
 

 

ΑΙΣΗΗ ΕΝΑΡΞΗ ΠΡΑΚΣΙΚΗ ΑΚΗΗ  

Επώνυμο:   

Όνομα:  

Όνομα Πατέρα:  

Όνομα Μητέρασ:  

Αρ.Μητρώου:  

Τυπ. εξάμηνο φοίτηςησ:  

Τόποσ Γέννηςησ:  

Ημερομηνία Γέννηςησ:  

Αρ. Αςτυν. Ταυτότητασ:  

ΔΙΕΤΘΤΝΗ ΚΑΣΟΙΚΙΑ 

Οδόσ:  

Αριθμόσ:  Τ.Κ.:  

Πόλη/Χωριό:  

Νομόσ:  

ΣΟΙΧΕΙΑ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑ 

Τηλέφωνο Οικίασ:  

Κινητό Τηλέφωνο:  

Ε-mail:  
 

Πάτρα,  /  / 201  
 

 

υνημμένο: 

Βεβαίωςη Αποδοχήσ Επιχείρηςησ / Υπηρεςίασ 

Προς: 

Σμήμα Λογιστικής 

χολή Διοίκησης & Οικονομίας 

ΣΕΙ Δυτικής Ελλάδας 

 

Παρακαλώ όπωσ, εγκρίνετε την 
πραγματοποίηςη τησ εξάμηνησ Πρακτικήσ 
Άςκηςήσ μου, ςτην Επιχείρηςη / Υπηρεςία με: 
επωνυμία :  

 

 

 

 

και έδρα: 

 

 

 

η οποία, ςύμφωνα με τη Βεβαίωςη που 
επιςυνάπτω, αποδέχεται να με εκπαιδεύςει 

από:                                          έωσ:           
 

και παρακαλώ, όπωσ μου χορηγήςετε       
Βεβαίωςη Έναρξησ Πρακτικήσ Άςκηςησ για να 
χρηςιμοποιηθεί από τον φορέα. 

 

Ο/Η Αιτών/ούςα 
 
 
 
 

(Υπογραφή) 

 


