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Firma del genitore

ALLA CORTESE ATTENZIONE DIREZIONE

LA BACCHETTA MAGICA SOCIETA' COOPERATIVA SOCIALE

SCUOLA DELL'INFANZIA PARITARIA LA BACCHETTA MAGICA

VIA GIOACCHINO ROSSINI, 27

CAP 07029 TEMPIO PAUSANIA (OT)

 

_l_ sottoscritt__ ________________________________________  padre  madre  tutore

dell'alunn__ _______________________________________________________________

AUTORIZZA

la partecipazione de___ propri____ figli___ alla

 GITA

 VISITA GUIDATA

 MANIFESTAZIONE

 RIPRESA DI VIDEO E FOTOGRAFIE

 PUBBLICAZIONE DI VIDEO E DI FOTOGRAFIE SUL SITO INTERNET

a/ per _______________________________________________________________________________

il giorno ________________________ dalle ore _____________________ alle ore ________________

e di essere stato adeguatamente informato del programma dell'attività organizzata dalla scuola e

sinteticamente descritta _________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

 

Luogo e data , ____________________________________

 

 

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente
autocertificazione esclusivamente nell'ambito e per fini istituzionali della Pubblica Amministrazione (in base
all'art. 13 del D. Lgs. 196/2003 e all'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 relativo alla protezione delle
persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali.)

Data ____________________ Firma ________________________________________________


