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ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ
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	Δ/ΝΣΗ Α/ΘΜΙΑΣ ΕΚΠ/ΣΗΣ  ΒΟΙΩΤΙΑΣ
	
	  

	
	
	             


ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ 
ΦΡΟΝΤΙΣΤΗΡΙΑΚΩΝ ΤΜΗΜΑΤΩΝ
στην οποία αναγράφονται οι ώρες λειτουργίας του ……………………… Φροντιστηριακού τμήματος από ………………………  έως ………………………
	Α/Α
	ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ
	ΩΡΕΣ
	ΔΙΚΑΙΟΥΧΟΣ
	ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	Βεβαιώνεται ότι
 οι παραπάνω ώρες πραγματοποιήθηκαν
	Δηλώνω υπεύθυνα ότι 
δεν έχω πληρωθεί για την ίδια αιτία από άλλη πηγή και το σύνολο των αποζημιώσεων μου για κάθε μήνα δεν υπερβαίνει το ποσοστό 30% του 1/8 των ετήσιων τακτικών αποδοχών μου.

Ο / Η Εκπαιδευτικός

	Ο Διευθυντής του σχολείου
	

	…………………………………………………..
	…………………………………………………..
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