩΣΤΩΝ 

ΣΧΟΛΗ ΑΥΤΟΔΥΤΩΝ ΝΑΥΑΓΟΣΩΣΤΩΝ 

 

ΑΙΤΗΣΗ 

ΥΠΟΨΗΦΙΟΥ ΔΟΚΙΜΟΥ ΝΑΥΑΓΟΣΩΣΤΗ 

ΟΝΟΜΑ: 

ΕΠΩΝΥΜΟ: 

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: 

ΟΝΟΜΑ ΜΗΤΡΟΣ: 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ: 

ΟΜΑΔΑ ΑΙΜΑΤΟΣ: 

ΕΠΑΓΓΕΛΜΑ: 

ΕΠΙΠΕΔΟ ΜΟΡΦΩΣΗΣ: 

ΤΗΛ. ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ: 

ΕΝΑΛΛΑΚΤΙΚΟ ΤΗΛ. ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ: 

EMAIL: 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: 

ΑΡΙΘΜΟΣ ΔΕΛΤΙΟΥ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ: 

ΑΡΙΘΜΟΣ ΔΙΑΒΑΤΗΡΙΟΥ: 

ΦΥΛΟ: 

 

 

Με την παρούσα αίτηση, δηλώνω το ενδιαφέρον μου για παρακολούθηση της Ναυαγοσωστικής Σχολής του Ελληνικού 

Ερυθρού Σταυρού.  

Έχω ενημερωθεί πως για την παρακολούθηση της Σχολής, απαιτείται να συμμετάσχω (επιτυχώς) σε 
προκαταρκτικές κολυμβητικές εξετάσεις. 
 
 
 
 
 
 

mailto:mitroo.samareites@redcross.gr


Έχω ενημερωθεί πως για την ολοκλήρωση της εκπαίδευσης Ναυαγοσώστη (τρίμηνης διάρκειας), απαιτείται να 
συμμετάσχω (επιτυχώς), μεταξύ άλλων, στις ακόλουθες εξετάσεις: 

 
1) Κολύμβηση εκατό (100) μ. ελεύθερο, πρόσθιο, ύπτιο και πλάγιο. 
2) Κολύμβηση εκατό (100) μ. με οπτική επαφή του κινδυνεύοντος, σε χρόνο μικρότερο του ενός και μισού λεπτού (1′ 40″). 
3) Κολύμβηση τετρακοσίων (400) μ, σε χρόνο μικρότερο των οκτώ πρώτων λεπτών (8’.00). 
4) Ανέλκυση αντικειμένου βάρους τουλάχιστον τριών (3) χιλιόγραμμων, από βάθος τουλάχιστον έξι μέτρων (6) μ. 
5) Υποβρύχια κολύμβηση τουλάχιστον είκοσι πέντε μέτρων (25) μ. 
6) Έλξη (ρυμούλκηση) κινδυνεύοντος, σε απόσταση τουλάχιστον πενήντα (50) μέτρων. 
7) Κωπηλασία 
8) Γραπτές εξετάσεις 
9) Προφορικές – πρακτικές εξετάσεις στην διάσωση και παροχή πρώτων βοηθειών σε θύμα. 
 

 
Γνωρίζω ότι για την συμμετοχή στις προκαταρκτικές εξετάσεις της Σχολής (PRETEST), θα πρέπει να έχω προσκομίσει ΕΚ 

ΤΩΝ ΠΡΟΤΕΡΩΝ τα ακόλουθα δικαιολογητικά: 

 ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ή ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΙΑΤΡΟΥ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ ΨΥΧΙΑΤΡΟΥ 

 ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ή ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΙΑΤΡΟΥ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ ΔΕΡΜΑΤΟΛΟΓΟΥ 

 ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ή  ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΙΑΤΡΟΥ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ ΠΑΘΟΛΟΓΟΥ 

 ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ή ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΙΑΤΡΟΥ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ ΚΑΡΔΙΟΛΟΓΟΥ 
 

Τα ιατρικά πιστοποιητικά δύνανται να είναι είτε από δημόσια νοσοκομεία είτε από ιδιώτες ιατρούς. 

