
Αίτηση Εκπαιδευτικού  

για συμμετοχή σε εκπαιδευτικά προγράμματα - δράσεις του ΚΕΠΕΑ-ΚΠΕ ΠΕΤΑΛΟΥΔΩΝ ΡΟΔΟΥ 

  

 

Προς το ΚΕΠΕΑ/ΚΠΕ ΠΕΤΑΛΟΥΔΩΝ 
 
Όνομα : ………………………………………………………… 
 
Επώνυμο : …………………………………………………….. 
 
Σχολείο : ……………………………………………………….. 
 
Ειδικότητα : ………………………………………………….. 
 
Τηλ. Σχολείου : ……………………………………………… 
 
Τηλ. Κινητό : …………………………………………………. 
 
Αριθμός μαθητών - Τάξη: ……………………………… 
 

Ημερομηνία που θα επιθυμούσατε να πραγματοποιηθεί η δράση:   
Μουσείο Νεοελληνικής Τέχνης Ρόδου - Νέα Πτέρυγα «Νεστοριδείου Μελάθρου»  
Τρίτη 15 Οκτωβρίου, Τετάρτη 16 Οκτωβρίου, Πέμπτη 17 Οκτωβρίου, Παρασκευή 18 Οκτωβρίου 
και Τρίτη 22 Οκτωβρίου, Τετάρτη 23 Οκτωβρίου, Πέμπτη 24 Οκτωβρίου 
 

………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
Ώρες κατά τις οποίες θα επιθυμούσατε να πραγματοποιηθεί η δράση: 
10:00-11:00, 11:00-12:00, 12:00-13:00 
 

………………………………………………………………………………………………………….. 
 
*Η τελική κατάσταση συμμετοχών θα ανακοινωθεί από το ΚΕΠΕΑ/ΚΠΕ Πεταλούδων μετά από συνεννόηση με τις 
σχολικές μονάδες που θα εκδηλώσουν ενδιαφέρον. 

 
Θέμα – Τίτλος προσφερόμενου εκπαιδευτικού προγράμματος - δράσης: 
Εκπαιδευτική δράση Historica 2024 
  

Παρακαλώ να δεχθείτε τη συμμετοχή σε εκπαιδευτικό πρόγραμμα - δράση  
του ΚΠΕ-ΚΕΠΕΑ ΠΕΤΑΛΟΥΔΩΝ για το σχολικό έτος 2024-2025. 
 

 

   Ο/Η  Δ/ντής-ντρια                       Ο/Η Αιτών-ούσα 

        του Σχολείου 

 

 

 

 

 

 


