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OŚWIADCZENIE RODZICA/PRAWNEGO OPIEKUNA OSOBY NIELETNIEJ 

         do konkursu fotograficznego „Zabierz książkę na wakacje” 

 

Ja, niżej podpisana/y wyrażam zgodę na udział 

……………………………………………………………………………………….…………………………….. 

(imię i nazwisko uczestnika Konkursu)  

 

w konkursie fotograficznym „Zabierz książkę na wakacje” i akceptuję Regulamin Konkursu. 

 

…………..……………………………………………………………………. 

Data i czytelny podpis  
 


