zatgcznik nr 3 do Uchwaty nr 12/2024 Senatu Akademii
z dnia 19 listopada 2024 r.

OSWIADCZENIE O DOSWIADCZENIU ZAWODOWYM/NAUKOWYM

JA, NIZEJ POAPISANY/@ oottt sttt ss sttt sttt s sttt s s ns st s
(imie i nazwisko, ewentualnie tytut naukowy/stopien naukowy kandydata)

o$wiadczam, ze posiadam nastepujgce doswiadczenie zawodowe/naukowe’

Jednoczesnie oswiadczam, ze posiadam/nie posiadam® doswiadczenie/a w pracy
na stanowiskach kierowniczych?

data (czytelny podpis kandydata)

T wypeti¢ stosownie do sytuacji kandydata; w przypadku kandydata z grona pracownikdéw Akademii nalezy
uwzgledni¢ zaréwno doswiadczenie zawodowe jak i sciezke awansu naukowego

2 niewtasciwe skresli¢

3 w przypadku odpowiedzi twierdzgcej nalezy wypunktowaé miejsca pracy i nazwy zajmowanych stanowisk
kierowniczych



