
Szkoła Muzyczna CONSONARE
FORMULARZ  ZGŁOSZENIOWY

Dane dotyczące kandydata: 

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

Data urodzenia:....................................................................................................

PESEL (dot. jedynie trybu szkoły muzycznej I stopnia):..............................................

Miejsce urodzenia:................................................................................................

Tel. domowy:.......................................................................................................

Adres zameldowania:............................................................................................

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

Szkoła ogólnokształcąca, do której kandydat uczęszcza:.............................................

Preferowane instrumenty/rodzaj zajęć, w których kandydat chciałby uczestniczyć:.........

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

Dane dotyczące rodziców/opiekunów:

Imię i nazwisko matki/opiekuna:.............................................................................

Tel.:....................................................................................................................

Adres e-mail:.......................................................................................................

Imię i nazwisko ojca/opiekuna:...............................................................................

Tel.:....................................................................................................................

Adres e-mail:.......................................................................................................

Adres korespondencyjny:

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

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

Uwagi:

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

KLAUZULA INFORMACYJNA dot. danych osobowych
Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuje się, iż:
1. administratorem danych osobowych uczniów oraz rodziców/opiekunów prawnych jest 
Niepubliczna Szkoła Muzyczna I stopnia CONSONARE w Ząbkach, ul. Piłsudskiego 35;
2. dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji umowy o kształcenie;
3. dane osobowe przechowywane będą w czasie zgodnym z przepisami w/w Ustawy;
4. każdy uczeń, rodzic/opiekun prawny posiada prawo do dostępu do danych osobowych, ich
sprostowania,  usunięcia  lub  ograniczenia  przetwarzania  lub  odwołania  uprzednio  udzielonej
zgody;
5. uczeń, rodzic/opiekun prawny ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego; 
6. podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne, by umożliwić realizację umowy
o kształcenie;
Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  danych  osobowych  zawartych  w  Formularzu  do  celów
rekrutacji oraz realizacji umowy o kształcenie zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych
z dnia 29 sierpnia 1997 roku (Dz. U. z 2002 r. nr 101 poz. 926 z późniejszymi zmianami).

…................                ............................................................................
       data     podpis rodziców/opiekunów lub pełnoletniego kandydata
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