OSWIADCZENIE OPIEKUNA /Uczestnika petnoletniego

*Zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z
2002 r.nr 101, poz. 926 z p6Zn.zm.) oswiadczam, Ze zostatem/am poinformowany/a,
iZ administratorem danych osobowych jest dyrektor Panstwowej Ogélnoksztatcacej
Szkoty Muzycznej II st. im. F. Chopina w Krakowie przy ul. Basztowej 6.

Mam $wiadomos$¢ przystugujacego mi prawa wgladu do tresci danych oraz ich
poprawiania. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka do

celow przeprowadzenia Konkursu.

data i podpis rodzica / prawnego
opiekuna/ petnoletniego uczestnika

*Wyrazam zgode na udostepnienie nagrania konkursowego oraz wynikéw konkursu w
mediach spotecznosciowych ,I Ogélnopolskiego Konkursu Duetéw Fortepianowych
Quattro Mani” (https://www.facebook.com/fortepianquattromani/) oraz
Krakowskiego Festiwalu Mtodych Pianistow, ktorego konkurs jest integralng czescia.
Wyrazam zgode na umieszczenie wynikow konkursu na stronie internetowej szkoty

pod adresem https://www.gov.pl/web/posmkrakow.

data i podpis rodzica / prawnego opiekuna
/peinoletniego uczestnika

* Brak podpisu i zgody uniemozliwia wziecie udziatu w I Ogélnopolskim Konkursie

Duetéw Fortepianowych Quattro Mani” w Krakowie.



