
  

 
ΣΧΟΛΗ ΠΟΛΙΤΙΚΩΝ ΕΠΙΣΤΗΜΩΝ 

ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΠΟΛΙΤΙΚΗΣ 
 
 
 

ΒΕΒΑΙΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ 
ΣΤΙΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ 

ΑΚΑΔΗΜΑΪΚΟΥ ΕΤΟΥΣ 20………….. 
 
 
 

Βεβαιώνεται από τον/την Υπεύθυνο/η Εξέτασης κ……………………………………………………………..…… 

ότι ο/η φοιτητής/τρια ………………..……..……………………………………………………. με αριθμό μητρώου 

ΑΜ ………………………………………. συμμετείχε στην εξέταση του Μαθήματος 

……………………………………………………………………………………………………………………….…………………………… 

………………………………………………………………………..Κ.Μ. (510………………...….) 

που έγινε στις ………../…………/…………., ημέρα ………………. ώρα ………………… 

 

 
Για τη συμμετοχή στην εξέταση 
Ο/Η υπεύθυνος/η της εξέτασης 

 
 
 

……………………………..…….. 
(ολογράφως και υπογραφή) 

 
 
 
 
 

Βεβαιώνεται το γνήσιο της υπογραφής 
του/της κ. ……………………………. 
 
Αθήνα, ………………………. 
 
Από τη Γραμματεία του Τμήματος 
Κοινωνικής Πολιτικής 

 
 