Από τα εν λόγω πιστοποιητικά θα πρέπει να προκύπτει ότι ο υποψήφιος είναι ψυχικά υγιής, δεν πάσχει από μεταδοτική 

ασθένεια και είναι ικανός, από ιατρικής άποψης να λάβει την συγκεκριμένη εκπαίδευση. 

 
Γνωρίζω ότι για την παρακολούθηση της Σχολή Ναυαγοσωστικής, αφού επιτύχω στις προκαταρκτικές  εξετάσεις, 

ΑΠΑΙΤΕΙΤΑΙ η ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ ΤΑΚΤΟΠΟΙΗΣΗ του κόστους συμμετοχής στη Σχολή, το οποίο ανέρχεται σε 350 ευρώ. 

Έχω ενημερωθεί ότι με την επιτυχής αποφοίτηση της Σχολής και αφού ολοκληρώσω την πρακτική μου άσκηση/εκπαίδευση, 

σε ΤΕΠ (72 ώρες) και σε δράσεις του Ελληνικού Ερυθρού Σταυρού (75 ώρες), υπάρχει η δυνατότητα να παραμείνω ως 

εθελοντής στον Ελληνικό Ερυθρό Σταυρό. 

 

Ο Ελληνικός Ερυθρός Σταυρός θα  σας ζητήσει την προσκόμιση  των στοιχείων ταυτοποίησής σας,  και των δηλωθέντων από 

εσάς πτυχίων, αδειών και βεβαιώσεων προϋπηρεσίας. Ειδικότερα, πριν την έναρξη των μαθημάτων, απαιτείται να 

προσκομίσετε τα ακόλουθα:  

 

 ΤΕΣΣΕΡΙΣ (4) ΦΩΤΟΓΡΑΦΙΕΣ 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΑΣΤΥΝΟΜΙΚΗΣ ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΑΠΟΛΥΤΗΡΙΟΥ ΛΥΚΕΙΟΥ ή ΑΝΩΤΕΡΟΥ ΕΠΙΠΕΔΟΥ ΣΠΟΥΔΩΝ 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ ΓΝΩΣΗΣ ΞΕΝΗΣ ΓΛΩΣΣΑΣ(ΕΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ) 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΟΠΟΙΑΣΔΗΠΟΤΕ ΕΙΔΙΚΗΣ ΓΝΩΣΗΣ(πχ ECDL) 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΑΔΕΙΑΣ ΟΔΗΓΗΣΗΣ(ΕΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ) 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΑΔΕΙΑΣ ΧΕΙΡΙΣΤΗ ΤΑΧΥΠΛΟΟΥ(ΕΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ) 

 ΑΝΤΙΓΡΑΦΟ ΟΠΟΙΟΥΔΗΠΟΤΕ ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ ΓΝΩΣΗΣ –ΔΕΞΙΟΤΗΤΑΣ ΣΧΕΤΙΚΗΣ ΜΕ 
ΤΟ ΥΓΡΟ ΣΤΟΙΧΕΙΟ(πχ ΚΑΤΑΔΥΣΕΙΣ – ΙΣΤΙΟΠΛΟΪΑ κλπ) 

 

 

 

 

 

 

 

 



Δήλωση Συγκατάθεσης ελέγχου προσωπικών στοιχείων που αναφέρονται στην αίτηση 

Ο ΕΕΣ επεξεργάζεται τα προσωπικά δεδομένα που παρέχετε στο πλαίσιο της παρούσας δήλωσης με σκοπό τη 

δυνητική παροχή εθελοντικών υπηρεσιών από εσάς προς τον ΕΕΣ στο πλαίσιο των εθελοντικών δράσεων του. /HRC 

processes all personal data you provide to the organization in the present statement in order for you to be able to provide 

voluntary service in the context of its voluntary action. 

Ο ΕΕΣ επεξεργάζεται τα προσωπικά σας δεδομένα σε έντυπο ή/και σε ψηφιακό αρχείο έχοντας λάβει τα κατάλληλα 

τεχνικά και οργανωτικά μέτρα ασφάλειας, περιορίζοντας την πρόσβαση αυστηρώς και μόνο στους 

εξουσιοδοτημένους εργαζομένους./HRC processes your personal data in paper and/or digital form, having taken all proper 

technical and organizational security measures, strictly limiting the access to its authorized personnel only. 

