ΑΙΤΗΣΗ
Υποψήφιος/α Διδάκτορας προς αναγόρευση
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Επώνυμο………………………………………………

Όνομα………………………………………..………..
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Πατρώνυμο……………………………………………
Αριθμ. Ειδικού Μητρώου ………………………….
Διεύθυνση κατοικίας ……………………………….
…………………………….Τ.Κ. ….…………………
Πόλη………………………………………………….
Τηλέφωνο ……………………………………………

Κινητό ………………………………………………..
Email ………………………………………………..

(συμπληρώστε το μη πανεπιστημιακό σας email π.χ. gmail ή hotmail κλπ)

Θεσσαλονίκη, ………………………………..20….



Προς

τη Γραμματεία του Τμήματος Πληροφορικής

του Αριστοτελείου Παν/μιου Θεσσαλονίκης

                                            Θεσσαλονίκη

Παρακαλώ να μου χορηγήσετε
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Πιστοποιητικό Σπουδών………………….
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Αντίγραφο Διδακτορικού………………….. 

· Πάπυρο……………………………………..


Με τιμή


    (υπογραφή)
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