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1) Imi¢ i nazwisko:
2) Rok studiow:

3) Numer indeksu:
4) Wydziat:

5) Kierunek studiow:
6) Specjalnos¢:

7) Telefon:

8) E-mail:

Os$wiadczam, ze:

1 nie zostalem/a ukarany/a przez komisje dyscyplinarng Uniwersytetu Morskiego w
Gdyni;

] nie jestem skazany/a prawomocnym wyrokiem za umyslne przestepstwo ani umyslne
przestepstwo skarbowe;

] jestem osobg korzystajaca w pelni z praw publicznych;

] posiadam pelng zdolno$¢ do czynnos$ci prawnych.

(podpis kandydata)

., Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu wyborczego i dziatania na Uniwersytecie Morskim w
Gdyni zgodnie z ustawq z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporzqdzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).”



