
 

 

 

LIBERATORIA PER L’UTILIZZO DELLE IMMAGINI DEI MINORENNI 
 

Io sottoscritto/a:______________________________________________Residente in                                                                           (     ) 

In Via/P.zza____________________________________ n°____  Codice Fiscale nr.__________________________________________ 

In qualità di tutore/tutrice legale del/della minorenne 

(Nome e Cognome del minore) ____________________________________________________________________________________ 

Nato/a il  ___________________residente  a                                                                            in provincia di (     ), 

Residente a                                                                                            (     ) 

In Via/P.zza___________________________________________n°_____ 

 

     AUTORIZZO     

     NON AUTORIZZO 

Cotesto Istituto ad utilizzare gratuitamente foto, video e registrazioni audio riprese del minore di cui sopra  per la 

documentazione delle attività didattiche e formative, realizzate sia su formato cartaceo sia su formato elettronico. 

Inoltre ne autorizzo la pubblicazione o trasmissione sui media e sul sito della scuola e do il mio pieno consenso 

all'inserimento delle stesse nei siti internet e nei materiali di comunicazione, alla possibile diffusione delle stesse  sui 

quotidiani anche online nazionali e locali internazionali. 

Sollevo i responsabili dell’evento da ogni incombenza economica e da ogni responsabilità inerente l’uso delle immagini da 

parte di terzi.                                                               Firma leggibile 

………………………………………………………… 

Legislazione vigente riguardante il diritto alla privacy e la pubblicazione di materiale video/fotografico sul web. Legge 633/1941 

(Protezione del diritto d'autore e di altri diritti connessi al suo esercizio). Art. 96 Il ritratto di una persona non può essere esposto, 

riprodotto o messo in commercio senza il consenso di questa […] o del tutore legale. Codice Civile - Art. 10 (Abuso dell'immagine altrui). 

Qualora l'immagine di una persona o dei genitori, del coniuge o dei figli sia stata esposta o pubblicata fuori dei casi in cui l'esposizione o 

la pubblicazione è dalla legge consentita, ovvero con pregiudizio al decoro o alla reputazione della persona stessa o dei detti congiunti, 

l'autorità giudiziaria, su richiesta dell'interessato, può disporre che cessi l'abuso, salvo il risarcimento dei danni. Codice Civile - Art. 316 

(Esercizio della potestà dei genitori). Il figlio è soggetto alla potestà dei genitori sino all'età maggiore o alla emancipazione. La potestà è 

esercitata di comune accordo da entrambi i genitori. Decreto Legislativo 196/03 - Art. 23 (Consenso). Il trattamento di dati personali da 

parte di privati o di enti pubblici economici è ammesso solo con il consenso espresso dell'interessato. Il consenso è validamente prestato 

solo se è espresso liberamente e specificamente in riferimento ad un trattamento chiaramente individuato e se e' documentato per iscritto. 

Il consenso è manifestato in forma scritta quando il  trattamento riguarda dati sensibili. 

"Il sottoscritto/a_________________________________, 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 codice civile, che richiedono  il consenso di entrambi i genitori.". 

 

                                                                      

                                                                             firma   _____________________________ 
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