	Α Ι Τ Η Σ Η

ΕΠΩΝΥΜΟ:……………………………………

ΟΝΟΜΑ:…………………………………………

ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ:……………..……….………

ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ: ΠΕ ……………………………...
ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΘΕΣΗ: …………………………….

ΠΥΣΠΕ ΟΡΓΑΝΙΚΗΣ: …………………………
ΣΧΟΛΕΙΟ ΠΟΥ ΥΠΗΡΕΤΩ: 

……………………………………………………

Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:

ΟΔΟΣ…………………….......ΑΡΙΘΜΟΣ……………

ΤΑΧ. ΚΩΔΙΚΑΣ…………… .. ΠΕΡΙΟΧΗ…………………………

ΠΟΛΗ…………………….......………......

TΗΛΕΦΩΝΟ ΟΙΚΙΑΣ: ………………………………

TΗΛΕΦΩΝΟ ΚΙΝΗΤΟ: ……………………………..

ΘΕΜΑ: «ΧΟΡΗΓΗΣΗ ΓΟΝΙΚΗΣ ΑΔΕΙΑΣ»
 ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ :…………………………..
	             ΠΡΟΣ

             Δ/ΝΣΗ ΠΕ Ν. ΧΑΛΚΙΔΙΚΗΣ
        Σας παρακαλώ να μου χορηγήσετε γονική άδεια για ενημέρωση της σχολικής επίδοσης του παιδιού μου στις ……………………………. .

       Σας αναφέρω ότι θα προσκομίσω βεβαίωση της σχολικής μονάδας φοίτησης του παιδιού μου.
……αιτ………..

          …………………………………………

(Υπογραφή )




