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ΑΙΤΗΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΠΡΑΚΤΙΚΗΣ ΑΣΚΗΣΗΣ–ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ
Θεσσαλονίκη, ____________________________
Επώνυμο: ________________________________________ Όνομα: __________________________________
Όνομα Πατέρα: ___________________________Όνομα Mητέρας: ___________________________________
Εξάμηνο σπουδών:_________________________                  ΑΕΜ:_________________________   
Τηλέφωνο Σταθερό: ______________________ Κινητό: ____________________________________________           

Πανεπιστημιακή Ηλεκτρονική Διεύθυνση: ______________________________________________________
Πλήρης Διεύθυνση Κατοικίας: _________________________________________________ ΤΚ_________

Αριθμός ταυτότητας:_______________________ Εκδούσα Αρχή: ____________________________________
ΑΜΚΑ  ________________ ΑΜΑ                               ΑΦΜ______________ ΔΟΥ_______________
Κατά σειρά προτεραιότητας επιλέγω τους παρακάτω φορείς –τομείς απασχόλησης του καταλόγου:
1)_________________________________________________________________________________________
Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 
2) ________________________________________________________________________________________
Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

3) ________________________________________________________________________________________

Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

4) ________________________________________________________________________________________
Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

5) ________________________________________________________________________________________

Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

6)_________________________________________________________________________________________

Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

7)_________________________________________________________________________________________

Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

8)_________________________________________________________________________________________

Πιθανή/ές Χρονική/ές περίοδος/οι εκτέλεσης ΠρακτικήςΆσκησης: 

Επιπλέον σας γνωρίζω ότι :

1. Εκπονώ/Δεν εκπονώ διπλωματική εργασία 
Θέμα-Eπιβλέπων: 
2. Καταθέτω αντίγραφο αναλυτικής μου βαθμολογίας.

Δηλώνω, ότι όλα τα παραπάνω στοιχεία είναι ακριβή και αποδέχομαι να συμπεριληφθώ στο Πρόγραμμα της Πρακτικής Άσκησης 

χρηματοδοτούμενης από το ΕΣΠΑ

  
  ΜΗ χρηματοδοτούμενης από το ΕΣΠΑ


και αναλαμβάνω τις παρακάτω υποχρεώσεις:

1) να δεχθώ ενδεχόμενο έλεγχο από τoν επιστημονικά υπεύθυνο ή τον επόπτη της Πρακτικής Άσκησης, 
2) να μεταφέρω τα έντυπα που θα μου δοθούν στους φορείς υποδοχής,
3) να συμπληρώσω το Ηλεκτρονικό Ημερολόγιο και την οnline αξιολόγηση του Γραφείου Πρακτικής Άσκησης ΑΠΘ. (για πρακτικές χρηματοδοτούμενες από το ΕΣΠΑ),
4) να συμπληρώσω και να καταθέσω το έντυπο αξιολόγησης Πρακτικής Άσκησης του Τμήματος (για πρακτικές ΜΗ χρηματοδοτούμενες από το ΕΣΠΑ),

5)  να καταθέσω αναλυτική ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚH έκθεση των αντικειμένων της άσκησης, σύμφωνα με τις υποδείξεις των εποπτών Πρακτικής του Τμήματος.

ΣΧΟΛΙΑ (παρακαλώ συμπληρώστε εφόσον υπάρχουν ειδικές συνθήκες σχετικά με τις προτιμήσεις σας που θα μας βοηθήσουν να σας τοποθετήσουμε στην καταλληλότερη θέση, π.χ. αν για εσάς έχει μεγαλύτερη σημασία η χρονική περίοδος παρά ο φορέας Πρακτικής άσκησης):

      Ο/Η Δηλών -ούσα
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