
 

 

Alla Dirigente Scolastica 

Dell’Istituto Comprensivo “F.T. 

Baracchini” di Villafranca in Lunigiana 

 

Dichiarazione Liberatoria da parte dei genitori dei bambini ritratti in foto/video in base alla Normativa 

sulla Privacy. 

 

Il/La sottoscritt_ ________________________________________________________ genitore-i / tutore-i 

dell’alunn_ ____________________________________________________________ frequentante la scuola 

___________________________________ classe ________________ sez. _________________________ 

dell’Istituto Comprensivo: 

AUTORIZZA/NO 

la scuola a riprendere e/o a far riprendere in video e/o fotografare il/la propri_ figl_, in occasione di viaggi 

d’istruzione, visite didattiche e partecipazioni connesse all’attività didattica da soli, con i compagni, con 

insegnanti e operatori scolastici, ai fini di: 

 formazione, ricerca e documentazione dell’attività didattica (cartelloni all’interno della scuola o in 
occasione di esposizioni, mostre, concerti pubblici, rassegne musicali, saggi, concorsi ecc.); 

 divulgazione della ricerca didattica e delle esperienze effettuate sottoforma di documento in ambiti 
studio (ad es. su CD-rom, sul stio web della scuola o su altri siti autorizzati); 

 stampe e giornalini scolastici; 

 partecipazione a iniziative di sensibilizzazione alle problematiche sociali. 
 

Si dichiara inoltre, per conoscenza, che esperti o altre persone, nel corso dell’anno scolastico potranno 

interagire anche nel contesto classe in collaborazione con gli/le insegnanti per svolgere attività con fini 

educativi e didattici. Tali collaboratori esterni avranno formale autorizzazione della Dirigente Scolastica e 

sottoscriveranno la documentazione relativa alla privacy prevista dalla normativa. 

Tale autorizzazione di intende valida per tutto il periodo di permanenza nella scuola, salvo diversa 

disposizione. 

________________,__________ 

FIRMA DEI GENITORI 

_______________________________ 

_______________________________ 

 
 
 
 
 



 

 

FIRMA SINGOLA 
  
Il/ La sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di avere effettuato la scelta/richiesta in 
osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316,337 ter e 337 quarter C.C., 
che richiedono il consenso di entrambi i genitori.  
 

IL GENITORE UNICO FIRMATARIO  
 

____________________________________   


