Zalgcznik nr 1 do Regulaminu warsztatéw Gospel Kids

FORMULARZ ZGLOSZENIOWY - GOSPEL KIDS 2025

Wypetnia rodzic/ opiekun prawny

I. Dane osoby zgtaszajgcej chec uczestniczenia w warsztatach Gospel Kids,
organizowanych w dniach 12 - 13 kwietnia 2025 r. w Filharmonii Opolskiej im. J. Elsnera:

Imie i nazwisko uczestnika (dziecka):

...................................................................................... Wiek dziecka: ...cooovevivennn.

Imie i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego:

Nr telefonu do rodzica/opiekuna prawnego:...................

E-mail do rodzica/opiekuna PrawnegoO: ... e et iei e e ae e eaaans

Il. Oswiadczenia rodzica lub opiekuna prawnego osoby, zgtaszajgcej cheé
uczestniczenia w warsztatach Gospel Kids:

| o PO (imie i nazwisko
opiekuna prawnego), niniejszym oSwiadczam, ze
veeeeen.. (Imie i nazwisko
POdOPIECZNETO], Ul .iuiiiniiiiiiiiiieeieeneeeiireciireeeeenens [miejscowos¢, data), jest
MOIM/MOJT . tttenetiieireieeieeieieee e e aaananss (zaznaczyd: syn / corkal i jestem

jego/jej opiekunem prawnym.

2. Wyrazom zgode na to, aby osoba wskazona w  pkt ]
......................................................... (imie | nazwisko podopiecznego)
uczestniczyt/-a w warsztatach Gospel Kids, ktére odbedq sie w Filharrhonii
Opolskiej w Opolu w dniach 12 - 13 kwietnia 2025 r. oraz w Koncercie Finatowym
Gospel Kids w dniu 13 kwietnia 2025 r. o godz. 18:00 w Filharmonii Opolskiej.

3. Oéwiadczam, ze zapoznatem sie z treScig Regulaminu warsztatéw Gospel Kids,
do ktérego zatgcznik stanowi niniejszy Formularz Zgtoszeniowy i akceptuje w
catosci zawarte w nim postanowienia.

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art.6 ust.] lit. a ogdlnego rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27
kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) wyrazam zgode na przetwarzanie podanych
przeze mnie w formularzu danych osobowych przez Filharmonie Opolskg im. Jézefa Elsnera w
Opolu, z siedzibg w Opolu, przy ul. Krakowskiej 24 — administratora danych osobowych w
celach rekrutacyjnych i udziatu mojego dziecka w Warsztatach Gospel Kids.

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

Miejscowosc Data Czytelny podpis rodzica
/ opiekuna prawnego



