Friends of Guatemala ● “FOG” Scholarship Program

Photo Release Form ● Autorización de Prensa
Por la presente yo consiento y acuerdo que el estudiante (nombre) ___________________________ que aplique para esta beca debe de estar de acuerdo que la Asociacion Amigos Por Guatemala publica para efectos de promoción las fotografías del estudiante asi como también las historias de las mismas. Yo además consiento que su nombre podría ser revelado en el mismo o por el texto descriptivo o comentario.  

· Pagina de web (fogrpcv.org)

· Facebook 

· Materiales impresos

Firma: ___________________________________  Fecha:_________________________________
(Se requiere la firma de un padre o tutor para aquellos menores de18 años.)
Friends of Guatemala ● P.O. Box 33018 ● Washington, D.C.  20033
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