       ΑΙΤΗΣΗ

Επώνυμο:
Όνομα:
Πατρώνυμο:
Ειδικότητα:   
Σχολείο οργανικής:

Σχολείο υπηρέτησης:

Δ/νση κατοικίας:  
Τηλ: 
E-mail: 

Θέμα:  «Χορήγηση αναρρωτικής άδειας ειδικού σκοπού».
            Καρδίτσα, 
 / 
/ 2020
Προς το/τη Διευθυντή/ντρια του
………………………………………………
Π    Παρακαλώ να μου χορηγήσετε αναρρωτική 

Άδ   άδεια ειδικού σκοπού από τις …../……../ 2020 έως 
τις   ……./…./… / 2020 (κατόπιν εντολής του ΕΟΔΥ).
Συνημμένα υποβάλλω:
Υ      1. Υπεύθυνη Δήλωση του Ν. 1599/1986.


2.     2. 


     ​​​​​​​​​​​​​​​

Ο/Η Aιτ…….
_____________________
