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ΑΙΤΗΣΗ ΕΚΔΟΣΗΣ ΒΕΒΑΙΩΣΗΣ/ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟΥ





ΠΡΟΣ:





ΤΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΤΟΥ ΤΜΗΜΑΤΟΣ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ


ΤΟΥ ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ ΘΕΣΣΑΛΙΑΣ





ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΦΟΙΤΗΤΗ:


ΕΠΩΝΥΜΟ: ……………………………………….


ΟΝΟΜΑ: …………………………………………..


ΠΑΤΡΩΝΥΜΟ: …………………..……………..


Α.Μ. : ……………………………………….........


ΤΡΟΠΟΣ ΕΙΣΑΓΩΓΗΣ: ………………………….


ΕΞΑΜ. ΦΟΙΤΗΣΗΣ: ……………………………..


ΤΗΛ. ΚΙΝΗΤΟ:………………………………………


E-mail: …………………………………….…….……








Παρακαλώ να μου εκδώσετε:





�	  Βεβαίωση Σπουδών


�  Βεβαίωση Σπουδών (Αγγλικά)


�	 Βεβαίωση για την Εφορία


�  Πιστοποιητικό για τη Στρατολογία


�  Αναλυτική Βαθμολογία 


�  Αναλυτική Βαθμολογία (Αγγλικά)


�  Βεβαίωση Ολοκλήρωσης Σπουδών


 





Λάρισα, ……/…….../………….





Ο/Η   Αιτών/ούσα








………………………


(υπογραφή)
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