ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΣΤΑΣΗΣ
Ο/Η …………………………………………………………….…… του ……………………..…., με Α.Φ.Μ. …………………….…,αναπληρωτής/τρια εκπ/κός - ΕΒΠ – ΕΕΠ, κλάδου …………, που υπηρετώ στο ………………………………………………..………………………………….., με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις που προβλέπονται από τις διατάξεις της παραγράφου 6 του άρθρου 22, του νόμου 1599/1986
Δηλώνω υπεύθυνα
ότι συμμετείχα: 

□
Στην …/ωρη στάση εργασίας που κήρυξε ο/η …………………………….. στις …-….3-20….

(από τις …:… έως τις …:….).      


□
Στην …/ωρη στάση εργασίας που κήρυξε ο/η …………………………….. στις …-….3-20….

(από τις …:… έως τις …:….).      
Σημειώστε Χ στα παραπάνω τετράγωνα που σας αφορούν, αναλόγως αν συμμετείχατε στη μία ή και στις δύο στάσεις που προκηρύχθηκαν.

Συμπληρώστε τη διάρκεια της στάσης σε ώρες (όπως είχε προκηρυχθεί, π.χ. 3/ωρη).

Συμπληρώστε το συνδικαλιστικό όργανο που προκήρυξε τη στάση, π.χ. Δ.Ο.Ε., ή τοπικός σύλλογος.

Συμπληρώστε την ώρα έναρξης και λήξης της στάσης, όπως αυτή είχε προκηρυχθεί, π.χ. από τις 08:00 έως τις 11:00).


   Θεσσαλονίκη, …….…-…….…-20….

   Ο/Η Δηλών/ούσα
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