
Modello autorizzazione foto di classe

MODULO DI AUTORIZZAZIONE FOTO

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………..

genitore dell’alunno/a ….……………………………………………………………………………..

iscritto/a alla classe …… sez. …… della Scuola ……………………………………………………

per l’anno scolastico 20….. / 20……

autorizza

la realizzazione della foto di classe.

 

Data _____________                                                Firma dei genitori / tutori

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


