
                           UNIWERSYTET ARTYSTYCZNY TRZECIEGO WIEKU W POZNANIU / KWESTIONARIUSZ OSOBOWY i DEKLARACJA WYBORU ZAJĘĆ 

1. KWESTIONARIUSZ OSOBOWY 
IMIĘ I NAZWISKO PESEL MIEJSCE ZAMIESZKANIA 

ADRES DO KORESPONDENCJI 
 

ADRES E-MAIL 
NUMER TELEFONU 

   

 

 

 

 

Oświadczenie o zgodności danych: Oświadczam, że podane przeze mnie w Kwestionariuszu Osobowym Uniwersytetu Artystycznego Trzeciego Wieku 
dane, są zgodne z prawdą. 

 
…................................................. ….................................................... 

data, miejscowość podpis 
 

2. DEKLARACJA WYBORU ZAJĘĆ 

a. Wybór uczestnictwa w semestrze / semestrach (przy wybranym / wybranych postawić X) 

 

  

 
b. Zajęcia/grupy  - należy wpisać numer grupy 

 
MALARSTWO RYSUNEK IKONOPISANIE FOTOGRAFIA TKANINA 

ARTYSTYCZNA 
GRAFIKA 

ARTYSTYCZNA 
WYKŁADY 

       

                 Złożenie dokumentów aplikacyjnych oznacza akceptację Regulaminu Uniwersytetu Artystycznego Trzeciego Wieku. ( §2, punk. 7, str. 2) 
 

 
…................................................ …......…........................................... 

data, miejscowość podpis 

SEMESTR I (PIERWSZY)  SEMESTR II (DRUGI)  
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