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                              ΠΡΟΣ   


               


Τη Διεύθυνση Π.Ε.  Βοιωτίας





ΛΙΒΑΔΕΙΑ





Υπηρετώ στο   Δημοτικό Σχολείο ..……….……….……. …………………………..……… ΒΟΙΩΤΙΑΣ στο οποίο έχω οργανική θέση και διδάσκω (γνωστικό αντικείμενο)……..


………………………………………………. για …………………


ώρες την εβδομάδα.





Επιπλέον, διατίθεμαι για συμπλήρωση ωραρίου στο


Δημοτικό Σχολείο/α ..……….…………………………………


………………………………………………………………., στο/α οποίο/α διδάσκω για ………………………… ώρες την εβδομάδα.





Παρακαλώ, σύμφωνα με το Ν.1566 / 85 - άρθρο 18, 


να γίνει αποδεκτή η αίτησή μου για αποζημίωση των οδοιπορικών μου λόγω διάθεσης  στο/α    Δημοτικό/ά Σχολείο/α ………………………………………..


………………………………….………… για τον μήνα ….…………………………………του έτους 20…..


 





ΘΕΜΑ :Αποζημίωση οδοιπορικών λόγω διάθεσης για συμπλήρωση υποχρεωτικού ωραρίου.  


              








           


            


  Ο / Η    ΑΙΤ…………














……………………………………














