	
	



	ΑΙΤΗΣΗ

Επώνυμο: ………………………………………..

Όνομα: …………………………………………….

Πατρώνυμο: ………………………………………

Μητρώνυμο: …………………………………….
Κλάδος: ………………………………………………

Ειδικότητα: ……………………………………….
Αναπληρωτής/τρια:         Ναι           Όχι

Αριθ. Μητρώου: …………………………………..

Σχολείο οργανικής θέσης: ………………………
………………………………………………………………..

Θέση υπηρέτησης: ………………………………
Τηλέφωνο: ……………………………………………..

E-mail: …………………………………………………….

ΘΕΜΑ: «Χορήγηση άδειας άσκησης  

               ιδιωτικού έργου με αμοιβή»
Ηγουμενίτσα, …… / …….. / ……………..
	Προς:

Δ/νση Δ/θμιας Εκπ/σης Θεσπρωτίας
(Π.Υ.Σ.Δ.Ε.)

     Σας παρακαλώ να μου χορηγήσετε άδεια άσκησης ιδιωτικού έργου με αμοιβή.
Η απασχόλησή μου αυτή αφορά ………………………………….

………………………………………………………………………………………….

………………………………………………….. (περιεχόμενο της απασχόλησης)

στο ……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………… (ονομασία του φορέα)

για …………………… (……..) ώρες εβδομαδιαίως.
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Ι

ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ

 (άρθρο 8 Ν.1599/1986)

Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο άλλων υπηρεσιών (άρθρο 8 παρ. 4 Ν. 1599/1986)

	ΠΡΟΣ(1):
	Π.Υ.Σ.Δ.Ε. ΘΕΣΠΡΩΤΙΑΣ

	Ο – Η Όνομα:
	
	Επώνυμο:
	

	Όνομα και Επώνυμο Πατέρα: 
	

	Όνομα και Επώνυμο Μητέρας:
	

	Ημερομηνία γέννησης(2): 
	

	Τόπος Γέννησης:
	

	Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας:
	
	Τηλ:
	

	Τόπος Κατοικίας:
	
	Οδός:
	
	Αριθ:
	
	ΤΚ:
	

	Αρ. Τηλεομοιοτύπου (Fax):
	
	Δ/νση Ηλεκτρ. Ταχυδρομείου

(Εmail):
	


	Με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις (3), που προβλέπονται από τις διατάξεις της παρ. 6 του άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, δηλώνω ότι:

	1. Η εν λόγω απασχόληση συμβιβάζεται με τα καθήκοντα της θέσης μου και δεν παρεμποδίζει την ομαλή εκτέλεση της υπηρεσίας μου.

2. Οι παρεχόμενες υπηρεσίες μου πληρούν τις προϋποθέσεις περί ανώτατων ορίων αποδοχών, όπως προβλέπουν οι σχετικές διατάξεις.

3. Δεν πρόκειται να αρνηθώ υπερωρίες σε περίπτωση που μου ζητηθούν από τη Σχολική Μονάδα ή Υπηρεσία μου.


Ημερομηνία:   ____/____/20__

Ο – Η Δηλών/Δηλούσα

(Υπογραφή)

(1) Αναγράφεται από τον ενδιαφερόμενο πολίτη ή Αρχή ή η Υπηρεσία του δημόσιου τομέα, που απευθύνεται η αίτηση.

(2) Αναγράφεται ολογράφως. 

(3) «Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη υπεύθυνη δήλωση του άρθρου 8 τιμωρείται με φυλάκιση τουλάχιστον τριών μηνών. Εάν ο υπαίτιος αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτόν του ή σε άλλον περιουσιακό όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι 10 ετών.

(4) Σε περίπτωση ανεπάρκειας χώρου η δήλωση συνεχίζεται στην πίσω όψη της και υπογράφεται από τον δηλούντα ή την δηλούσα. 
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ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ

ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΠΑΙΔΕΙΑΣ, ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ ΚΑΙ ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΥ

---------
ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΗ Δ/ΝΣΗ Π. & Δ. ΕΚΠ/ΣΗΣ

ΗΠΕΙΡΟΥ

Δ/ΝΣΗ Δ/ΘΜΙΑΣ ΕΚΠ/ΣΗΣ ΘΕΣΠΡΩΤΙΑΣ

---------

ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΣΧΟΛΕΙΟΥ
	     Έδρα σχολείου, ….../..…./……. 

     Αρ. πρωτ.: 

ΠΡΟΣ: Π.Υ.Σ.Δ.Ε. ΘΕΣΠΩΤΙΑΣ 



	Ταχ. Διεύθυνση : 
Τ.Κ. :




Πληροφορίες :   

Τηλέφωνα :                     

Ηλεκτρ. Διεύθυνση :   
	


ΒΕΒΑΙΩΣΗ  ΣΧΟΛΕΙΟΥ

Προκειμένου να  χορηγήσετε άδεια άσκησης ιδιωτικού έργου με αμοιβή στον / στην  εκπαιδευτικό  …………………………………… κλάδου………………….  που υπηρετεί στο σχολείο μας με ωράριο (πρωϊνό ή εσπερινό)………………………………….., σας γνωρίζουμε ότι πρόκειται να απασχοληθεί: ………………………………………………………………………………………………………………………..

με καθήκοντα ……………………………...…………………………………………………………………………

για το διάστημα από …/…/20.. έως   …/…/20..

Βεβαιώνεται ότι η ανωτέρω απασχόληση του/της εκπαιδευτικού:

α) δεν παρακωλύει την εύρυθμη λειτουργία του σχολείου στο οποίο υπηρετεί καθώς και το διδακτικό του/της  έργο.

β) θα γίνεται μετά τη λήξη του ημερήσιου/εσπερινού προγράμματος λειτουργίας του σχολείου, και 

γ) ο/η εκπαιδευτικός δεν έχει αρνηθεί υπερωριακή απασχόληση.




   



   …. ΔΙΕΥΘΥΝΤ…..













Ο/Η αιτών/ούσα





(υπογραφή)








