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OŚWIADCZENIE
Ja, niżej podpisany/ podpisana wyrażam niniejszym zgodę na uczestnictwo mojego syna/ córki/ podopiecznego:

…………………………………………………………………………………………….. 
(imię i nazwisko)

na udział w konkursie fotograficznym „Świnoujście – wspomnienia z wakacji”.
…………………………………..
………………………………

              (data i miejsce)                                                                         (czytelny podpis)









Świnoujska Organizacja Turystyczna















