          Π.Υ.Σ.Δ.Ε

       ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ

ΔΗΛΩΣΗ ΠΡΟΤΙΜΗΣΕΩΝ ΓΙΑ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΚΗ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ 

Δηλώνετε όλα τα σχολεία της περιοχής μετάθεσης που ανήκετε

	
	
	
	
	
	


1.   Α.Μ :                                                
2.  ΠΕΡΙΟΧΗ:    Α   /   Β   ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ   (Επιλέξτε)
3.

               ΕΠΩΝΥΜΟ                                     ΟΝΟΜΑ               ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ               ΚΛΑΔΟΣ
ΥΠΟΧΡ. ΩΡΑΡΙΟ
4.  ΜΟΡΙΑ: ΑΡΧΑΙΟΤΗΤΑΣ 


:  ...................              
                     ΔΥΣΜΕΝΩΝ ΣΥΝΘΗΚΩΝ

:  ...................

       ΟΙΚΟΓ. ΚΑΤΑΣΤΑΣΗΣ 

:  ...................


 ΣΥΝΟΛΟ 

 
:  ...................
5.  ΣΥΝΥΠΗΡΕΤΗΣΗ ΣΤΟ ΔΗΜΟ: ...…....................................…...…......… 
6.  ΕΝΤΟΠΙΟΤΗΤΑ ΣΤΟ ΔΗΜΟ: .................................................................... 
7.  Δ/ΝΣΗ ΜΟΝΙΜΗΣ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ: ...…....................................…...…......…............................................................................. 
                                                                ΠΟΛΗ                      ΟΔΟΣ                     ΑΡΙΘΜΟΣ            Τ. Κ .             ΤΗΛΕΦΩΝΑ
Δηλώνω ότι επιθυμώ να τοποθετηθώ σε μία από τις παρακάτω σχολικές μονάδες κατά σειρά προτίμησης:

	Α/Α
	ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΣΧΟΛΕΙΟΥ
	Α/Α
	ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΣΧΟΛΕΙΟΥ

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


 Προσκομίζω τα απαραίτητα δικαιολογητικά, εφόσον δεν τα έχω υποβάλει σε προηγούμενη αίτηση μου για το σχολικό έτος 2016-2017.       
                    






Βόλος ...................................................

                                                   



              Ο/Η   ΔΗΛ........

