
ΑΙΤΗΣΗ 

 

 

Του/Της 

…………………………………………………………………

………………………………………………………………… 

Μεταπτυχιακού/κής φοιτητή/φοιτήτριας 

Α΄ Εξαμήνου του ΠΜΣ «Διαχείριση 

Χρόνιων Νοσημάτων», με κατεύθυνση 

«……………………………………………………………» 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Αθήνα      /   /20 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Προς τη Γραμματεία του ΠΜΣ 

«Διαχείριση Χρόνιων Νοσημάτων» 

 

Παρακαλώ να εξετάσετε το ενδεχόμενο 

απαλλαγής μου από τα δίδακτρα του 

ΠΜΣ με εισοδηματικά κριτήρια βάσει του 

Ν. 3387/2018. 

 

 

 

 

 

Συνημμένα καταθέτω όλα τα απαραίτητα 

δικαιολογητικά. 

 

 

 

 

 

 

Ο αιτών/ούσα 


