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P O D A N I E  
 

Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie 
Międzynarodowe Centrum Biznesu i Administracji Publicznej 
10-720 Olsztyn 
ul. Prawocheńskiego 19 

 
 
Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjęcie mnie na studia podyplomowe – ZARZĄDZANIE 
BIZNESEM realizowane w ramach programu studiów MBA - Master of Business Administration przez 
Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie oraz Uniwersytet New Brunswick w Kanadzie w roku 
akademickim 2011/12. 
 

Motywacja : 
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O ś w i a d c z e n i e  
 
1. Powyższe dane są zgodne ze stanem faktycznym. 
 
2. Zgodnie z art. 23 ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity, Dz.U. z 2002 r. 

Nr 101 poz. 926) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych zawartych w niniejszym formularzu do celów 
rekrutacji i kształcenia w Uniwersytecie. 
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