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ΟΝΟΜΑ……………………………





ΕΠΩΝΥΜΟ…………………………





ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ………………….





ΑΡ. TAYTΟΤΗΤΑΣ………………….





Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ………………
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ΤΗΛΕΦΩΝΟ……………………….





EMAIL………………………………..








ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΞΟΥΣΙΟΔΟΤΗΜΕΝΟΥ
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ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ………………….





ΑΡ. ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ……………………





Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ…………………….
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ΠΡΟΣ


ΤΜΗΜΑ ΑΓΡΟΤΙΚΗΣ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΤΟΥ Δ.Π.Θ.





Παρακαλώ να κάνετε δεκτή την αίτηση μου για συμμετοχή στις κατατακτήριες εξετάσεις του Τμήματος σας για το Ακαδημαϊκό Έτος 2022-2023. 


Σας επισυνάπτω αντίγραφο πτυχίου.





Ορεστιάδα, ……/……../………





Ο/Η ΑΙΤ……..








