
Formularz zgłoszeniowy na roczny kurs aktorski 2026/2027  

(WARSZAWA)  

  
Imię i nazwisko…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Data i miejsce urodzenia………………………………………………………………………………………………………………….. 

Adres………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres mailowy………………………………………………………………………………………………………………………………….  

Telefon………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

  

Zaznacz wybrany rodzaj kursu:  

a) kurs przygotowujący do egzaminów na wyższe uczelnie teatralne  

b) aktorski kurs otwarty  

c) zaawansowany kurs aktorski 

d) aktorski teatru muzycznego 

  

Czy zdawałaś/zdawałeś do AT wcześniej  TAK/NIE1  

Do jakich?...............................................................................................................................................  

Ile razy?...................................................................................................................................................  

Czy posiadasz doświadczenie sceniczne? (kółka teatralne, klasa o profilu teatralnym, szkoła 
muzyczna, udział w castingach, udział w przedstawieniach teatralnych, filmie, telewizji)  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

                                                           
1 Zakreśl X prawidłową odpowiedź  



Zaznacz umiejętności, które chciałbyś/chciałabyś szczególnie rozwijać podczas trwania kursu?2  

- praca z tekstem  

- zadania aktorskie  

- ruch sceniczny, taniec  

- zajęcia logopedyczne  

- piosenka aktorska, emisja głosu  

- praca przed kamerą 

- zadania castingowe  

- improwizacja  

- praca z ciałem  

- warsztaty z metod aktorskich  

Czy podczas trwania kursu dysponujesz noclegiem w Warszawie?3    TAK/NIE  

Czy jesteś zainteresowany dodatkowym ubezpieczeniem podczas trwania kursu?  TAK/NIE  

Jaka jest Twoja znajomość języka angielskiego?  

- biegła  

- bardzo dobra  

- komunikatywna  

- słabo znam język  

- nie znam  

Skąd dowiedziałeś się o kursie?  

a) Internet  

b) znajomi  

c) bezpośrednio WSA  

d) aktorzy  

e) plakat   

f) inne…………………………………………………………………………………………….  

 

       Zgadzam się na przetwarzanie danych osobowych i akceptuje regulamin Warszawskiego Studium Aktorskiego. 

 
Data, Podpis  

 

………………………………………………………….  

                                                           
2 maksymalnie 3  
3 Dla osób z poza Warszawy i okolic  


