
DICHIARAZIONE LIBERATORIA PER LA REALIZZAZIONE DI RIPRESE 

VIDEO E FOTOGRAFICHE NELLA SCUOLA 

Resa da genitori di studenti minorenni 

(D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”) 

 

 

I sottoscritti 

 __________________________________________________________ 

__________________________________________________________ 

genitori dell’alunno/a ____________________________________________________ 

nato a  _________________________________ il ____________________________ 

residente a __________________________ ( ____ ) , 

indirizzo: _____________________________________________________________  

frequentante la classe  1^ AMI del liceo P. Virgilio Marone di Avellino 

                                                                                   

 

 (  )               AUTORIZZANO 

(  )    NON AUTORIZZANO 

 

La Scuola a riprendere e/o a far riprendere in video e/o fotografare il/la propri__ figli__, segnalando 

che tali immagini potranno essere utilizzate esclusivamente per documentare e divulgare le 

attività per   pubblicazioni, mostre, corsi di formazione, seminari, convegni e altre 

iniziative promosse dalla Scuola anche in collaborazione con altri enti pubblici.  

La presente autorizzazione non consente l'uso dell’immagine in contesti che pregiudichino la dignità 

personale ed il decoro del minore e comunque per uso e/o fini diversi da quelli sopra indicati. 

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. 

 

____________, Lì ______________ 

 

I genitori dell’alunno (o chi ne fa le veci) 

 

__________________________________ 

 

__________________________________ 

  



 


