ΕΝΤΥΠΟ ΑΤΟΜΙΚΟΥ AITHMATOΣ 

	                                                                                                              Προς Σύμβουλο ΦμεΑ   


	[bookmark: _Hlk124497381]Ονοματεπώνυμο Φοιτητή/τριας
	


	Εξάμηνο φοίτησης:
	

	Αριθμός Μητρώου:
	

	Έτος Εισαγωγής:
	

	Κατεύθυνση:
	

	Κινητό τηλέφωνο:
	

	e-mail:
	

	Προπτυχιακό Πρόγραμμα Σπουδών βάσει του οποίου εισαχθήκατε: _________________

	Σε περίπτωση που το θεωρείτε σημαντικό ώστε να κατανοηθεί καλύτερα το αίτημά σας παρακαλώ να αναφέρετε την αναπηρία ή ειδική εκπαιδευτική ανάγκη:_____________________________


	Τρόπος επικοινωνίας
· Μέσω email
· Διαδικτυακή συνάντηση
· Δια ζώσης συνάντηση

Ημερομηνία Συνάντησης/ email: 	 


	ΘΕΜΑΤΑ ΣΥΖΗΤΗΣΗΣ 
Παρακαλώ να θέσετε παρακάτω το θέμα/ αίτημα σας:

	



Η συλλογή και η επεξεργασία των δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα που υποβάλλονται πραγματοποιείται σύμφωνα με τα οριζόμενα στις διατάξεις του Ν4624/2019 και του κανονισμού (ΕΕ) 2016/2019. Ο/Η Α.Σ.Σ. τηρεί όλες τις αρχές επεξεργασίας καθώς και όλα τα απαιτούμενα οργανωτικά και τεχνικά μέτρα για την προστασία των προσωπικών δεδομένων των φοιτητών/φοιτητριών. Διαβάστε εδώ
