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AUTORIZZAZIONE FOTO RICORDO
(da riconsegnare ai rappresentanti di classe)

I sottoscritti, __________________________________ (MADRE)  e _______________________________ (PADRE), genitori

dell’ALUNNO/A _____________________________________ iscritto/a presso la Classe/Sez. ____________ della scuola 
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 dell’infanzia  primaria  
[image: image3] secondaria Via __________________________, 
AUTORIZZANO
il fotografo individuato dai genitori della classe/plesso a effettuare gli scatti fotografici del proprio figlio/a per la foto ricordo di classe, anche nel caso in cui scelgano di non acquistare la foto di ricordo
SI 
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NO 
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ADERISCONO
all'offerta per la foto ricordo (come da tariffario proposto dal fotografo individuato) per
· n. _____  cartelletta con foto ricordo di classe + singola
SI 
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NO 
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· n. _____  solo foto ricordo di classe  



SI 
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NO 
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· n. _____  foto ricordo singolo alunno/a  


SI 
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NO 
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Data ________________
 




Firma leggibile
MADRE
_____________________________________
PADRE
_____________________________________
________________________________________________________________________________________________
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