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CZĘŚĆ A - DANE STUDENTA 

 

Imię i nazwisko kandydata: ………………………………………………………………………. 

Imię i nazwisko (którym kandydat się posługuje): ………………………………………………. 

Numer albumu: ……………………………………………………………………………………. 

Telefon kontaktowy: ………………………………………………………………………………. 

Adres mailowy USOS: …………………………………………………………………………….. 

Adres korespondencyjny: ………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………….. 

CZĘŚĆ B - OŚWIADCZENIE 

 

OŚWIADCZENIE 

Ja, niżej podpisany/podpisana, ....…….……………………………….. (IMIĘ I NAZWISKO) 

(…………………………………………) (IMIĘ I NAZWISKO, KTÓRYM KANDYDAT SIĘ POSŁUGUJE), 

student/studentka ……. roku studiów stacjonarnych/niestacjonarnych ……. stopnia na 

kierunku …………………………...………….…………….…………………………….……… 

(PEŁNA NAZWA KIERUNKU) prowadzonych przez ………………………………………………….. 

………………………………… (PEŁNA NAZWA JEDNOSTKI), oświadczam, iż zgłaszam swoją 

kandydaturę do Rady Samorządu Studentów ………………………………………………. 

(PEŁNA NAZWA JEDNOSTKI) na kadencję 2023/2024. 

Jednocześnie wyrażam zgodę na przedstawienie mojej kandydatury oraz wizerunku poprzez 

umieszczenie na liście wyborczej, karcie do głosowania oraz ewentualnych obwieszczeniach i 

ogłoszeniach wyborczych, a także na przetwarzanie moich danych osobowych w celach organizacyjnych 

przez właściwe organy wyborcze, zobowiązane do zachowania tajności przekazanych danych. 

Oświadczam również, że nie jestem członkiem organów samorządu studentów innej uczelni, nie 

posiadam statusu doktoranta ani pracownika Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu. 

Nie ciąży nade mną również prawomocny wyrok Komisji Dyscyplinarnej. 

…………………, dnia …………….. …………………………………. 

(miejscowość) (data) (czytelny podpis) 
 


