
 

Zgoda rodzica (opiekuna prawnego) na udział osoby niepełnoletniej w Konkursie Fotograficznym. 

 

 

 Ja, niżej podpisana(y)…………………………………………….(imię nazwisko), wyrażam zgodę na  

udział………………………………………………..……………..(imię i nazwisko) w Konkursie 

Fotograficznym „ WAKACYJNE WSPOMNIENIA” organizowanym przez Zespół Szkół 

Licealnych w Leżajsku. 

 

Oświadczam, że zapoznałem(łam) się z Regulaminem Konkursu i w pełni akceptuję jego 

postanowienia oraz, że pouczyłem(łam) o jego treści osobę biorącą udział w Konkursie. 

 

……………………………………………………………. 

 (data, imię i nazwisko, podpis rodzica lub opiekuna) 

 

 

         ……………………………………… 

         (podpis biorącego udział w 

konkursie) 


