
 

      Załącznik nr 2 

 

 

OŚWIADCZENIE RODZICA/PRAWNEGO OPIEKUNA OSOBY NIELETNIEJ  

 

Ja, niżej podpisany  

 

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

Imię i nazwisko 

Wyrażam zgodę na udział córki/syna  

 

………………………………………………………………………………….. 

Imię i nazwisko 

w konkursie fotograficznym „Boża Wola i okolice w fotografii” i akceptuję regulamin konkursu. 

 

………………………………………………………………………………. 

Data i podpis rodzica 


