Modulo di consenso informato per la partecipazione del minore al progetto

| sottoscritti/ll
sottoscritto ,
in qualita di esercenti/esercente la responsabilita genitoriale sul minore

, hato/a a il ,
residente classe
Padre , nato a , il ,
residente
Madre , nata a , il ,
residente
Altro soggetto/i esercente/i la responsabilita genitoriale , hato a ,

il , residente

DICHIARO/DICHIARIAMO QUANTO SEGUE:

a) Ho/Abbiamo letto e compreso il foglio informativo di cui questo modulo € parte integrante;
b) Ho/Abbiamo compreso che la partecipazione di mio/nostro figlio/a al progetto & libera, volontaria e
gratuita.

Tutto cido premesso, apponendo la mia/nostra firma accetto/accettiamo che il minore partecipi al
progetto descritto nel presente documento.

Data e luogo:
Firma del padre:

Data e luogo:
Firma della madre:

Data e luogo:
Firma del soggetto esercente responsabilita genitoriale:




