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ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ                                                       ……………………., /………/………/201..
ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΠΑΙΔΕΙΑΣ
ΕΡΕΥΝΑΣ ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ



Αρ. Πρωτ.: Ε.Π. ………………………
ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΗ Δ/ΝΣΗ Π/ΘΜΙΑΣ 

 

& Δ/ΘΜΙΑΣ ΕΚΠ/ΣΗΣ ΚΡΗΤΗΣ

Δ/ΝΣΗ Π/ΘΜΙΑΣ ΕΚΠ/ΣΗΣ ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ
……………….Νηπιαγωγείο……………………
Προς: 

Ταχ. Διεύθυνση: ……………………………………… 
ΚΕ.Δ.Δ.Υ. ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ
Ταχ. Κώδικας:   ………………………………………… 
Σταυρινίδη 1
Πληροφορίες:   ………………………………………… 
71409 - Ηράκλειο
Τηλέφωνο:        ………………………………………… 

Email:                 ………………………………………… 

Fax:                     ………………………………………….


ΘΕΜΑ: «Χορήγηση Παράλληλης Στήριξης»
Σας υποβάλουμε τα απαραίτητα δικαιολογητικά για:
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 την έγκριση  Παράλληλης Στήριξης
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τη συνέχιση  Παράλληλης Στήριξης


τ….       μαθητ…….         ……………………………………………………………………………………………………………………..
του Σχολείου μας για το διδακτικό έτος 201.. – 201… και παρακαλούμε για τις δικές σας ενέργειες.

                                                                                               Ο/Η Διευθυντής/ντρια του Σχολείου

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

Συνημμένα έγγραφα: 

1) Αίτηση γονέα – κηδεμόνα 

2) Βεβαίωση φοίτησης

3) Διάγνωση ΚΕΔΔΥ
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