
 

 
Σχολή Μηχανικών, Τμήμα Μηχανικών Παραγωγής και Διοίκησης 

Δ/νση: ΤΘ 141, 57400, Σίνδος Θεσσαλονίκης, Τηλ.: 2310013557 

 

 
 

Αρ. Πρωτ.:   …………. 
Ημερομηνία: …./…./….. 

 
 

 

 

 

ΔΗΛΩΣΗ ΑΝΑΛΗΨΗΣ ΔΙΠΛΩΜΑΤΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ 
 

Ο/Η  ______________________________________________ του ____________________ 

φοιτητής/φοιτήτρια στο _______ εξάμηνο του Τμήματος Μηχανικών Παραγωγής και Διοίκησης,  

δηλώνω ότι έχω λάβει γνώση του Κανονισμού Διπλωματικών Εργασιών του Τμήματος, ότι θα  

συμμορφωθώ προς αυτόν και ότι πληρώ όλες τις προϋποθέσεις που ο Κανονισμός θέτει για την 

ανάληψη διπλωματικής εργασίας.  Έχοντας έρθει σε συνεννόηση με τον υπογεγραμμένο 

επιβλέποντα  καθηγητή ______________________________________, αναλαμβάνω την 

εκπόνηση της διπλωματικής εργασίας με κωδικό _____________________  και τίτλο:    

 _______________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________  

Τίτλος εργασίας στα Αγγλικά: 

 _______________________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________________  

 

 

 Ο / Η επιβλέπων Ο/Η φοιτητής/ήτρια 

 

 _____________________   _____________________   
 (Ολογράφως)  (Ολογράφως) 
 
 _____________________   _____________________   
 (Υπογραφή)  (Υπογραφή) 
               

  

              Σίνδος,  ____ / ____ / 20        Σίνδος,  ____ / ____ / 20 

 


