
........................................................................ Warszawa, ...... / ...... / 202...... 
(Imię i nazwisko Studenta) (Student’s name and surname) 

........................................................................ 
(Semestr studiów, kierunek) (Semester, Field of study) 

........................................................................ 
(Specjalizacja) (Specialisation-Major) 

........................................................................ 
(Nr Albumu) (Student’s ID number) 

OŚWIADCZENIE STATEMENT 

Ja, niżej podpisany/a: I, the undersigned: 

.............................................................. 
(imię i nazwisko Studenta) (Student’s name and signature) 

obywatel/ka:  being the citizen of: 

.............................................................. 
(obywatelstwo Studenta) (Student’s citizenship) 

legitymujący się paszportem seria i numer: posessing passport number: 

.............................................................. 
(seria i numer paszportu) (Student passport number) 

Niniejszym oświadczam, że: I hereby declare that: 

1. Mój adres zamieszkania to: 1. My residence address is: 

Ulica, nr domu, nr mieszkania: 

Street, house number, apartment number: .......................................................................... 

Kod pocztowy | ZIP code: .......................................................................... 

Miejscowość | City: .......................................................................... 

Poczta | Post: .......................................................................... 

Województwo | Voivodeship: .......................................................................... 

Powiat | County: .......................................................................... 

Powyższy adres zamieszkania jest również 

adresem do korespondencji. 

The above address of residence is also my 

correspondence address. 

2. Mój numer kontaktowy to:  

2. My phone number: .......................................................................... 

3. Mój adres email | My e-mail address: 
.........................................@............................. 

4. Osoba do kontaktu w nagłych przypadkach: 

4. In case of emergency, please inform: 

 

Imię i nazwisko| Name and Surname .......................................................................... 

Nr telefonu | Phone number .......................................................................... 

Adres zamieszkania | Residency address .......................................................................... 

Oświadczam także, że zostałem poinformowany o 

obowiązku aktualizacji przeze mnie wszystkich 

powyższych danych osobowych i przyjmuję do 

wiadomości, że skutki zaniedbania tego obowiązku 

będę mnie obciążać. 

I also declare that I have been informed about 

the obligation to update all the above personal 

data by me, and I acknowledge that I shall bear 

the consequences of failure to do so. 

.............................................................. 
(podpis Studenta) (Student’s signature) 

(M. Szostak, 2021/06/07) 
 


