
 

 

 
 

OŚWIADCZENIE 
o posiadaniu certyfikatu  

z języka obcego 
 

UWAGA! Wypełnia doktorant  

 
Ja, niżej podpisany/a 

 
Imię i nazwisko:  

doktorant / doktorantka * 
Wydział :  
kierunek :  

przedkładam certyfikat wraz z jego kserokopią  
z  języka  _________________________ 

na poziomie ESOKJ : B2 / B2+ / C1 / C2 * 
wydanego przez :  

 

w dniu ( dd / mm / rrrr ) : _ _  /  _ _  / _ _ _ _ 
z oceną :  ___________    //    _____  pkt     //    _____  % * 

Jednocześnie oświadczam, iż powyższe informacje są prawdziwe oraz przyjmuję 
odpowiedzialność za zgodność oryginału certyfikatu i jego kserokopii. 

 
Data ( dd / mm / rrrr ) :  _ _   /   _ _   / _ _ _ _  
Czytelny podpis doktoranta :  

 
UWAGA ! Wypełnia osoba upoważniona do poświadczenia zgodności z oryginałem  

(tj. egzaminator z j. obcego na egzaminie doktorskim powołany przez Radę danego Wydziału  

lub członek Z-łu ds. PBJ UMCS z danego języka) 

 
Ja, niżej podpisany(a)   

 
tytuł / imię i nazwisko :   
zatrudniony w :  
na stanowisku : lektora / wykładowcy / st. wykładowcy / st. wykładowcy z dr / adiunkta * 

języka :  
potwierdzam zgodność  przedstawionego mi oryginału certyfikatu językowego 

oraz jego kserokopii. 
 

Data ( dd / mm / rrrr ) : _ _   /   _ _   /  _ _ _ _ 
Czytelny podpis :  
Pieczątka właściwej jednostki :  
 
 
_______________ 
* niepotrzebne skreślić  


