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	ΠΡΟΣ

Τη ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΕΥΤΕΡΟΒΑΘΜΙΑΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ ΛΑΣΙΘΙΟΥ
Υποβάλλω την παραίτησή μου, σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 148 του Υπαλληλικού Κώδικα (Ν. 3528/2007) και του άρθρου 36 παρ. 20 του Ν. 4186/2013 και παρακαλώ για τις δικές σας ενέργειες για την αποδοχή της και την αυτοδίκαιη λύση της υπαλληλικής μου σχέσης, σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 19 παρ. 7 της υπ’ αριθμ. Φ.353.1./324/105657/Δ1/8-10-2002 (ΦΕΚ τ. Β΄ 1340/16-10-2002) Υπουργικής Απόφασης, με τη λήξη του διδακτικού έτους 2013-2014.
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