AUTORIZZAZIONE E LIBERATORIA PER ATTIVITÀ POMERIDIANE – PROGETTO ERASMUS+
Al Dirigente Scolastico
dell’Istituto Comprensivo “N. Botta”
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________
nato/a a ________________________________________ il ____ / ____ / _________
in qualità di (barrare la voce interessata):
[ ] genitore	 [ ] tutore 	[ ] affidatario dello/della alunno/a _________________________________
frequentante la classe _______ sez. _______ della scuola Secondaria di I grado
AUTORIZZA
il/la proprio/a figlio/a a partecipare alle attività pomeridiane connesse al Progetto Erasmus+ STEM IN HARMONY WITH NATURE, che si svolgeranno il giorno 01 ottobre 2026 presso i locali scolastici, dalle ore 15.00 alle ore 15.40 circa.
DICHIARA
· Di essere a conoscenza delle modalità di svolgimento e delle finalità educative del progetto Erasmus + e di condivederle.
· Di sollevare la scuola e il personale docente da qualsiasi responsabilità per i comportamenti del/della minore che violino il Regolamento d'Istituto o le disposizioni impartite dagli insegnanti.

AUTORIZZAZIONE ALL'USO DELLE IMMAGINI E DEI DATI (Consenso Privacy - GDPR)
In relazione alle attività del progetto Erasmus+, il/la sottoscritto/a (barrare la scelta):
[ ] ACCONSENTE / [ ] NON ACCONSENTE
all'acquisizione e all'utilizzo di fotografie, riprese video o prodotti multimediali che ritraggano il/la proprio/a figlio/a durante le attività. Tali materiali saranno utilizzati esclusivamente per finalità documentarie, didattiche e di disseminazione dei risultati del progetto Erasmus+ (es. sito web della scuola, piattaforma europea European School Education Platform, mostre scolastiche), nel pieno rispetto del Regolamento UE 2016/679 (GDPR). La presente autorizzazione non consente l'uso delle immagini in contesti che pregiudichino la dignità personale ed esclude qualsiasi uso commerciale.
Luogo e Data: _______________________
   Firma di entrambi i genitori

………………………………………………… ……………………………………………

* Nel caso in cui la dichiarazione sia formulata e sottoscritta da uno solo dei Genitori occorre sottoscrivere anche la seguente dichiarazione:
Ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del citato D.P.R. in caso di dichiarazioni mendaci, il/la sottoscritto/a ________________________________, in qualità di genitore dell’alunno/a ________________________________, dichiara sotto la propria personale responsabilità:
☐ di essere l’unico genitore esercente la responsabilità genitoriale sull’alunno/a;
oppure
☐ che l’altro genitore esercente la responsabilità genitoriale è a conoscenza e condivide le scelte esplicitate attraverso la presente autorizzazione/liberatoria.

Cefalù, lì _________________________
Firma del genitore
        ……………………………………………………

