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	Σας υποβάλω αίτηση για την ταυτοποίηση των στοιχείων μου προκειμένου να αποκτήσω κωδικούς πρόσβασης στις ακαδημαϊκές υπηρεσίες του Πανεπιστημίου και να ολοκληρωθεί η εγγραφή μου στο Τμήμα. 

Συνημμένα υποβάλω τα ακόλουθα: 

☐ Αίτηση ηλεκτρονικής εγγραφής στην ηλεκτρονική εφαρμογή του Υπουργείου Παιδείας

 ☐ Φωτοαντίγραφο αστυνομικής ταυτότητας ή διαβατηρίου 

☐ Τρεις (3) πρόσφατες φωτογραφίες τύπου ταυτότητας 

☐  Βεβαίωση ΚΕΠ (σε περίπτωση που έχει γίνει διόρθωση και ενημέρωση στοιχείων στο Εθνικό Μητρώο ΑΜΚΑ)





                           Ημερομηνία, …./.…/2019
                                  Ο/ Η Αιτών/ούσα 



……………………………………………………………………………...
(Υπογραφή)









