% ZWIAZEK POLSKICH ARTYSTOW PLASTYKOW - ZARZAD GLOWNY

ANKIETA

Informacja o tworcy

Imi¢ (Imiona) Nazwisko tytut naukowy
1. Adres domowy O | 2. Adres stluzbowy, pracownia O
ulica, nr domu ulica, nr domu
kod pocztowy miejscowosé kod pocztowy miejscowos¢
telefon telefon

[1 - adres dla korespondencji - [

3. Data i miejsce urodzenia

O O

data miejscowosé

4. Dyplom wyzszej uczelni plastycznej
O O

rok uzyskania nazwa wyzszej uczelni plastycznej, wydziat

5. Dyscypliny plastyczne

- uprawiane
dawniej
(kiedy)

- uprawiane
obecnie




6. Kraje w ktorych znajduja si¢ dziela Tworcy (poza Polska) O
7. Przynaleznos$¢ do Zwigzku Polskich Artystow Plastykow

- data wstapienia - Okreg

- funkcje

pelnione

w ZPAP

funkcja okres od - do
- Zlota Odznaka ZPAP - nr legitymacji ZPAP
(rok przyznania)
8. Zatrudnienie w instytucjach (wainiejsze) O
nazwa instytucji stanowisko lub rodzaj pracy lata od - do

W kotkach Q) prosze zaznaczy¢ krzyzykiem X dane zastrzezone tylko dla informacji wiadz ZPAP

Wyrazam zgodg na umieszczanie powyzszych informacji w bazach danych ZPAP
Upowazniam réwniez ZPAP do udostepniania powyzszych danych innym osobom i instytucjom w celach
naukowych lub promocyjnych (za wyjatkiem danych oznaczonych jako zastrzezone tylko dla informacji

wiladz ZPAP.

miejscowos¢, data podpis



