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Rady Uczelni UAM w Poznaniu 
z dnia 19 stycznia 2024 r. 

 
 

 

 

 

OŚWIADCZENIE O DOŚWIADCZENIU ZAWODOWYM1 

 
Ja, niżej podpisany/a  ........................................................................................................................................................... 
                            (imię i nazwisko, tytuł naukowy/stopień naukowy kandydata/kandydatki) 

 

oświadczam, że posiadam ……......- letnie doświadczenie w pracy na uczelni wyższej lub innej 
jednostce naukowo-badawczej. 
  
Historia zatrudnienia: 
 
 
1. ............................................................................................................             ............................................... 
                (miejsce zatrudnienia – nazwa uczelni)                     (okres zatrudnienia: od – do) 
 

      
   .................................................................................................................  

        (zajmowane stanowisko)  
 
 
2. ............................................................................................................             ............................................... 
                (miejsce zatrudnienia – nazwa uczelni)                     (okres zatrudnienia: od – do) 
 

      
    .................................................................................................................  

        (zajmowane stanowisko)  
 
 
3. ............................................................................................................             ............................................... 
                (miejsce zatrudnienia – nazwa uczelni)                     (okres zatrudnienia: od – do) 
 

      
    .................................................................................................................  

        (zajmowane stanowisko)  
 
 
4. ............................................................................................................             ............................................... 
                (miejsce zatrudnienia – nazwa uczelni)                     (okres zatrudnienia: od – do) 
 

      
    .................................................................................................................  

        (zajmowane stanowisko)  
 
 
 
.............................................................       .………........................................................... 
       data         (czytelny podpis kandydata/kandydatki) 

                                                           
1 w razie potrzeby użyć kolejnego formularza 

WYBORY REKTORA 

UNIWERSYTETU IM. ADAMA MICKIEWICZA W POZNANIU 

NA KADENCJĘ W LATACH 2024-2028 

 


