
 Προςωπικά τοιχεία 
 

 

 
Επώνυμο:  ……......……………………………………………………… 

Όνομα:  .......……………………………………………………………. 

Πατρώνυμο: ..…………………………………………………………… 

Αριθμόσ  Α/T: ……………………………………….……………….... 

 

 Διεφθυνςη μόνιμησ κατοικίασ 

 ΠΡΟ 

ΣΗ ΤΝΣΟΝΙΣΙΚΗ ΕΠΙΣΡΟΠΗ (Ε) 

ΣΟΤ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΣΟ ΜΕΣΑΠΣΤΧΙΑΚΩΝ ΠΟΤΔΩΝ  (ΠΜ) 

ΣΟΤ ΣΜΗΜΑΣΟ ΓΕΩΠΟΝΙΑ  

ΣΟΤ ΔΙΕΘΝΟΤ ΠΑΝΕΠΙΣΗΜΙΟΤ ΣΗ ΕΛΛΑΔΟ 

(Δια τησ Γραμματείασ του ΠΜ) 

 

 

Παρακαλϊ να δεχτείτε την αίτηςη υποψηφιότητάσ μου 

ςτο Πρόγραμμα Μεταπτυχιακϊν Σπουδϊν “Καινοτόμα 

Συστήματα Αειφόρου Αγροτικής Παραγωγής”. 

(Επιλζγετε μία ή περιςςότερεσ Ειδικότητεσ που 

επιθυμείτε  να φοιτήςετε,  με  ςειρά  προτεραιότητασ) 

 

 

“Αγροτική Επιχειρηματικότητα” 
Οδόσ: …...............………………………………………………......... Αριθ. ……...........…. 

 

Σαχ. Κώδ.: …………..............… Πόλη: …………..................………………………… 
 
 
 

 τοιχεία Επικοινωνίασ 

 
Σηλζφωνο:  ……………………………………………………...................................………… 

Κινητό:   …………………….......................................……………………………………………….. 

E – mail: ………………………………………………………….....................................……….. 

 
Ημερομηνία:………………………………………………………......................... 

 
 

 

“Συςτήματα Ακριβείασ ςτη Ζωική 

Παραγωγή “ 

 
 

“Σφγχρονα Συςτήματα Παραγωγήσ και 
Διαχείριςησ Φυτικοφ Κεφαλαίου” 

 
 

Ακολουθεί (ςελίδα 2/2) πίνακασ των υποβαλλόμενων 

δικαιολογητικϊν. 

 
 Η αποςτολή των απαιτοφμενων δικαιολογητικών θα 

πραγματοποιηθεί ηλεκτρονικά ςτη διεφθυνςη 

pms.texngeop@agr.teithe.gr ςε  μορφή  PDF. 

 τη ςυνζχεια και ζπειτα από την επιλογή, οι επιλε-

γόμενοι φοιτητζσ θα πρζπει να προςκομίςουν ςτη 

Γραμματεία του ΠΜ, πιςτά αντίγραφα των 

απαιτοφμενων δικαιολογητικών. 

 
Ο/Η αιτϊν / οφςα 

(Υπογραφή) 

 
 

Όνομα/Επϊνυμο 
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