	Επώνυμο:.……………………………..……

Όνομα:…………..…………………………..

Όνομα Πατέρα:……………..……………….
Όνομα Μητέρας: …………..………………..
Αρ. Αστ. Ταυτ.: ………………….………….

Δ/νση: …….………………………..……….

………………..……………………..………
Τμήμα:……………………………………….

Αρ. Μητρώου:………………..……………...
Κινητό:………………………..……………..

Email:………………………………………….
Ρέθυμνο:………/………/..2023
	Π Ρ Ο Σ
Γραμματεία Του Τμήματος Μουσικής Τεχνολογάις και Ακοσυτικής.
Παρακαλώ όπως εγκρίνεται την αίτηση διακοπής φοίτησης μου για ………..…………………………
Ο λόγος, που ζητώ την διακοπή της φοίτησης μου είναι:
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  Εκπλήρωση στρατιωτικών Υποχρεώσεων
(στράτευση φοιτητών)

[image: image2]  Λόγοι οικονομικοί


[image: image3]  Λόγοι οικογενειακοί-κοινωνικοί


[image: image4]  Λόγοι υγείας

[image: image5] Άλλο 
Ο/Η  Αιτ………….


ΑΙΤΗΣΗ ΔΙΑΚΟΠΗΣ ΦΟΙΤΗΣΗΣ

Σημειώστε ποια από τα παρακάτω υποβάλετε με την αίτηση συνημμένα:
1. Πρόσφατης βεβαίωσης εργοδότη 

2. Βεβαίωση σπουδών

3. Δικαιολογητικά για την τεκμηρίωση του αιτήματος διακοπής φοίτησης.
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