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Gdańsk, dnia ………………………………………

Kierunek Instrumentalistyka / Kameralistyka *
...........................................................................................
imię i nazwisko

...........................................................................................
tel. kontaktowy
...........................................................................................
numer albumu
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Sz. P. Dziekan 
Wydziału Instrumentalnego
Akademii Muzycznej im. Stanisława Moniuszki w Gdańsku
dr hab. Bogumiła Weretka-Bajdor

Podanie 

· Proszę o dokonanie przez Akademię wpłaty z tytułu opłaty konferencyjnej / opłaty wpisowej *
Wysokość opłaty: ..........................................................................................................................................................
Nazwa i adres organizatora wydarzenia: ......................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................
Rachunek bankowy instytucji organizującej wydarzenie: .............................................................................................

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

Termin wniesienia opłaty: ...........................................................................................................................................................

· Zwracam się z prośbą o zgodę na zwrot kosztów przejazdu * 
w związku z udziałem w *: ............................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................
Nazwa i adres organizatora wydarzenia: ......................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................
Termin wydarzenia: ......................................................................................................................................................
............................................................................
/czytelny podpis studenta/

Opinia Pedagoga prowadzącego: ..................................................................................................................................


Decyzja Dziekana:

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

/data/
/podpis i pieczęć Dziekana/



* Należy zaznaczyć właściwe
** Należy podać cel wyjazdu (np. warsztaty, konferencja, konkurs)
