









Π Ρ Ο Σ:





Περιφερειακή Διεύθυνση Πρωτοβάθμιας και Δευτεροβάθμιας Εκπαίδευσης Κρήτης 





(Διά της Διεύθυνσης Π.Ε.  .....................................)











      Παρακαλώ να δεχθείτε, σύμφωνα με τις διατάξεις της παρ. 12 του άρθρου 232 του ν. 4823/21 (ΦΕΚ 136/τ. Α΄/03-08-21), όπως προστέθηκε με τις διατάξεις της παρ. 2 του άρθρου 190 του ν. 4964/22 (ΦΕΚ 150/τ. Α΄/30-07-22), την αίτηση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για συμμετοχή ως μέλος στο Τοπικό Συμβούλιο Επιλογής της Διεύθυνσης  Π.Ε. Λασιθίου.








                                                                         Ο/Η Αιτ.........


	 








         





ΑΙΤΗΣΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ
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(Όνομα)
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(Κλάδος/Ειδικότητα)
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(Αριθμός Μητρώου)


�
�
....................................................................�
�
(Οργανική θέση)
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(Θέση που υπηρετεί)
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 (Τηλ. επικοινωνίας)








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


(e-mail)











ΘΕΜΑ:  " Αίτηση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για ορισμό μέλους Τοπικού Συμβουλίου Επιλογής" 
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(Τόπος / Ημερομηνία)








