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ZGLOSZENIE  NA  TURNIEJ  POLSKICH  AKADEMII  MUZYCZNYCH   

W  ŁODZI 
 

Akademia/Uniwersytet ……….…………………………………………………  

w …………………………………………. zgłasza do udziału w Turnieju 

Polskich Akademii Muzycznych - Ogólnopolskim Konkursie 

Wokalnym im. Romualda Tesarowicza (Łódź 14-15 czerwca 2022 

roku) następujących studentów: 

1. ……………………………………………… -  mezzosopran,  

2. ……………………………………………… - bas/baryton. 

 

W załączeniu karty indywidualne zgłoszonych studentów. 

 

Oświadczam, że zapoznałem się z treścią Regulaminu Turnieju  

i akceptuję jego treść.  

 

 

                                               

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

                                                                 (pieczęć i podpis osoby reprezentującej  uczelnię) 

 

 

 


