
	
                   ΑΙΤΗΣΗ


Επώνυμο:…………………..………..……………
Όνομα:…...........................................................          
Όνομα πατέρα:…………………………………… 
ΑΜ:……………………………………….………..                                 
Κλάδος:……………………………..….…….……
Σχολείο οργανικής θέσης:……………..……………………..……..…
Σχολείο Υπηρέτησης:
………….………………………………….……….
Δ/νση κατοικίας:……………..…………...............
Τηλ. κατοικίας:…………………………………….
Κινητό τηλ.:………………………………………..








ΘΕΜΑ: «Χορήγηση εννεάμηνης άδειας  
                για ανατροφή τέκνου»


Άρτα, ……………………………………………..
	
ΠΡΟΣ

    ……….………………………………………………
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Συνημμένα υποβάλλω: 
……………………………………..………………………………………………………………..………………………………………………………..…………………………………………………………..……………………………………………………..………………………………………………………………..…………………
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