
9. OGÓLNOPOLSKI KONKURS SKRZYPCOWY IM. ZDZISŁAWA JAHNKEGO W POZNANIU,  14-20.11.2015 
 
 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA 
 
................................................................................................................ 
(nazwisko i imię) 
 
 
................................................................................................................ 
(data i miejsce urodzenia) 
 
 
................................................................................................................................................... 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
(adres zamieszkania, adres do korespondencji, adres e-mail, telefon kontaktowy) 
 
 
................................................................................................................ 
(wykształcenie, rok studiów, uczelnia) 
 
 
............................................................................................................... 
(pedagog) 
 
................................................................................................................ 
(pianista) 
 
 
Program zgłoszony na konkurs: 
 
I Etap: 
.................................................................... 
.................................................................... 
.................................................................... 
.................................................................... 
 
II Etap: 
.................................................................... 
.................................................................... 
.................................................................... 
 
III Etap: 
.................................................................... 
 
Nadesłanie wypełnionego i podpisanego Formularza Zgłoszenia oznacza zgodę na przetwarzanie danych 
osobowych Kandydata na potrzeby organizacji konkursu, zgodnie z celami statutowymi organizatora konkursu, 
oraz oznacza zgodę Kandydata na udział w Konkursie i akceptację wszystkich postanowień Regulaminu 
Konkursu.  

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

                          (data i podpis kandydata) 


