
 

Ονοματεπώνυμο Υπογραφή İsim-Soyad İmza

1. 1.

2. 2.

1. 1.

2. 2.

3. 3.

4. 4.

Yabancı Diller:

İlgilendiğiniz Konular

Ξένες Γλώσσες:

Uluslararası İlişkiler, İnsan Hakları

Bilimsel Araştırma

Τομείς Ενδιαφέροντος:

Επιστημονική Ερευνα, Μελέτη

Ομάδα Αίματος: Kan Grubu:

İş Adresi

Cep Telefonu:

Meslek:

Fotograf

İş Telefonu:

Lise:

Fakülte:

Bölüm:

WESTERN THRACE MINORITY
UNIVERSITY GRADUATES 

BATI TRAKYA AZINLIĞI
YÜKSEK TAHSİLLİLER DERNEĞİ

 ΣΥΛΛΟΓΟΣ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΩΝ
ΜΕΙΟΝΟΤΗΤΑΣ ∆ΥΤΙΚΗΣ ΘΡΑΚΗΣ

Doğum Yeri:

Medeni Hali:

Ημερομηνία Γέννησης:

Εγγαμος/Αγαμος:

BATI TRAKYA AZINLIĞI YÜKSEK TAHSİLLİLER DERNEĞİ

Yönetim Kurulu Başkanlığına

Soyisim:

Αποδέχομαι πλήρως το καταστικό του Συλλόγου Επιστημόνων

Μειονότητας Δυτικής Θράκης, διεθέτω ολες τις προυποθέσεις

εγγραφής σύμφωνα με το καταστατικό και επιθυμω την εγγραφή μου

ως μέλος στον Σύλλογο.

Ba tı Trakya Azınl ığı Yüks ek Ta hs i l l i ler Derneği tüzüğünü

kayıts ız şarts ız ka bul ediyor, gerekl i ni tel ikleri taşıyan ki şi

olarak derneğe üye olmak is ti yorum.

Dilekçe Sahibinin Üyeliğini Öneren ÜyelerΜέλη που Προτείνουν την Ένταξη του Αιτούντος

Τέχνη: 

Κινητό:

Ε-mail:

Ev Adresi:

Ev Telefonu:

Ε-mail:

Διεύθυνση Επαγγ.:

Τηλ. Επαγγ.:

Διεθνής Σχέσης, Ανθρώπινα Δικ.

Διευθυνση Κατοικ.:

Τηλ. Κατοικίας.

Πολιτισμός: 

Κομοτηνή  …..……/……….…/201....

Με εκτίμηση / Saygılarımla

Kültürel Etkinlikler

Sanat: 

Δυο φωτογραφίες İki  (2) ves ikal ik fotoğraf.

Επισυναπτόμενα: Ek:

Επάγγελμα:

(Υπογραφή / Imza)

Αντίγραφο Πτυχίου

Αντίγραφο Ταυτότητας

10,00 Ευρώ ως δικαίωμα εγγραφής.

Univers ite Mezuniyet Belges i

Kiml ik Fotokopis i

10,00 Evro Üye ka yıt ücreti .

Mezuniyet Tarihi:

Ortaokul:

Üniversite:

Σχολή:

Τμήμα:

Ημερ/νία Αποφοίτησης:

İsim:

Baba Adı:

Anne Adı:

Doğum Tarihi:

Γυμνάσιο:

Ανώτατο Ιδρυμα:

Προς: Δ.Σ. ΣΥΛΛΟΓΟΥ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΩΝ ΜΕΙΟΝΟΤΗΤΑΣ 

ΔΥΤΙΚΗΣ ΘΡΑΚΗΣ

Επώνυμο:

Ονομα:

Πατρώνυμο:

Ον. Μητέρας:

Τόπος Γέννησης:

ΑΙΤΗΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ ΜΕΛΟΥΣ: ÜYE BAŞVURU FORMU:

Λύκειο:


