1. sz. melléklet




Hozzájárulás tagjelöltséghez

a Selye János Egyetem Igazgatótanácsába


Utónév, családnév, tudományos fokozat: 
Születés dátuma: 
Személyi szám:
Állandó lakhely:
Telefonszám:
E-mail:

Jogi felelősségem tudatában nyilatkozom és aláírásommal igazolom, hogy hozzájárulok jelölésemhez a .................... (jelölő intézmény megnevezése) részéről a Selye János Egyetem Igazgatótanácsi tagságára.






Hely:	......................................

Dátum:  .................................. 			



							.....................................................
        aláírás
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