
                

 

 

 
 

MBA Part Time 
Πρόγραμμα Μεταπτυχιακών Σπουδών στην Οργάνωση και 

Διοίκηση Επιχειρήσεων Μερικής Φοίτησης 
 

 

 ΑΙΤΗΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ  
 
 

 
1. ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ  

(παρακαλούμε συμπληρώστε με κεφαλαία)  

 

    

 Επώνυμο     

       

    

 Όνομα     
       

    

 Όνομα πατέρα            
        

                      

 Ημερομηνία γέννησης                
       

                

 Οικογενειακή κατάσταση               
      

    

 Τόπος γέννησης            
         

  ή  

 Αριθμός ταυτότητας  Αριθμός διαβατηρίου 

 Έχετε εκπληρώσει τις στρατιωτικές σας υποχρεώσεις; Ναι Όχι 
      
                                   

 Διεύθυνση μόνιμης κατοικίας                  
        

       

 Οδός  Αριθμός Πόλη / Τόπος 
         

            

 e-mail (αν υπάρχει)        Τ.Κ.         
     

    

Τηλέφωνο σταθερό   Τηλέφωνο κινητό 

               



 
 
2.   ΠΡΟΠΤΥΧΙΑΚΕΣ ΣΠΟΥΔΕΣ 

 

ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟ ΤΜΗΜΑ ΕΙΔΙΚΕΥΣΗ 
ΔΙΑΡΚΕΙΑ ΣΠΟΥΔΩΝ 

ΒΑΘΜΟΣ 
 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ ΑΠΟΦΟΙΤΗΣΗ 
 

ΙΔΡΥΜΑ   μήνας / έτος μήνας / έτος ΠΤΥΧΙΟΥ 
 

     

      
 

      
 

      
 

 
3. ΜΕΤΑΠΤΥΧΙΑΚΕΣ ΣΠΟΥΔΕΣ ΣΕΜΙΝΑΡΙΑ / 

ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΗ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗ  
 
  ΔΙΑΡΚΕΙΑ 

ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟΣ ΦΟΡΕΑΣ ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΟ (από / έως) 

   

   

   
 
4. ΠΟΙΟΣ ΘΑ ΚΑΤΑΒΑΛΕΙ ΤΙΣ ΔΑΠΑΝΕΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΤΟΥ 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ; 
 
 
 
 
 
 
  
5. ΥΦΙΣΤΑΜΕΝΗ ΘΕΣΗ ΕΡΓΑΣΙΑΣ 

ΤΙΤΛΟΣ ΘΕΣΗΣ: 

ΗΜΕΡ/ΝIΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗΣ: 

ΟΝΟΜΑ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ / ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΥ:  

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ / ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΥ : 

ΤΗΛΕΦΩΝΟ:     FAX:     e-mail:  

ΒΑΣΙΚΕΣ ΥΠΕΥΘΥΝΟΤΗΤΕΣ / ΚΑΘΗΚΟΝΤΑ ΘΕΣΗΣ : 

 

6. ΠΡΟΫΠΗΡΕΣΙΑ 
 ΕΤΑΙΡΕΙΑ / ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΣ 

 
ΤΙΤΛΟΣ ΘΕΣΗΣ ΧΡΟΝΙΚΗ ΠΕΡΙΟΔΟΣ 

(από-έως) 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

 



 
7. ΞΕΝΕΣ ΓΛΩΣΣΕΣ  

 
ΓΛΩΣΣΑ ΔΙΠΛΩΜΑ ΕΤΟΣ 

   

   

   

 
 

8.   ΑΛΛΑ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΑ /  ΔΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΕΣ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
9. Παρακαλούμε, αναφέρατε συνοπτικά τους λόγους για τους οποίους επιθυμείτε να 

συμμετέχετε στο συγκεκριμένο πρόγραμμα. (εάν ο χώρος δεν είναι αρκετός, μπορείτε 
να χρησιμοποιήσετε μία λευκή σελίδα)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

10. Παρακαλούμε ενημερώστε μας για την κατεύθυνση (εξειδίκευση) σπουδών που σας 
ενδιαφέρει: 
 
Οργάνωση και Διοίκηση Επιχειρήσεων 

Οργάνωση και Διοίκηση Τηλεπικοινωνιακών Επιχειρήσεων και Εταιρειών Νέας Τεχνολογίας 

Λειτουργικό και Ρυθμιστικό Πλαίσιο των Επιχειρήσεων και των Χρηματοπιστωτικών Αγορών 

 
 

 

 

 

  

 

 



ΠΡΟΣΟΧΗ: ΣΕ ΠΕΡΙΠΤΩΣΗ ΜΗ ΑΠΟΔΟΧΗΣ ΣΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ,ΤΑ 
ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΤΩΝ ΥΠΟΨΗΦΙΩΝ ΑΝ ΔΕΝ ΑΠΟΣΥΡΘΟΥΝ, ΚΑΤΑΣΤΡΕΦΟΝΤΑΙ ΜΕΤΑ 

ΤΗΝ ΠΑΡΕΛΕΥΣΗ ΕΝΟΣ ΕΤΟΥΣ.  
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Ημερομηνία Υπογραφή 
 
 
 
 
Η συμπληρωμένη αίτηση που πρέπει απαραιτήτως να συνοδεύεται από τα παρακάτω επίσημα 
δικαιολογητικά ή αντίγραφα αυτών. Η αίτηση και τα δικαιολογητικά θα πρέπει να αποσταλούν 
μέχρι την καταληκτική ημ/νία υποβολής των αιτήσεων στη διεύθυνση: Ευελπίδων 47A & 
Λευκάδος 33, 6ος όροφος, Γραφείο 600, υπ’ όψιν κας Μαρίας Πούλη) 
 
 
 
ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ  

Τίτλοι σπουδών   
Αναγνώριση από το ΔΟΑΤΑΠ από όσους προέρχονται από πανεπιστήμια 
της αλλοδαπής   
Αντίγραφο αναλυτικής βαθμολογίας όλων των ετών  
Φωτοτυπίες διπλωμάτων ξένων γλωσσών  
Βεβαίωση Προϋπηρεσίας  
Βιογραφικό Σημείωμα   
Παράβολο Αίτησης  

 
*Γνωστοποιείται ότι το ποσό που απαιτείται για την κατοχύρωση της θέσης δεν επιστρέφεται

 


