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Αίτημα προς την Επιτροπή Προπτυχιακών Σπουδών
για Αναστολή/Διακοπή Φοίτησης

	Ονοματεπώνυμο Φοιτητή/ριας

	


	Αρ. Πανεπιστημιακής Ταυτότητας

	

	Τμήμα

	

	Όνομα Ακαδημαϊκού/ης Συμβούλου

	

	Εξάμηνο εισδοχής στο Π.Κ.*

	

	Έχω συζητήσει το αίτημά μου με τον/την Ακαδημαϊκό/η Σύμβουλό μου

	  Ναι          Όχι


	Ημερομηνία

	

	Αιτιολόγηση Φοιτητή/ριας


	
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


	Σχόλια Ακαδημαϊκού/ης  Συμβούλου


	
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Υπογραφή Ακαδ. Συμβούλου ……………..…………………..


	Έγκριση από Πρόεδρο/Συμβούλιο Τμήματος

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Υπογραφή Προέδρου/Εκπροσώπου Συμβουλίου Τμήματος …………………….…………………..


	Το αίτημα πρέπει να συνοδεύεται με όλα τα απαραίτητα δικαιολογητικά.

……………………...……………                                                       
Υπογραφή φοιτητή/ριας                                                      



*Σε περίπτωση νεοεισερχόμενου φοιτητή θα πρέπει να υποβληθεί και το έντυπο “Υπεύθυνη Δήλωση για μη Παράλληλη Φοίτηση” 
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