KARTA ZGLOSZENIA KANDYDATA

Imie i nazwisko kandydata:

Rok i stopien studiow:

Kierunek studiow:

Nazwa organu, do ktérego kandyduje:

Wiasciwe zaznaczy¢

[J Uczelniana Rada Samorzadu
Studenckiego

[J Komisja Wyborcza Samorzadu
Studenckiego

[J Rada Mieszkancow DS

[J Senat Akademii

Adres email:

Numer telefonu:

Dane osoby zgtaszajgcej (jesli inne niz w karcie kandydata):

Imie i nazwisko:

Rok i stopien studiow:

Kierunek studiow:

Adres email:

Numer telefonu:

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Uczelniang Rade
Samorzadu Studenckiego AWF we Wroctawiu na potrzeby przeprowadzenia procesu

wyborczego.

Data i podpis



