ΑΙΤΗΣΗ                                                                       

Επώνυμο: ……………………………

Όνομα:  ……………………………..

Όνομα πατρός:………………………

ΑΕΜ:………………………………..

Έτος εισαγωγής 20..../20....

Διεύθυνση κατοικίας: ………………

………………………………………

Τηλέφωνο: ………………………….

Κινητό: ……………………………..

                     Αρθ.Πρωτ.

        Ημερομηνία…………….

Προς  το 

Τμήμα Διοίκησης Εφοδιαστικής Αλυσίδας

…………………………………………..

…………………………………………..

…………………………………………..

………………………………………….

Kατερίνη…………………………

Υπογραφή

…………………..