Ο ΕΕΣ δε θα μεταβιβάσει ποτέ τα προσωπικά σας δεδομένα σε τρίτους, εξαιρουμένων των περιπτώσεων όπου 

απαιτείται εκ του νόμου./HRC shall never pass your personal data to any third party except in cases where it is required. 

Τα προσωπικά σας δεδομένα αποθηκεύονται για όσο χρονικό διάστημα διαρκεί η παροχή των εθελοντικών σας 

υπηρεσιών πλέον πέντε ετών από το πέρας της παροχής των υπηρεσιών σας  και στη συνέχεια διαγράφονται 

πλήρως./Your personal data is stored for as long as your voluntary service lasts, plus five more years from the moment you 

cease your service, and then is fully deleted. 

Καθ’ όλη την διάρκεια της επεξεργασίας των προσωπικών σας δεδομένων από τον ΕΕΣ έχετε δικαίωμα 

ενημέρωσης, πρόσβασης, διόρθωσης, περιορισμού της επεξεργασίας,  εναντίωσης στην επεξεργασία, διαγραφής 

και φορητότητας των δεδομένων σας./You have the right to be informed on, have access to, correct, limit and object to the 

processing of your personal data by HRC, delete and transfer your data, throughout the whole process. 

Τα στοιχεία επικοινωνίας με τον υπεύθυνο προστασίας προσωπικών δεδομένων (Data Protection Officer) του ΕΕΣ 

είναι: privacy@redcross.gr/Contact information with the HRC Data Protection Officer is privacy@redcross.gr . Για 

περισσότερες πληροφορίες συμβουλευτείτε την Πολιτική Προσωπικών Δεδομένων του Ελληνικού Ερυθρού 

Σταυρού, η οποία είναι αναρτημένη στον ιστότοπο www.redcross.gr.  

Συγκατατίθεμαι στην αναγραφή του ονόματός μου στις εργασίες που θα εκτελώ στο πλαίσιο της δημόσιας προβολής 

του εθελοντικού έργου του ΕΕΣ στους χώρους του ΕΕΣ, στον ιστότοπο και στις σελίδες του στα ψηφιακά κοινωνικά 

δίκτυα. Η συγκατάθεση είναι ελεύθερα ανακλητή οποτεδήποτε χωρίς αναδρομική ισχύ./ 

ΝΑΙ             ΟΧΙ 

Συγκατατίθεμαι στην χρήση των φωτογραφιών μου οι οποίες λαμβάνονται κατά την παροχή των εθελοντικών μου 

υπηρεσιών στο πλαίσιο της δημόσιας προβολής του εθελοντικού έργου του ΕΕΣ στους χώρους του ΕΕΣ, στον 

ιστότοπο και στις σελίδες του στα ψηφιακά κοινωνικά δίκτυα. Η συγκατάθεση είναι ελεύθερα ανακλητή οποτεδήποτε 

χωρίς αναδρομική ισχύ./ 

ΝΑΙ           ΟΧΙ 

Συγκατατίθεμαι στην χρήση των βίντεο τα οποία λαμβάνονται κατά την παροχή των εθελοντικών μου υπηρεσιών 

στο πλαίσιο της δημόσιας προβολής του εθελοντικού έργου του ΕΕΣ στους χώρους του ΕΕΣ, στον ιστότοπο και στις 

σελίδες του στα ψηφιακά κοινωνικά δίκτυα. Η συγκατάθεση είναι ελεύθερα ανακλητή οποτεδήποτε χωρίς 

αναδρομική ισχύ 

ΝΑΙ           ΟΧΙ 

Έχω ενημερωθεί και αποδέχομαι τις 7 Θεμελιώδεις Αρχές του Διεθνούς Κινήματος Ερυθρού Σταυρού και Ερυθράς 

Ημισελήνου. 

 

 

Υπογραφή          Ημερομηνία 
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