DECLARATIE PRIVIND ACCESUL MINORILOR iN VARSTA DE PANA LA 18 ANI LA
FESTIVALUL ,KALEIDOSCOP” 2025

SUDSEMNALA/UL oo s domiciliat/a in
localitatea

................................................................ Sy D
Bl b AP e , 1aIoN\Oras .....cccceveveveieeicnnnnn , identificat/a cu IDNP
........................................... telefon. ..oy €MD

in calitate de

I:‘ Parinte I:I Tutore D Reprezentant
legal Al minorei/minorului

inteleg faptul ca participarea minorilor la festivaluri de muzica, chiar si sub supravegherea unui
parinte/tutore/reprezentant legal, poate prezenta riscuri pentru minor/minora, insa prin prezenta
declar si imi asum in mod expres urmatoarele:

e Declar siimi exprim acordul ca minorul/minora (in varsta de 14 - 18 ani) sa participe la
Festivalul KALEIDOSCOPR, neinsotit/a de parinte/tutore/reprezentant legal, care se
desfasoara in perioada 20-22 iunie 2025 la Gradina Botanica din Municipiul Chisinau.

¢ imiasum intreaga raspundere/responsabilitate pentru orice incident/vatamare pe care
ar suferi-o minorul/minora din cauza lipsei mele de supraveghere.

e Imiasum intreaga rédspundere/responsabilitate pentru orice paguba sau prejudiciu
cauzat de catre minor Organizatorului sau altor persoane fizice sau juridice care
participa la Festival.

e Am luat la cunostinta de continutul evenimentului, orele de desfasurare ale acestuia si
conditiile impuse de catre Organizator cu privire la accesul minorilor mentionate in
Regulamentul Festivalului ,KALEIDOSCOP".

o Inteleg si sunt de acord ca, in cazul in care minorul nu va respecta conditiile de
participare / va crea pagube, prejudicii altor persoane / va perturba buna desfasurare a
Festivalului, sa fie evacuat din zona in care se desfasoara evenimentul.

e in cazul in care minorul suferad de anumite boli/afectiuni, declar ca imi asum intreaga
responsabilitate in ceea ce priveste participarea acestuia la Festival.

Colectarea datelor cu caracter personal

- Sunt de acord ca organizatorul sa colecteze, sa stocheze si sa prelucreze datele cu
caracter personal ale subsemnatului/ei si ale minorei/minorului pentru care dau prezentul
acord (nume, prenume, adresa, telefon, e-mail, serie si numar IDNP, serie si numar pasaport,
etc.) in scopul achizitionarii biletului/abonamentului si/sau participarii la Festival.

TELEFON DE CONTACT: .....ccoiiiiiiiiiiiiiiiiinreeeeeeeeeeensesseesssaaaaaee.
DATA: SEMNATURA

Acest acord trebuie completat si predat la punctele de CHECK-IN.
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