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DICHIARAZIONE LIBERATORIA PER FOTOGRAFIE,RIPRESE VIDEO E USO 

IMMAGINI  

(d.LGS.196/2003"CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI 

PERSONALI) 

Io sottoscritto_______________________________nato a____________(___) il 

__/___/_____ residente a _________________________________Via 

_________________________ e  

Io sottoscritto_____________________________nato a _____________(___) il 

___/__/______ residente a ___________________________Via 

___________________________  

genitori dell'alunno/a_____________________________frequentante la 

classe______sez_____  

  

AUTORIZZIAMO  

  

l'I.C. "G. VERGA"nella persona del Dirigente Scolastico,all'effettuazione e utilizzo di 

fotografie,  video o altri materiali audiovisivi contenenti l'immagine, il nome e la voce 

del proprio figlio/a,  all'interno di attività educative e 

didattiche,progetti,gare,competizioni,feste dell'istituto per scopi  documentativi, 

formativi e informativi.  

IL Dirigente Scolastico dell'I.C. "G.Verga"assicura chele immagini e le riprese audio- 

video realizzate dalla scuola o dagli studenti sotto la supervisione dei docenti durante le 

attività' scolastiche,  potranno essere utilizzati esclusivamente per documentare e 

divulgare le attività della scuola   

tramite il sito internet dell'Istituto stesso,pubblicazioni, mostre, corsi di  

formazione,seminari,convegni ed altre iniziative promosse dall'Istituto anche in 

collaborazione con  altri enti pubblici.  

Con tale autorizzazione il/la sottoscritto/a fornisce, anche, liberatoria esplicita alla 

pubblicazione  di tali immagini sul web, sul canale Youtube della scuola e su l'accaunt 

social Facebook gestito  dalla scuola stessa e dai suoi incaricati di tali attività.  

Nel video e nelle immagini di cui sopra il minore sarà ritratto solo nei momenti   

"positivi"(secondo la terminologia utilizzata dal Garante per la protezione dei dati 

personali e della Carta di Treviso del 5 ottobre 1990 e successive integrazioni) legati 

alla vita della scuola:  apprendimento, recita scolastiche, competizioni sportive, ecc..  

La presente autorizzazione non consente l'uso dell'immagine in contesti, che 

pregiudicano la  dignità personale ed il decoro del minore e comunque per uso e/o fini 

diversi da quelli sopra  indicati.  
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Il /La sottoscritto/a conferma di non aver nulla a pretendere in ragione di quanto sopra 

indicato e   

di rinunciare irrevocabilmente ad ogni diritto, azione o pretesa derivante da quanto 

sopra  autorizzato.  

Luogo e data____________________________  

in fede  

_________________________   

_________________________  

(Firma di entrambi i genitori)   

  

P.S: alla presente devono essere allegati le fotocopie dei documenti d'identità.  

DICHIARAZIONE  

(se l'autorizzazione è firmata da un solo genitore)  

Il/La sottoscritto/a_________________________genitore 

dell'alunno_________________ frequentante la 

classe_____________sez________________ dichiara che il coniuge    

  

 


