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	ΑΙΤΗΣΗ
ΧΟΡΗΓΗΣΗΣ ΑΔΕΙΑΣ 

ΕΞΕΤΑΣΕΩΝ*
Τ…

Επώνυμο:  


Όνομα: 


Όνομα πατέρα: 


Όνομα μητέρας: 


Ειδικότητα: 

Σχολείο που υπηρετεί:

Τηλέφωνο: 
Ηράκλειο,  

Συνημμένα: 

1._______________________________
2._______________________________
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ΕΥΡΩΠΑΪΚΗ ΕΝΩΣΗ

ΕΥΡΩΠΑΪΚΟ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΤΑΜΕΙΟ+ (ΕΚΤ+)
ΠΡΟΣ:

     ............................................................ 

Σας παρακαλώ να μου χορηγήσετε, σε εφαρμογή του υπ’αρίθμ.: Ν.4674/2020 (άρθρο 47,παρ.7γ) του ΥΠ.ΕΣ., άδεια εξετάσεων ....................... (.....) ημερ..... και συγκεκριμένα από ...../...../202... μέχρι ....../...../202..., για να συμμετάσχω σε εξετάσεις στο ………………………………………………, όπου είμαι εγγεγραμμένος.  
         Σας αναφέρω ότι μετά την ολοκλήρωση των εξετάσεων θα προσκομίσω βεβαίωση συμμετοχής από τη Σχολή μου.

Δηλώνω υπεύθυνα ότι είμαι φοιτητής/τρια 

στο:

Ημερομηνία (Μήνας-Έτος) αρχικής εγγραφής:

Ο/Η  Αιτ.......

................................
· Η άδεια εξετάσεων χορηγείται αναλογικά σε υπαλλήλους με σχέση εργασίας ΙΔΟΧ, βάσει του άρθρου 16, κεφ.Β, της ΔΙΔΑΔ.Φ.69/117 του Ν.4674/2020 του ΥΠ.ΕΣ. για το χρόνο φοίτησης και μέχρι 2 το πολύ εξάμηνα μετά τη λήξη του
· Στις παραπάνω περιπτώσεις ο υπάλληλος θα πρέπει να προσκομίσει τα απαραίτητα κατά περίπτωση δικαιολογητικά. 




