Α Ι Τ Η Σ Η  
του/της εκπαιδευτικού:

	ΕΠΩΝΥΜΟ:
	

	ΟΝΟΜΑ:
	

	ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ:
	

	ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ:
	

	ΥΠΗΡΕΤΩ ΣΤΗ ΣΧΟΛΙΚΗ ΜΟΝΑΔΑ:
	

	Α.Μ.
	

	ΤΗΛΕΦΩΝΑ 
ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ:
(σταθερό & κινητό)  
	

	EMAIL: 
	


Κόρινθος, ....... /……/20….
Θέμα: «Χορήγηση άδειας άσκησης ιδιωτικού έργου με αμοιβή»
Προς
ΠΥΣΠΕ Κορινθίας
Τμήμα Γ’ Προσωπικού

Παρακαλώ όπως μου χορηγήσετε άδεια άσκησης ιδιωτικού έργου για να εργαστώ στο: 

………………………………………………………………….……….
……………………………………………………………….………….

……………………………………………………………….………….
Από: ………/…….…/20……έως ………/…..…./20…….
Ώρες ανά εβδομάδα: ………………………………………...

Ωράριο εργασίας: ……………………………………………..
Αμοιβή: ……………………………………..……………………..

………………………………………………………………….……….
........   Αιτ.........

ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΔΙΕΥΘΥΝΤΗ/ΝΤΡΙΑΣ ΣΧΟΛΕΙΟΥ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗΣ:





Βεβαιώνεται ότι η αιτούμενη άδεια άσκησης 


ιδιωτικού έργου ή εργασίας του/της εκπαιδευτικού ……………………………………………..………………………………… 


ειδικότητας …………… δεν θα  παρακωλύει το έργο της σχολικής μονάδας. 


Ο Διευθυντής / ντρια του σχολείου








………………………


(Υπογραφή / σφραγίδα)


                                                		        











ΠΡΟΣΟΧΗ:


Η αίτηση να είναι προγενέστερη της έναρξης απασχόλησης και η έγκριση από το ΠΥΣΠΕ είναι απαραίτητη για να ξεκινήσει η εργασία. 


Στην αίτηση να επισυναφθεί απαραίτητα Βεβαίωση Εργοδότη.


Αν εργάζεστε σε άνω του ενός σχολείου χρειάζεται ξεχωριστή βεβαίωση των διευθυντών/ντριών και των σχολείων διάθεσης περί μη παρακώλυσης του έργου σας. 


Σε διαφορετική περίπτωση θα ανακαλείται η άδεια σύμφωνα με το Ν.3528/2007 και συγκεκριμένα την παρ. 2 του άρθρου 31.











ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ Π.Ε.  ΚΟΡΙΝΘΙΑΣ 


