
         Ιωάννινα 19/1/2026 

 

Πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για συμμετοχή φοιτητών σε 
βραχυχρόνιο πρόγραμμα μεικτής κινητικότητας 

 

Στο πλαίσιο του προγράμματος Erasmus+ δίνεται παράταση για μία ακόμα διαθέσιμη θέση μετά την 
τελευταία προκήρυξη (μέχρι 16/01/2026). Οι ενδιαφερόμενοι φοιτητές του Τμήματος 
Λογοθεραπείας του Πανεπιστημίου Ιωαννίνων μπορούν να υποβάλλουν αίτηση εκδήλωσης 
ενδιαφέροντος για συμμετοχή στο βραχυχρόνιο πρόγραμμα μεικτής κινητικότητας (Blended 
Intensive Programme - BiP) BIP: “Interna�onal Perspec�ve of Speech and Language Therapy”,  που θα 
πραγματοποιηθεί διαδικτυακά 20 Απριλίου – 11 Μαΐου 2026 και δια ζώσης 18-22 Μαΐου 2026 στο 
University of Turin, (Τορίνο, Ιταλία).  

ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ: Προπτυχιακοί φοιτητές (δευτεροετείς και άνω) και Υπ. Διδάκτορες. 

Τα κριτήρια Κατάταξης ισχύουν όπως σε όλες τις κινητικότητες Erasmus+ σύμφωνα με τον ΟΔΗΓΟ 
ΚΙΝΗΤΙΚΟΤΗΤΑΣ του Τμήματος Λογοθεραπείας ΠΙ. 

Τα απαιτούμενα δικαιολογητικά της αίτησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος θα πρέπει να κατατεθούν 
σε έντυπη ή ηλεκτρονική μορφή σε φάκελο που θα αναγράφεται εξωτερικά «Αίτηση Εκδήλωσης 
Ενδιαφέροντος στο ERASMUS+ BIP: “Interna�onal Perspec�ve of Speech and Language Therapy” 
– ΤΟΡΙΝΟ 2026 του/της Επώνυμο, Όνομα, ΑΜ». 

Ο φάκελος θα πρέπει να περιλαμβάνει για τους προπτυχιακούς φοιτητές: 

1. Αίτηση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος στο ERASMUS+ BIP: “Interna�onal Perspec�ve of Speech 
and Language Therapy” (αναγράφετε τα Προσωπικά στοιχεία και  Ακαδημαϊκά στοιχεία),  

2. Επιστολή Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος προς το Τμήμα Λογοθεραπείας του Πανεπιστημίου 
Ιωαννίνων. Θα την συντάξει ο φοιτητής (έως 300 λέξεις), στην ελληνική γλώσσα, και θα 
παρουσιάζει, μεταξύ άλλων  το κίνητρό του για συμμετοχή στη συγκεκριμένη δράση 
βραχυχρόνιο πρόγραμμα μεικτής κινητικότητας και στη διεκδίκηση της υποτροφίας 
Erasmus+, 

3. Βεβαίωση Αναλυτικής Βαθμολογίας από τη Γραμματεία του Τμήματος προέλευσης στην 
ελληνική γλώσσα, όπου βεβαιώνεται επιπροσθέτως από τη Γραμματεία ο μέσος όρος της 
βαθμολογίας, 

4. Αντίγραφο(-α) (μη επικυρωμένα) του Πιστοποιητικού(-ών) Γνώσης Ξένης(-ων) Γλώσσας(-
ών), ή κατ’ ελάχιστον βεβαίωση παρακολούθησης μαθημάτων ξένης γλώσσας. Συστήνεται 
ως επίπεδο γλωσσικής επάρκειας το B2 (παρακαλούμε οι ενδιαφερόμενοι να ανατρέξουν 
στην αντίστοιχη ενότητα των Γενικών Όρων και Κανόνων-Παράρτημα της Προκήρυξης που 
αποτελεί αναπόσπαστο παράρτημα της παρούσας Προκήρυξης). Σύμφωνα με το άρθρο 1 ν. 
4250/2014 καταργείται η υποχρέωση υποβολής πρωτοτύπων ή επικυρωμένων αντιγράφων 
εγγράφων από τους ενδιαφερόμενους, στο σύνολο των συναλλαγών τους με όλο το 
Δημόσιο Τομέα.  

