	ΑΙΤΗΣΗ

Επώνυμο:…………………………………………..

Όνομα:………………………………………………

Όνομα πατέρα:………………………………….

Α.Μ.: ………………………………………………….

Ειδικότητα: .........................................

Σχολείο οργανικής θέσης:

…………………………………………………………………. 

Σχολείο υπηρέτησης:

…………………………………………………………………..

Σταθερό τηλέφωνο: ……………………………………..

Κινητό τηλέφωνο:…………………………………………

[bookmark: _GoBack]Εmail……………………………………………………………


	ΠΡΟΣ:
ΔΔΕ ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ

Αιτούμαι τη χορήγηση Πιστοποιητικού Υπηρεσιακών Μεταβολών με σκοπό να το χρησιμοποιήσω στη διαδικασία επιλογής Διευθυντών/ντριων Σχολικών Μονάδων.

	
	




	
Παρακαλώ συμπληρώστε με προσοχή τα παρακάτω πεδία




Α) Επίπεδο γνώσεων ΤΠΕ: ______(πχ Α)


Β) Υπηρετώ σήμερα επί θητεία ως: Διευθυντής/ντρια ή Υποδιευθυντής/ντρια ή Αναπληρωτής/τρια Διευθυντής/ντρια Σχολικής Μονάδας/Ε.Κ./Δ.Ι.Ε.Κ.

		☐ΝΑΙ		-	 ΟΧΙ ☐


Γ) Έχω υπηρετήσει ως Διευθυντής/ντρια Σχολικής Μονάδας/Ε.Κ. τα παρακάτω διαστήματα:
	Από
	Έως
	Σχολική μονάδα

	
	
	

	
	
	



Δ) Έχω υπηρετήσει ως Υποδιευθυντής/ντρια Σχολικής Μονάδας/Ε.Κ. τα παρακάτω διαστήματα:
	Από
	Έως
	Σχολική Μονάδα

	
	
	

	
	
	



Ε) Έχω υπηρετήσει σε άλλη θέση ευθύνης (πχ ΚΕΣΥ, ΚΠΕ, ΠΕΚ, ΠΛΗΝΕΤ, Υπεύθυνος τομέα κ.λπ.)
	Από
	Έως
	Θέση ευθύνης

	
	
	

	
	
	



Ζ) Αν έχετε συμμετοχή σε υπηρεσιακό συμβούλιο επισυνάψτε τη σχετική βεβαίωση από το ΠΥΣΔΕ.

Ηράκλειο ___/___/ 2023						Ο/Η Αιτών/ούσα
