ZGODA KANDYDATA

......................................................... Forma ksztalcenia (prosz¢ podkreslic) :
Studia III stopnia

......................................................... Miedzydziedzinowa SD

SD Nauk Humanistycznych

......................................................... SD Nauk Spotecznych

SD Nauk Scistych i Przyrodniczych

Afiliacja (doktoranci Szkét Doktorskich moga wpisaé tu nazwe jednostki, w ktorej promotor
glowny prowadzi badania)

Dyscyplina naukowa (w przypadku wigcej niz jednej prosze wpisa¢ dyscypline wiodacg)

Niniejszym wyrazam zgode na kandydowanie do/na (prosz¢ wskazac jedng pozycje na formularz):

Wydzialowej Rady DoKtOrantOW...........c.iieiiiiii i e e
Rady Doktorantdw Szkoty DoKtOrsKI€]........ouvvuiiriiriiiie e
Rady Naukowe] DySCYPIIY. ... ..ttt e e
Rady NauKowe] DZICdZIn. ... .....iriititii i ettt et et et e e e e e ae e aas
LT A D)6 P15 072 1 1<) 1
Rady Wydziahu. ... e
Innego organu/INNe StANOWISKO. ... ...ttt et ettt et et e e e e eeaeens

W przypadku wybrania zgadzam si¢ sprawowa¢ stanowisko lub mandat w kadencji 2025/2026

Data i podpis kandydata

Komisja Wyborcza Samorzadu Doktorantow Uniwersytetu Warszawskiego
ul. Krakowskie Przedmiescie 24, pok. 110, 00-927 Warszawa

tel. 22-55-20-189 / komisj: rezasd@uw.edu.pl
www.doktoranci.uw.edu.pl



mailto:komisjawyborczasd@uw.edu.pl

