
        

«_____» _______________ 20____ г. 

Село Верховское 
Городской округ город Шахунья

Разрешение на использование изображения

Я, _________________________________________________________________
(Ф.И.О.)

(паспортные данные)

___________________________________________________________________ ,
(место жительства)

настоящим предоставляю право использования моего изображения на фото-, 
видеоматериалах (биометрические данные) для распространения на любых 
маркетинговых материалахГКУ «Социально-реабилитационный центр для 
несовершеннолетних городского округа город Шахунья»  (электронные 
презентации, буклеты, методические издания для специалистов и родителей).

Срок разрешения бессрочный.
За использование указанных изображений на фотографии перечисленными
выше способами вознаграждение не уплачивается.

_______________________________
подпись  (расшифровка)


