
 
 

WNIOSEK O PRZYJĘCIE NA NAUKĘ GRY NA AKORDEONIE 

 

DANE KANDYDATA 
 

Nazwisko  
 

Imiona  
 

Data i miejsce urodzenia  
 

Numer PESEL 
 
 

Adres zamieszkania  
(ulica, numer domu/mieszkania, 
kod pocztowy, miejscowość) 

 

Numer telefonu 
 
 

Adres e-mail  
 

Dotychczasowe wykształcenie 
muzyczne kandydata  
(nazwa instytucji, ukończona 
klasa, ew. kursy prywatne i in.) 

 
 
 
 
 
 
 

 
DANE RODZICÓW (OPIEKUNÓW PRAWNYCH) KANDYDATA* 
 

Imię i nazwisko matki  
(opiekuna prawnego) 

 
 

Imię i nazwisko ojca 
(opiekuna prawnego) 

 
 

Adres zamieszkania matki 
(opiekuna prawnego)** 

 
 

Adres zamieszkania ojca 
(opiekuna prawnego)** 

 
 

Numery telefonów   
 

Adresy e-mail  
 
 

 
PODPIS 
 

Miejscowość, data    
 

Podpis kandydata   
 

Podpisy rodziców kandydata*  
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OŚWIADCZENIA 
 
Oświadczam, że zapoznałem/am się ze Statutem oraz z innymi informacjami dotyczącymi 
Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej w Przemyślu zamieszczonymi na stronie internetowej: 
www.sso-przemysl.pl. 
 
Oświadczam, że w przypadku podjęcia przeze mnie/przez moje dziecko*** nauki w Salezjań-
skiej Szkole Organistowskiej: 

1. zobowiązuje się do finansowej odpowiedzialności za wszelkie straty materialne wy-
rządzone przeze mnie/przez moje dziecko*** w trakcie nauki w Salezjańskiej Szkole 
Organistowskiej w Przemyślu; 

2. zobowiązuje się regularnie uiszczać opłaty za naukę w Salezjańskiej Szkole Organi-
stowskiej w Przemyślu przelewami na konto bankowe Fundacji w wysokości ustalonej 
przez Zarząd Fundacji; 

3. zobowiązuję się do informowania Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej w Przemyślu 
o wszelkich zmianach danych osobowych dotyczących mojej osoby/i mojego dziecka; 

4. wyrażam zgodę na nieograniczone czasowo wykorzystywanie i rozpowszechnianie po-
przez fotografowanie, nagrywanie audio i wideo, odtwarzanie za pośrednictwem me-
diów danych osobowych w zakresie mojego wizerunku/wizerunku mojego dziecka*** 
w celach wynikających z działalności statutowej Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej 
w Przemyślu oraz w celach promocyjnych i informacyjnych Salezjańskiej Szkoły Orga-
nistowskiej w Przemyślu; 

5. oświadczam, że zapoznałem/am się z klauzulą informacyjną: 
a) Administratorem danych osobowych uczniów, rodziców (opiekunów praw-

nych) jest Salezjańska Szkoła Organistowska w Przemyślu z siedzibą w Przemy-
ślu, pod adresem: pl. Bł. Ks. Augusta Czartoryskiego 2 (dawniej: ul. św. Jana 
Nepomucena 3), 37-700 Przemyśl, REGON: 381039194, NIP:  795-25-49-978, 
zarejestrowana w rejestrze stowarzyszeń pod nr. KRS: 0000743675. 

b) Dane osobowe przetwarzane będą na podstawie: 
• art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu przeprowadzenia procesu rekrutacji do 

Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej w Przemyślu,  

• zgody (art. 6 ust. 1 lit. a RODO) w celu promocji osiągnięć i pozytywnego 
wizerunku Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej w Przemyślu. Osoba, 
której dane dotyczą, ma prawo w dowolnym momencie wycofać zgodę. 
Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, 
którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem. 

c) Odbiorcami danych osobowych będzie Zarząd Fundacji, Rada Fundacji, Funda-
tor Salezjańskiej Szkoły Organistowskiej oraz podmioty, którym należy udo-
stępnić dane osobowe na podstawie przepisów prawa, a także te podmioty, 
którym dane zostaną powierzone do zrealizowania celów przetwarzania. 

d) Dane zgromadzone w procesie rekrutacji będą przechowywane nie dłużej 
niż do końca okresu nauki ucznia w Salezjańskiej Szkole Organistowskiej 
w Przemyślu, a w przypadku uczniów nieprzyjętych przez okres jednego roku. 

e) Posiada Pani/Pan prawo do żądania od administratora dostępu do danych oso-
bowych, ich sprostowania lub usunięcia. Wniesienie żądania usunięcia danych 
jest równoznaczne z rezygnacją z udziału w procesie rekrutacji. Ponadto przy-
sługuje Pani/Panu prawo do żądania ograniczenia przetwarzania w przypad-
kach określonych w art. 18 RODO. 

http://www.sso-przemysl.pl/
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f) Posiada Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego. 
 
PODPIS 
 

Miejscowość, data    
 

Podpis kandydata   
 

Podpisy rodziców kandydata*  
 

 
 
*     wypełnić w przypadku, gdy kandydat jest niepełnoletni 
**   wypełnić w przypadku innego adresu niż adres kandydata 
*** niepotrzebne skreślić 


