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ΜΕΤΑΘΕΣΗ 



 ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ
 

ΘΕΣΗΣ
Ο/Η  υπογραφόμενος/η ……………………..……………………………. ……………………..…… του ………………………………  καθηγητής/τρια  κλάδου ΠΕ …………/ ΤΕ…….../ ΔΕ ……….. ειδικότητας ………………………………………………………………………………………………
Σχολείο οργανικής ή προσωρινής θέσης …..………………………………………………………..

Δ/νση οργανικής ή προσωρινής  θέσης ……………………………………………………………..
Δ/νση κατοικίας…………………………………………….τηλ. Κατοικίας………………………….. τηλ. Κινητό ………………………………………
Συνυπηρέτηση στο Δήμο………………………….. Εντοπιότητα στο Δήμο………………………

Ειδική κατηγορία: ασθένεια       ΝΑΙ          Ι           ΟΧΙ   
δηλώνω
ότι επιθυμώ να τοποθετηθώ σε μια από τις παρακάτω σχολικές μονάδες κατά σειρά προτίμησης:

	Α/Α
	ΣΧΟΛΙΚΗ  ΜΟΝΑΔΑ
	Α/Α
	ΣΧΟΛΙΚΗ  ΜΟΝΑΔΑ

	1.
	
	8.
	

	2.
	
	9.
	

	3.
	
	10.
	

	4.
	
	11.
	

	5.
	
	12.
	

	6.
	
	13.
	

	7.
	
	14.
	


	Τα Μόρια Συνολικά:
	



α) Συνολική Υπηρεσία                                δ) Συνυπηρέτηση      

β) Οικογενειακοί λόγοι                                ε) Εντοπιότητα       

γ) Συνθήκες διαβίωσης    
Για την τοποθέτηση θα ληφθούν υπόψη τα μόρια που συγκεντρώνουν από τα παραπάνω κριτήρια (άρθρο 16 παραγρ. 2, άρθρο 13 του Π.Δ. 50/96, όπως τροποποιήθηκε με το Π.Δ. 100/97).

Σε περίπτωση ισοβαθμίας θα ληφθούν υπόψη τα ανωτέρω κριτήρια με τη σειρά όμως που καθορίζεται στις παρ. 12 και 13 του άρθρου 16 του Π.Δ. 50/96 (α,β,γ,δ,ε). 

Οι εκπαιδευτικοί που θα υποβάλλουν δήλωση προτίμησης για οριστική τοποθέτηση ή βελτίωση θέσης και δηλώνουν ειδική κατηγορία, θα πρέπει να επισυνάψουν πρόσφατη βεβαίωση από  αρμόδια Υγειονομική επιτροπή. 
Οι ενδιαφερόμενοι θα προσκομίσουν τα μόρια παίρνοντας τα από τη Διεύθυνση της Οργανικής τους θέσης.

Σημείωση: Στη δήλωση προτίμησης μπορεί να δηλώνονται όχι μόνο τα σχολεία που παρουσιάζουν κενά, αλλά όλα τα σχολεία της περιοχής διότι είναι δυνατό να δημιουργηθούν και άλλα κενά με τις μετακινήσεις καθηγητών από τις βελτιώσεις.

Κιλκίς ……………………………
Ο/Η Δηλ…………………………









