ISO 9001:2015


ΑΙΤΗΣΗ

Επώνυμο……………………………..

Όνομα…………………………………

Ιδιότητα……………………………….

Τμήμα…………………………………..

Τηλέφωνο……………………………..

Κινητό……………………………………

e-mail:…………………………………..

Θεσσαλονίκη,………………………..

ΠΡΟΣ

Την Κοσμητόρισσα της Σ.Θ.Ε. του Α.Π.Θ., 

Θεσσαλονίκη
Αξιότιμη κ. Κοσμητόρισσα,

Παρακαλώ να κάνετε τις απαραίτητες ενέργειες ώστε να επιτραπεί η πρόσβαση στο κτήριο…………………………………………………

από (ημερομηνία)………………………… έως ………….. ………………………..……………………………… για την είσοδο των φοιτητών/συνεργατών/εργαζομένων

(σβήνετε ότι δεν ισχύει)

1) (Ονοματεπώνυμο /κινητό τηλέφωνο/e-mail) 

2) (Ονοματεπώνυμο /κινητό τηλέφωνο/e-mail) 

3) (Ονοματεπώνυμο /κινητό τηλέφωνο/e-mail)  

4) (Ονοματεπώνυμο /κινητό τηλέφωνο/e-mail) 

5) (Ονοματεπώνυμο/κινητό τηλέφωνο/e-mail) 

του Τμήματος…………………………………............

Οι  παραπάνω θα παραμείνουν στους  χώρους (όροφος, αριθμός γραφείου) 

κατά το χρονικό διάστημα (ώρες) από …………… έως ……..……………. για (λόγος παραμονής) ………………………………………………….…………………………..…………………………………....…….………………………………….………………………………..…………………………………..……………………………………..…………………………………………………..
Δηλώνεται υπεύθυνα ότι 

-οι πόρτες του κτηρίου θα παραμείνουν κλειστές και δεν θα επιτραπεί η είσοδος άλλων ατόμων πλην των αναφερομένων.

- είναι αναγκαία η παρουσία των παραπάνω στο κτήριο τα Σ/Κ και τις αργίες.

- αναλαμβάνω την ευθύνη για την παρουσία τους καθώς το κτίριο είναι κλειστό.
Με τιμή

 (Υπογραφή)
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