
 

Trattamento data personali 

Utilizzo elaborati 

Riprese filmiche e fotografiche – campo scuola e manifestazione di fine anno scolastico 

Giornalino – Informa Scuola – Sito Scuola 

 

       I sottoscritti (genitori o chi ne fa le veci) 

 …………………………………………….   …………………………………… 

dell'alunno/a ……………………………………………………………………………………………................... 
 
           frequentante la classe ………………………………….sez……………….Scuola Primaria 
       
           frequentante Sezione ……………….Scuola Infanzia 
       
           frequentante la classe ………………………………….sez……………….Scuola Secondaria 
 

DICHIARANO 

DI ESSERE CONSAPEVOLI CHE LA SCUOLA PUO’ UTILIZZARE I DATI FORNITI NELLA 
DOMANDA DI ISCRIZIONE ESCLUSIVAMENTE NELL’AMBITO E PER FINI ISTITUZIONALI 

PROPRI DELLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE 

AUTORIZZANO 

      L’Istituto Comprensivo ad utilizzare eventuali elaborati e ad effettuare fotografie e filmati video del        
proprio figlio durante l’attività scolastica ad esclusivo uso pedagogico e didattico al fine della 
documentazione delle varie attività (I dati personali da Lei forniti sono trattati nel rispetto della (o in conformità con) la normativa applicabile in 
materia di protezione dei dati personali, con particolare riferimento a: (i) il Regolamento UE n. 679 del 27 aprile 2016 (General Data Protection Regulation-
 “GDPR”); (ii) il Decreto legislativo n. 196 del 30 giugno 2003 (“CodicePrivacy”) come novellato dal Decreto legislativo n. 101 del 10 agosto 2018; e ogni altro 
atto, provvedimento, regolamento o disposizione delle competenti autorità per la protezione dei dati personali (“Normativa Privacy”). 

Autorizzazione valida per l’intero ciclo scolastico. 

 

Data…………………………………………… firma…………………………………………… 

       firma…………………………………………… 

 

CON LA PRESENTE SI AUTORIZZA LA PUBBLICAZIONE DI EVENTUALI FILMATI, ELABORATI E FOTOGRAFIE DEL 
PROPRIO FIGLIO/A ANCHE NEL SITO WEB DEDICATO ALLE ATTIVITA’ RELATIVE AL GIORNALINO DI ISTITUTO 

DELPRESENTE ANNO SCOLASTICO. 

 

Data…………………………………………… firma…………………………………………… 

       firma…………………………………………… 

 

 

ANNO 

201__/_____ 

ISTITUTO COMPRENSIVO “CITTA’ DEI BAMBINI”MENTANA (Roma)  

LIBERATORIA SOTTOSCRITTA DAI GENITORI  


