	Αίτηση
θεραπείας
τ......   ................................................
Δασκάλ....-Νηπιαγωγού εκπαιδευτικού ΠΕ ..... του ……. Δημοτικού Σχολείου - Νηπιαγωγείου ......................................

Θέμα: «Επανεξέταση αίτησης»

…………………………
	ΠΡΟΣ:

Το Π.Υ.Σ.Π.Ε  ……………….…….. 
……………………..

Σας παρακαλώ να επανεξετάσετε την από ........ / ........ / 200........ αίτησή μου για μετάθεση εντός του Π.Υ.Σ.Π.Ε, λαμβάνοντας υπόψη σας ότι  …………………………………...............

……………………………………………………………………………  (π.χ το πιστοποιητικό υγείας που καταθέτω, ότι δεν καλύφθηκε η θέση στο σχολείο που ζήτησα κ.λπ)

Ο/Η  Αιτ….
..........................

	
	


