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ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ

ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΠΑΙΔΕΙΑΣ ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΗ Δ/ΝΣΗ ΕΚΠ/ΣΗΣ ΔΥΤΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΕΥΤΕΡΟΒΑΘΜΙΑΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ ΦΛΩΡΙΝΑΣ

ΣΧΟΛΕΙΟ : ____________________________________
	
	________, ___ - ___ - _____

Αρ. Πρωτ. : 

	Tαχ. Δ/νση
:
	
	ΠΡΟΣ:
	Περιφερειακή Ενότητα Φλώρινας

Διεύθυνση Ανάπτυξης/Τμήμα Δια Βίου Μάθησης, Παιδείας & Απασχόλησης

(Μέσω της ΔΔΕ Φλώρινας)

	Ταχ. Κώδ.
:
	
	
	

	Τηλέφωνο
:
	
	
	

	Fax
:
	
	
	


ΑΙΤΗΣΗ ΕΓΚΡΙΣΗΣ ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΩΝ
ΚΑΙ ΜΑΘΗΤΩΝ ΣΤΟ ΕΞΩΤΕΡΙΚΟ

στο πλαίσιο εκπαιδευτικών ανταλλαγών, αδελφοποιήσεων και άλλων εγκεκριμένων προγραμμάτων

(Με βάση το άρθρο 5 της ΥΑ 129287/Γ2/10‐11‐2011 ΦΕΚ 2769/Β/2-12-2011)

Α. ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΣΧΟΛΙΚΗΣ ΜΟΝΑΔΑΣ

Όνομα Σχολείου : ________________________________________________________
Τηλ. Σχολείου _____________________________ Φαξ : ________________________
Ταχυδρομική διεύθυνση : __________________________________________________

e-mail: ________________________________________________________________
Διευθυντής/τρια : _______________________________ Τηλ : ___________________

Β. ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗΣ

Αριθμός/ημερομηνία πράξης Συλλόγου Διδασκόντων με βάση την οποία γίνεται η μετακίνηση : _________________________________________________________________
Η μετακίνηση πραγματοποιείται στο πλαίσιο 

α) αδελφοποίησης και εκπαιδευτικών ανταλλαγών με το σχολείο ___________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________
β) υλοποίησης εγκεκριμένου προγράμματος ___________________________________ _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ αριθμός και ημερομηνία απόφασης του Υπουργείου Παιδείας με την οποία εγκρίθηκε το πρόγραμμα : ____________ ____________________________________________________________________

γ) άλλων δραστηριοτήτων _________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ημερομηνία αναχώρησης : ________________  Ώρα αναχώρησης : ________________
Ημερομηνία επιστροφής : _________________  Ώρα επιστροφής : _________________
Σύνολο ημερών μετακίνησης (<= 5 εργάσιμων): _________________ (Αριθμητικά και ολογράφως)
Σύνολο ημερών με διανυκτέρευση : ________________________ (Αριθμητικά και ολογράφως)
Σύνολο ημερών χωρίς διανυκτέρευση : _____________________ (Αριθμητικά και ολογράφως)
Μέσο μετακίνησης : ______________________________________________________
Τόπος προορισμού : ______________________________________________________
Γ. ΑΡΙΘΜΗΤΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ (ΤΑΞΕΙΣ ΚΑΙ ΠΛΗΘΟΣ ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΝΤΩΝ ΜΑΘΗΤΩΝ)

Πλήθος συμμετεχόντων μαθητών : _________________________ (Αριθμητικά και ολογράφως)
Δ. ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΣΥΝΟΔΩΝ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΩΝ ΚΑΙ ΑΝΑΠΛΗΡΩΜΑΤΙΚΩΝ

	α/α
	Ονοματεπώνυμο
	Αρχηγός/

Συνοδοί
	Κλάδος
	Σχέση

εργασίας

	1. 
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	

	4. 
	
	
	
	

	5. 
	
	
	
	

	6. 
	
	
	
	

	7. 
	
	
	
	

	8. 
	
	
	
	


Ε ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ

Τα έξοδα της μετακίνησης-επίσκεψης θα καλυφθούν :

α) Για τους μαθητές από ___________________________________________________
β) Για τους εκπαιδευτικούς που θα συνοδεύσουν τους μαθητές (αρχηγό και συνοδούς) _____________________________________________________________________

ΣΤ. ΣΥΝΗΜΜΕΝΑ

1. Ακριβές απόσπασμα της απόφασης-πράξης __________________________________ του Συλλόγου Διδασκόντων στην οποία αναγράφεται και το ακριβές πρόγραμμα της μετακίνησης-επίσκεψης.

2. Ονομαστική κατάσταση συμμετεχόντων μαθητών,

3. Ονομαστική κατάσταση και κλάδος-ειδικότητα του αρχηγού και των εκπαιδευτικών συνοδών.

4. Πρόγραμμα της επίσκεψης (επιγραμματικά – όχι αναλυτικά).

5. Αντίγραφο της πρόσκλησης ξένου σχολείου ή αντίγραφο της έγκρισης του σχετικού προγράμματος σχολικών δραστηριοτήτων ή αίτηση συμμετοχής σε διεθνή εκδήλωση ή συνέδριο.

Ζ. ΜΕ ΤΗΝ ΠΑΡΟΥΣΑ ΑΙΤΗΣΗ ΒΕΒΑΙΩΝΩ ΟΤΙ :

1. Τα δηλούμενα στην παρούσα αίτηση στοιχεία συμφωνούν απόλυτα με την απόφαση του Συλλόγου Διδασκόντων.

2. Έχω παραλάβει υπεύθυνες δηλώσεις από τους κηδεμόνες όλων των συμμετεχόντων μαθητών, με τις οποίες εγκρίνουν τη συμμετοχή των παιδιών τους στην μετακίνηση, αφού προηγουμένως ενημερώθηκαν εγγράφως για το πρόγραμμά της και τις υποχρεώσεις των μαθητών.

3. Ο αρχηγός της εκπαιδευτικής επίσκεψης είναι μόνιμος εκπαιδευτικός, μέλος του Συλλόγου Διδασκόντων του σχολείου μας και μέλος της παιδαγωγικής ομάδας υλοποίησης του Προγράμματος

4. Οι συνοδοί είναι καθηγητές (μόνιμοι ή αναπληρωτές), μέλη του Συλλόγου Διδασκόντων του σχολείο και μέλη της Παιδαγωγικής Ομάδας υλοποίησης του προγράμματος και η αναλογία συνοδών -μαθητών είναι ένας (1) εκπαιδευτικός ανά είκοσι μαθητές, εκτός του αρχηγού
Ο/Η Διευθυντής/τρια του σχολείου

(Ονοματεπώνυμο, υπογραφή και σφραγίδα)
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