5. Φωτοαντίγραφο αστυνομικής ταυτότητας (μη επικυρωμένο).  

https://slt.uoi.gr/wp-content/uploads/2023/07/odigos-kinitikotitas-2023-2024.pdf
https://slt.uoi.gr/wp-content/uploads/2023/07/odigos-kinitikotitas-2023-2024.pdf


6. Βιογραφικό Σημείωμα (στην αγγλική γλώσσα ή ελληνική γλώσσα) 

Ο φάκελος θα πρέπει να περιλαμβάνει για τους υποψήφιους διδάκτορες: 

1. Αίτηση Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος στο ERASMUS+ BIP: “Interna�onal Perspec�ve of Speech 
and Language Therapy” (αναγράφετε τα Προσωπικά στοιχεία και  Ακαδημαϊκά στοιχεία),  

2. Επιστολή Εκδήλωσης Ενδιαφέροντος προς το Τμήμα προέλευσης του Πανεπιστημίου 
Ιωαννίνων. Θα την συντάξει ο Υ.Δ. (έως 300 λέξεις), στην ελληνική γλώσσα, και θα 
παρουσιάζει, μεταξύ άλλων,  
• το κίνητρό του/της για συμμετοχή στη δράση κινητικότητας με σκοπό τις Σπουδές και 

στη διεκδίκηση της υποτροφίας Erasmus+,  
• το κίνητρό του/της για σπουδές στη συγκεκριμένη χώρα υποδοχής  

3. Βεβαίωση Αναλυτικής Βαθμολογίας: Οι Υ.Δ. θα πρέπει να καταθέσουν βεβαίωση 
Επιβλέποντα/ουσας Καθηγητή/τριας ότι έχει λάβει γνώση για την αίτηση και εγκρίνει τη 
συγκεκριμένη μετάβαση στο εξωτερικό.  

4. Αντίγραφο(-α) (μη επικυρωμένα) του Πιστοποιητικού(-ών) Γνώσης Ξένης(-ων) Γλώσσας(-
ών), ή κατ’ ελάχιστον βεβαίωση παρακολούθησης μαθημάτων ξένης γλώσσας. Συστήνεται 
ως επίπεδο γλωσσικής επάρκειας το B2 (παρακαλούμε οι ενδιαφερόμενοι να ανατρέξουν 
στην αντίστοιχη ενότητα των Γενικών Όρων και Κανόνων-Παράρτημα της Προκήρυξης που 
αποτελεί αναπόσπαστο παράρτημα της παρούσας Προκήρυξης). Σύμφωνα με το άρθρο 1 ν. 
4250/2014 καταργείται η υποχρέωση υποβολής πρωτοτύπων ή επικυρωμένων αντιγράφων 
εγγράφων από τους ενδιαφερόμενους, στο σύνολο των συναλλαγών τους με όλο το 
Δημόσιο Τομέα.  

5. Φωτοαντίγραφο αστυνομικής ταυτότητας (μη επικυρωμένο).  
6. Βιογραφικό Σημείωμα (στην αγγλική γλώσσα ή ελληνική γλώσσα) 

 

Η κατάθεση του φακέλου σας θα γίνεται στο Λογοπαθολογικό Εργαστήριο Η/Υ (Rm. 148) του 
Τμήματος Λογοθεραπείας μέχρι 20/01/2025, και ώρα 13.00.  

 

 

Η Τμηματική Υπεύθυνη Erasmus+  

Ευγενία Τόκη  

Καθηγήτρια Τμήματος Λογοθεραπείας  Πανεπιστημίου Ιωαννίνων 

 

 

 

 


