
SZKOŁA MUZYCZNA 
I stopnia nr 3 

im. prof. Marii Zduniak

PODANIE DO SM – CYKL 4-LETNI (wiek kandydata: 9-16 lat)

INFORMACJA O KANDYDACIE: (WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI)

1. Nazwisko

2. Imiona

3. Wybrany instrument
1. ………………………………..

2. ………………………………..

4. PESEL

5. Data urodzenia Dzień Miesiąc Rok

6. Miejsce urodzenia

7. Imię i nazwisko matki

8. Imię i nazwisko ojca

9. Adres zamieszkania

10. Telefon kontaktowy, adres e-mail

11. Czy kandydat będzie miał zapewnioną możliwość codziennego ćwiczenia? Tak Nie

12. Czy kandydat posiada własny instrument? Tak Nie

13. W przypadku przyjęcia do klasy fortepianu – czy kandydat posiadać będzie własny instrument akustyczny? Tak Nie

Załączniki:

1. Jedna fotografia.
2. Zaświadczenie lekarza podstawowej opieki zdrowotnej o braku przeciwwskazań do podjęcia nauki w szkole 

muzycznej (dotyczy wszystkich kandydatów)1.

                           Wrocław, dnia …………………………….……………

                                                                          (Podpis rodziców)                                  



•


