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n. ro _______/___-____                                                                                    Rose,  __/__/ 2020 

 

 Al Dirigente scolastico  

SEDE 

LIBERATORIA FOTOGRAFICA e per VIDEORIPRESE 
all’Albo della Scuola, in disponibilità delle Famiglie, per la fruizione,  al bisogno, con possibilità di valenza   per la durata dell’intero anno scolastico, parte del  “Documento Programmatico sulla Sicurezza”  

 
 

Il sottoscritto/a .........................................................................., nato/a a………………………………..  il __/ __/____, 

 

 

(estremi Documento Identità ……….., rilasciato da ………………../ scadenza al ……………………………) 

 

in qualità di genitore, Tutore del 

 

minore ……………………………………………………, nato/a  a .................................................. il __/ __/201_,  

 

frequentante il grado di Scuola □ Infanzia, □ Primaria, □Secondaria, classe ____, sez. ____ dell’Istituto in 

intestazione, con la presente 

AUTORIZZA 

 
la Pubblicazione delle Immagini, sia se in formato cartaceo, sia se e/o elettronico, …, che vedono ritratto/a il/la 

proprio/a Figlio/a, con riprese da Professionisti dell’Istituto, da Compagni e/o da Enti, Associazioni, …,  con cui si sono 

attivate Collaborazioni per mirate Progettualità, in specifico per l’Azione/Progetto, Altro…: 

 

“_____________________________ “ 
 

proposto e coordinato da…………….. ……………………………………………………………………. 

 

o,  comunque, per Attività, didattiche e scolastiche, in connessione con Iniziative dell’ Istituto. Delle stesse Immagini, 

ne vieta, però, l'uso in contesti, che pregiudichino la dignità personale ed il decoro del/la Minore. In riferimento 

all’oggetto, sopra scritto e specificato, lo/a Scrivente accetta di non avanzare alcuna pretesa, di qualsiasi Natura, 

relativamente alle citate prestazioni al diritto d'uso delle stesse Immagini. Ai sensi dell'articolo 98 della Legge n.ro 

633/41 ed in conformità a quanto, in copiosa giurisprudenza (Cassazione 28 giugno 1980 n.ro 4094), i negativi e gli 

originali s'intendono di proprietà dell’Istituto.  

 
     “Il/la  Sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze,  amministrative e penali,  per Chi rilasci Dichiarazioni non corrispondenti a verità, 

ai sensi del DPR 245/2000, DICHIARA di aver effettuato la scelta/richiesta,  in osservanza delle Disposizioni sulla Responsabilità genitoriale,  

di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del C. C., che richiedono il Consenso di Entrambi i Genitori”.   

 

Il/I  Genitori  del Soggetto ritratto ...................................................             il Tutore ...................................................... 

                                                                            

  Il  Referente dell’ Iniziativa ...................................... 

Luogo e data ________________________________ 
“Documento Programmatico sulla Sicurezza”                                                                

F. to, p.  p. v.  il dirigente scolastico, prof. ssa Concetta Smeriglio  nelle cui veci interviene l’insegnante _____________________________ 
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