	ΑΙΤΗΣΗ – ΔΗΛΩΣΗ ΑΣΘΕΝΕΙΑΣ
Θέμα: Χορήγηση ΑΝΑΡΡΩΤΙΚΗΣ άδειας με ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ

	Προς το 

Πανεπιστήμιο Πατρών

Διεύθυνση Διοικητικών Υπηρεσιών
Τμήμα Διδακτικού και Εκπαιδευτικού εν
Γένει Προσωπικού
Δηλώνω υπεύθυνα ότι λόγω ασθένειας δεν προσήλθα στην εργασία μου στις  ………………………………………………
Ο/Η Αιτ

_________________________



	
	

	
Επώνυμο:
	……………………………………
	

	Όνομα:
	……………………………………
	

	Πατρώνυμο:
	……………………………………
	

	Ιδιότητα:
	
	

	
Υπηρεσία:
	……………………………………
	

	
Τηλέφωνο

Επικοινωνίας:
	……………………………………
	

	
Δ/νση Κατοικ.: ………………………….…………
………………………………………………………

…………………………………………………...….
	

	Πάτρα,           /           /20
	


