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ΠΡΟΣ 
ΤΗ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΕΥΤΕΡΟΒΑΘΜΙΑΣ
 ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ ΔΡΑΜΑΣ

	
Παρακαλώ να κάνετε δεκτή την αίτηση     παραίτησής μου από την Υπηρεσία, γιατί επιθυμώ να συνταξιοδοτηθώ.
Στο πρόσωπό μου δεν συντρέχει κανένα κώλυμα από τα αναφερόμενα στην παρ. 2 του άρθρου 148 του Ν.3528/2007
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