
Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo 

 Rende Centro – San Fili 

 

I sottoscritti  __________________________ e _____________________________genitori 

dell’alunn___________________________________frequentante la classe ____ sez. ____nella 

scuola dell’Infan./Primaria/Second. di I° grado del plesso di____________________________ 

(cancellare la voce che non interessa) 

 

AUTORIZZANO (D.lg. 196/2003) 

- la scuola ad effettuare riprese video e fotografiche in cui sia presente il/la propri__ figli___ 

per la documentazione delle attività realizzate nell’ambito del PTOF annualità 2024/2025 

 

- la scuola ad effettuare foto e riprese video (in occasione di esposizioni, mostre, eventi 

didattici, stampe e giornalini scolastici), in cui sia presente il/la propri__ figli___ e a 

pubblicarle sul sito della scuola, per la documentazione delle attività realizzate. 

 

- la scuola a presentare/proiettare foto e video in cui è presente il/la propri__ figli___   solo in 

occasioni e/o eventi organizzati dall’Istituto e da Enti riconosciuti dal MIUR a scopi 

puramente educativi/didattici 

 

- la scuola ad effettuare la foto di classe in cui sia presente il/la propri__ figli___   

 

AUTORIZZANO, altresì, il/la propri__ figli___   

 

a partecipare alle uscite didattiche/visite guidate/viaggi d’istruzione organizzate dalla scuola per 

l’anno scolastico 2024/2025 sollevando la scuola da qualsiasi responsabilità non strettamente 

imputabile ai doveri di vigilanza. 

 

Rende,___________                                            Firma_____________________________ 

 

                                                            Firma_____________________________ 

 

 

(firmare e consegnare all’insegnante di classe) 
 

 


