
 

Α Ι Τ Η Σ Η 
 

ΠΡΟΣ  

Τη ∆ιεύθυνση ∆ιοικητικού, 

Τµήµα ∆ιοικητικού Προσωπικού 

Ιονίου Πανεπιστηµίου 

Θέµα: Χορήγηση άδειας κίνησης εκτός έδρας 
για εκτέλεση υπηρεσίας, ηµερήσια 
αποζηµίωση 

Σηµειώνεται ότι, σύµφωνα µε τη µε αρ. 2/70417/0022/30-08-1999 
κοινή Απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών και Εθνικής Παιδείας 
και Θρησκευµάτων, οι δικαιούµενες ανά µήνα ηµέρες κίνησης εκτός 
έδρας για διοικητικούς υπαλλήλους είναι οκτώ (8). 
 
 

 
Επώνυµο: 

 
…………………………………… 

 
Όνοµα: 

 
…………………………………… 

 
Πατρώνυµο: 

 
…………………………………… 

Κατηγορία/ 
Ειδικότητα 

ΥΕ/ ∆Ε/ ΤΕ/ ΠΕ 
…………………………………… 

 
Ιδιότητα: 

 
Μόνιµος  /  Ι.∆.Α.Χ. 

 
Υπηρεσία: 

 
…………………………………… 

 
Τηλέφωνα: 

 
…………………………………… 

Παρατηρήσεις: 
 
 
 
 
 
Συµφωνώ  
Ο Προϊστάµενος Τµήµατος ή/και Ο 
Προϊστάµενος ∆/νσης ή Ο Προϊστάµενος 
Γραµµατείας Τµήµατος ή/και Ο Πρόεδρος 
Τµήµατος. 
 
 
 
 
 
___(Ονοµατεπώνυµο) __________ 
 

Ο Γραµµατέας Ι.Π. 
 
 
 
 
____________________________ 

 

Α∆ΕΙΑ ΚΙΝΗΣΗΣ  

ΕΚΤΟΣ Ε∆ΡΑΣ 

Παρακαλώ να µου χορηγήσετε άδεια 

κίνησης εκτός έδρας _________(   ) ηµερών  

από ________________________________ 

Τόπος µετακίνησης___________________ 

____________________________________ 

Σκοπός της µετακίνησης_______________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

Μέσο µετακίνησης____________________ 

ή Ι.Χ. / υπηρεσιακό αυτοκίνητο 

µε αρ.κυκλ. __________________________ 

 

Παρακαλώ για τις δικές σας ενέργειες ώστε 

να µου καταβληθούν:  

α) έξοδα µετακίνησης  

β) διαµονής, καθώς και 

γ) ηµερήσια αποζηµίωση. 

 

 

                   Ο/Η Αιτ 
 

_________________________ 

Ηµεροµηνία………………….. 


