
BYSTRZYCA KŁODZKA, dnia

KWESTIONARIUSZ

Przyjęcia do Przedszkola Muzycznego w Bystrzycy Kłodzkiej

Kurs gry na instrumencie…………………………………

Proszę o przyjęcie mojej córki/syna/podopiecznego*

(Imię i nazwisko dziecka)

do Przedszkola Muzycznego/ Kurs

DANE KANDYDATA:

1 – imię (imiona) i nazwisko    

2- Data i miejsce urodzenia 

3 – PESEL

4-Adres zamieszkania

DANE RODZICÓW - OPIEKUNÓW:
1 . Imiona i nazwiska rodziców/opiekunów

              2- Adres zamieszkania

3 – Telefon

4 — Adres e-mail

(podpls rodzica / oprekuna)

ZGODA

Na podstawie zapisów ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. (Dz. U. 2016 poz. 922 z późn. Zm.)
oraz ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 r. (Dz.U. 2017 poz. 880 z późn. Zm.) wyrażam

zgodę na przetwarzanie danych osobowych oraz wizerunku mojego dziecka

(imię, nazwisko, klasa)

w celach realizacji podstawowych potrzeb dydaktycznych takich jak konkursy, prowadzenie profiEu przedszkola w social
media itd.

(podpis rodzica)


	ZGODA

