FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
do 16. edycji Konkursu Talentow ROZWIN SKRZYDEA 2024

Formularz nalezy wysta¢ do 10.11.2024r. do godziny 23:59 na adres e-mail: rs@mok.leszno.pl. Wypelnienie formularza jest
jednoznaczne z wyrazeniem zgody na warunki uczestnictwa.

. Opcjonalnie - placOwKa Z@raSZaJACA: .. ... e
. Zapotrzebowanie techniczne:

IMIQ 1 NAZWISKO WYKOMAWCY T ... oo e
WVIBK UCZESTNIKA: ... oo
NUMEE BT ONUL e
Adrese-mail: ...
TYEUE TEWOIUL e e

WYKONAWCA OFYOINAINY . oo
Autor muzyki: ...
AUTOT TBKSTUL ...
Rodzaj prezentacji (np. wokalna, wokalno-instrumentalna, taneczna, cyrkowa, inna — jak?):

Osoba zglaszajaca uczestnika ( w przypadku, gdy jest niepetnoletni): ..

o TLOSE INIKTOTOTIOW: ..ottt ettt ettt et et et et et et e e et ettt ettt ettt ettt

— rodzaj podktadu (mp3/ wav/ akOmMPaANIAMENE): ...
— w przypadku wyboru akompaniamentu — rodzaj iNSIrUMENTU: ...
o ITIIE SPTZELY: oo

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
w zwigzku z organizacja 16. Edycji Konkursu Talentow ROZWIN SKRZYDEA 2024
organizowanym przez Miejski OSrodek Kultury w Lesznie.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w formularzu zgloszeniowym na potrzeby przeprowadzenia
KONKURSU (zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015r. poz. 2135, z pdzn. zm.)

m|ejsce‘data,podp|s
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Os$wiadczenie o wyrazeniu zgody na publikacj¢ wizerunku (zgodnie z art. 4 ust. 11).

JA DIZEJ POAPISAIY/A. ...
imig¢ i nazwisko
wyrazam dobrowolng zgodg¢ na nieodptatng publikacje przez Miejski Osrodek Kultury w Lesznie mojego wizerunku/wizerunku

uczestnika niepelnoletniego: mojej cOrki/mojego synal)

imi¢ i nazwisko
[ ]TAK [ ]NIE

w formie tradycyjnej i elektronicznej (na stronie internetowej Miejskiego Osrodka Kultury lub na portalach spoteczno$ciowych,
w serwisie Facebook, Instagram, itp.).

m|ejsce, data, pOdeS

Oswiadczenie o przystapieniu do Konkursu TALENTASY
JA MIZEJ POAPISAIY/A. ... ..o
imi¢ i nazwisko
przystepuje do udzialu w Konkursie TALENTASY.

Jednocze$nie oéwiadczam, ze uwaznie zapoznatem/zapoznalam® si¢ z Regulaminem Konkursu TALENTASY i akceptuje go
w catosci.

Wyrazam zgodg¢ na oceng mojej prezentacji konkursowej w czasie Konkursu ROZWIN SKRZYDEA 2024 pod kontem kwalifikacji do
udzialu w eliminacjach Konkursu TALENTASY i w razie wyboru mojej osoby deklaruj¢ udziat w dalszych etapach Konkursu
TALENTASY.

m|ejsce, data, podp|5

1

zaznaczy¢ wlasciwe
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