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ΔΗΛΩΣΗ ΠΡΟΣΩΠΙΚΩΝ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝ ΑΣΚΟΥΜΕΝΟΥ ΦΟΙΤΗΤΗ 

 

 

ΤΜΗΜΑ ……………………………………. 

 

Τα παρακάτω στοιχεία πρέπει να συμπληρωθούν όλα υποχρεωτικά από τον ασκούμενο φοιτητή και να 

προσκομιστεί το παρόν έντυπο στο γραφείο πρακτικής άσκησης τη πρώτη βδομάδα του μήνα έναρξης 

της πρακτικής άσκησης 

Επώνυμο:  

Όνομα:  

Όνομα πατέρα:  

Όνομα μητέρας:  

Δ/νση κατοικίας:  

Ταχυδρομικός Κώδικας:  Πόλη:  

Τηλέφωνο (σταθερό):  Τηλ. (κινητό): 

Email:  

Ημερομηνία Γέννησης:  

Αρ. Δελτίου Ταυτότητας:  

Α.Φ.Μ.: 

 
 

         
 

 

 
Του ιδίου και όχι του πατρός. Αν δεν 
έχει υποχρεούται να απευθυνθεί στην 
αρμόδια ΔΟΥ (9 ψηφία). Δ.Ο.Υ.:  

Αριθμός Μητρώου (ΑΜ) ΙΚΑ: 

 
 

0 0        
 

 
Αν δεν έχει υποχρεούται να  
εγγραφεί στο μητρώο 
ασφαλισμένων του ΙΚΑ (7 ψηφία) 

 

ΑΜΚΑ:            (11 ψηφία) 

 

Αρ. λογ/σμού (μόνο για Εθνική τράπεζα): 

 

ΑΡΙΘΜΟΣ ΙΒΑN (για τράπεζες εκτός Εθνικής – 25 ψηφία): 

(Προσοχή: Σε περίπτωση που ο φοιτητής δεν γράψει σωστά το ΙΒΑΝ, θα έχει ως αποτέλεσμα την καθυστέρηση 
στην πληρωμή του. Ο ΕΛΚΕ δεν φέρει καμία ευθύνη) 

 

ΤΡΑΠΕΖΑ:                       ____________________________________ 

ΚΥΡΙΟΣ ΔΙΚΑΙΟΥΧΟΣ:     ___________________________________  

ΣΥΝΔΙΚΑΙΟΥΧΟΣ: ___________________________________ 

 (Αν δεν είναι ούτε συνδικαιούχος, υποχρεούται να ανοίξει λογαριασμό) 

Αθήνα,___/___ /____ 
   
       Ο/Η Δηλών/ούσα 

  
       

        (Υπογραφή και ολογράφως)  

           

           

G R                          


