Oswiadczenie

Ja nizej podpisany zgadzam sie na udzial mojej corki/syna/podopiecznego (imig i
nazwisko ucznia)... ceven..... NA udziat w konkursie
pt. Powiatowy KONKURSU FILMOWY ,,MOJ AUTORYTET” #90sekundzmistrzem.

Zapoznatem/am sie z warunkami konkursu i akceptuje jego postanowienia.

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego



