ΑΙΤΗΣΗ ΓΙΑ ΕΞ ΑΠΟΣΤΑΣΕΩΣ ΠΡΑΚΤΙΚΗ ΑΣΚΗΣΗ


ΑΠΟ                                                                      ΠΡΟΣ
	Επώνυμο: …………………………………………….
	ΤΜΗΜΑ ΕΠΙΣΤΗΜΗΣ ΚΑΙ ΤΕΧΝΟΛΟΓΙΑΣ ΤΡΟΦΙΜΩΝ, 
ΙΟΝΙΟ ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟ
ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΠΡΑΚΤΙΚΗΣ ΑΣΚΗΣΗΣ

Σας παρακαλώ να εξετάσετε τη δυνατότητα διεξαγωγής της πρακτικής μου άσκησης, με μεθόδους εξ αποστάσεως εκπαίδευσης, βάσει της εγκυκλίου του Υφυπουργού Παιδείας και Θρησκευμάτων κ. Β. Διγαλάκη (ΑΔΑ: 91ΛΣ46ΜΤΛΗ-Δ65) με θέμα «Παροχή πρόσθετων διευκρινίσεων για την εφαρμογή της υπό στοιχεία Δ1α/ΓΠ.οικ.71342/6.11.2020 Κοινής Υπουργικής Απόφασης (ΦΕΚ Β΄ 4899) σχετικά με τη διεξαγωγή της πρακτικής άσκησης φοιτητών».

Περιγραφή εξ αποστάσεως εργασίας:

………………………………………………………………………………………………...........

…………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

Περίοδος ισχύος εξ αποστάσεως εργασίας:  Χρονικό διάστημα ισχύος των έκτακτων μέτρων που ορίζονται στην υπό στοιχεία Δ1α/ΓΠ.οικ.71342/6.11.2020 Κ.Υ.Α ή τυχόν παράταση της ισχύος αυτής.






	Όνομα: ………………………………………………..
	

	Όνομα Πατέρα: …………………………………..
	

	Όνομα Μητέρας: …………………………………
	

	Τόπος γέννησης: ………………………………….
	

	Έτος γέννησης: …………………………………….
	

	Τόπος κατοικίας: …………………………………
	

	Τ.Κ.: ……………………………………………………..
	

	Αρ. Αστ. Ταυτότητας: ………………………….
	

	Ημερ. Εκδ: ……………………………………………
	

	Εκδ. Αρχή: …………………………………………….
	

	Αρ. Μητρώου Φοιτητή: ………………………..
	

	Ημερομηνία έναρξης πρακτικής άσκησης:……………………………………………….

	

	Ημερομηνία λήξης πρακτικής άσκησης:……………………………………………….

	

	Τηλέφωνο: …………………………………………..
	

	Email: …………………………………………………..
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