
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟ ΑΙΓΑΙΟΥ 
 

Έντυπο Αίτησης – Υπεύθυνης Δήλωσης Συμμετοχής στην Τελετή Καθομολόγησης και Λήψης Διπλώματος 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Α Ι Τ Η Σ Η - 

Υ Π Ε Υ Θ Υ Ν Η Δ Η Λ Ω Σ Η 

ΠΡΟΣ 

ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟ ΑΙΓΑΙΟΥ 

Πολυτεχνική Σχολή 

Τμήμα Μηχανικών Οικονομίας και 

Διοίκησης 

Π.Μ.Σ. ________________________________________ 

_______________________________________________ 

 

Θέμα: Συμμετοχή στην Τελετή Καθομολόγησης της ___/___/______. 
 

ΕΠΩΝΥΜΟ: ___________________________________ 

ΟΝΟΜΑ:  _____________________________________ 

ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ:  _______________________________  

ΑΡ. ΜΗΤΡ.: ___________________________________ 

Α.Δ.Τ.:  _______________________________________ 

 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΜΟΝΙΜΗΣ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:_________________ 

_________________________________________________ 

Τ.Κ. _______________  ΠΟΛΗ:______________________ 

ΤΗΛΕΦΩΝΟ:____________________________________ 

ΤΗΛ. ΚΙΝΗΤΟ: __________________________________ 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΟΥ ΤΑΧΥΔΡΟΜΕΙΟΥ (email*): 

____________________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

*Προσοχή: πρέπει να δηλωθεί διεύθυνση email 

εκτός του “aegean.gr” τέτοια που να είναι 

δυνατή η  επικοινωνία του Πανεπιστημίου μαζί 

σας στο μέλλον 
 

 

Α. Αιτούμαι: 

1. να γίνει δεκτή η αίτησή μου, για τη συμμετοχή μου στην τελετή καθομολόγησης και λήψης 

Διπλώματος που θα διεξαχθεί στις ___/____/________. 

2. να λάβω το δίπλωμα μου και σε πάπυρο: ΝΑΙ   ΟΧΙ   

 

Καταθέτω συνημμένα: 

• φωτοαντίγραφο της αστυνομικής μου ταυτότητας  

• απόδειξη καταβολής αντιτίμου για παραλαβή περγαμηνής  



Β. Δηλώνω: 

με ατομική μου ευθύνη και γνωρίζοντας τις κυρώσεις, που προβλέπονται από της διατάξεις της παρ. 6 

του άρθρου 22 του Ν. 1599/1986, ότι: 

Α.  έχω ολοκληρώσει την φοίτησή μου και ότι δεν θα προβώ σε περαιτέρω δήλωση μαθημάτων. 

Β. Ονοματεπώνυμο και Α.Δ.Τ. των δύο (2) προσκεκλημένων είναι: 

i.   

ii.   

 

 

 

___________,__/__/20__ 

Ο/Η Αιτών/ούσα, 

            

________________________ 

______________________________ 

  Υπογραφή 
 

 

 

 

         

 

 

 

 

 

 

 

 


