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AUTORIZACION PARA ENTREVISTAS, FOTOS Y VIDEOS (deberan completarla los padres o
tutor)Certifico que soy el padre (la madre) o tutor legal de , cuya fecha de
nacimiento es . Nombre del hijo dia/mes/afio

Entiendo que este programa extra-escolar se caracteriza por contar con eventos especiales, ya sea dentro o
fuera de la escuela. Los representantes de los medios, periodistas graficos y televisivos, fotografos de
relaciones publicas pueden asistir a estos eventos a fin de efectuar su cobertura.  En algunos casos, pueden
entrevistar y/o fotografiar a los nifios que participan en dichos eventos. Estas fotografias, videos y entrevistas
solamente podran ser utilizadas para promocionar este programa.

Autorizo a que mi hijo sea fotografiado o de otro modo registrado durante los eventos y actividades extra-
escolares, y a que cualquier o todas las fotografias sean exhibidas por [Jewish Family Service — Club Ed
Afterschool Program] o por New Jersey After 3 en cualquier medio (libros, newsletters, sitios web, etc.), ya
sea en los actuales como en los que pudieran surgir o desarrollarse en el futuro.

FIRMA DEL PADRE (MADRE) O TUTOR FECHA

Si no desea que su hijo participe en las actividades antes descriptas, por favor examine nuevamente
esta seccion del presente formulario.

NO AUTORIZO a que mi hijo sea fotografiado o de otro modo registrado durante los eventos y
actividades extra-escolares. Por lo tanto, mi hijo no podra participar en estos eventos y actividades.

FIRMA DEL PADRE (MADRE) O TUTOR FECHA
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