
LIBERATORIA ALLA PUBBLICAZIONE DI FOTO E VIDEO
Io sottoscritto ____________________, nato il _________ a _______________
(___), Cod. I.S.S. _______, ed io sottoscritta ____________________, nata il
_________ a _______________ (___), Cod. I.S.S. _______, quale/i esercente/i la
potestà genitoriale su _____________________, nato/a il _______ a
__________________ (____)

con la presente:
AUTORIZZA

a titolo gratuito, senza limiti di tempo:

● ai sensi degli artt. 10 e 320 cod. civ. e degli artt. 96 e 97 legge 22.4.1941, n. 633,
Legge sul diritto d’autore, alla pubblicazione e/o diffusione in qualsiasi forma delle
immagine del soggetto minorenne sul quale esercita la potestà genitoriale sul sito
internet istituzionale su carta stampata e/o su qualsiasi altro mezzo di diffusione,
nonché alla conservazione delle foto e dei video stessi negli archivi informatici
dell’Associazione e prende atto che la finalità di tali pubblicazioni sono
meramente di carattere istituzionale e senza fine di lucro. Vieta peraltro l’uso di
quanto sopra in contesti che ne pregiudichino la dignità personale/professionale
ed il decoro.

□ presto il consenso □ nego il consenso

(Luogo)______________, (Data)_______________

Firma del genitore/esercente la potestà genitoriale

___________________________________

Firma del genitore/esercente la potestà genitoriale

___________________________________

Informativa per la pubblicazione dei dati ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE n. 2016/679 e dell’art.13 della Legge 171/2018
Nello svolgimento delle proprie attività, l’Associazione Guide Esploratori Cattolici Sammarinesi - attraverso i Capi e/o soggetti
incaricati - raccoglie generalmente immagini fotografiche e/o audiovisive che ritraggono e riprendono i ragazzi in vari momenti
della vita associativa. Tali immagini, vengono unicamente utilizzate per fini istituzionali e senza scopo di lucro, come ad esempio
l’inserimento delle stesse nel sito web dell'A.G.E.C.S. e/o in calendari, manifesti, cartoline, locandine, pagine web su internet,
posizionate in luoghi pubblici e di notevole visibilità, esposte in occasione di mostre, nonché inserite in filmati e/o libri e/o in altro
materiale, i quali potranno essere distribuiti nella Repubblica di San Marino ed all'estero.



S’informa che il trattamento dei dati personali conferiti con la presente liberatoria
saranno trattati con modalità cartacee e telematiche nel rispetto della vigente
normativa e dei principi di correttezza, liceità, trasparenza e riservatezza; in tale
ottica i dati forniti, ivi incluso il ritratto contenuto nelle fotografie/nei video
suindicate/i, verranno utilizzati per le finalità e per un periodo di tempo strettamente
connessi e strumentali a quanto indicato nella su estesa liberatoria. Il conferimento
del consenso al trattamento dei dati personali è facoltativo. Ferma restando la
possibilità di proporre reclamo al Garante, in qualsiasi momento è possibile
esercitare tutti i diritti indicati dagli artt. 15, 16, 17, 18, 20, 21 e 22 del Regolamento UE
n. 2016/679 e della Legge 171/2018, in particolare la cancellazione, la rettifica o
l’integrazione dei dati. Tali diritti potranno essere esercitati inviando comunicazione
scritta presso la sede legale del Titolare del trattamento, nella persona del Legale
Rappresentante dell'A.G.E.C.S.

Io sottoscritto ____________________, nato il _________ a _______________
(___), Cod. I.S.S. _______, ed io sottoscritta ____________________, nata il
_________ a _______________ (___), Cod. I.S.S. _______, quale/i esercente/i la
potestà genitoriale su _____________________, nato/a il _______ a
__________________ (____)

● ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679 e della Legge 21 dicembre 2018 n.171
della Repubblica di San Marino, dopo aver letto e compreso l’informativa sul
trattamento dei dati personali, alla diffusione dei dati identificativi, nonché
delle immagini e di ogni altra informazione con riferimento a Suoi figlio / ai Suoi
figli nell’ambito delle attività e per le finalità descritte nell’informativa.

□ presto il consenso □ nego il consenso

(Luogo)______________, (Data)_______________

Firma del genitore/esercente la potestà genitoriale

___________________________________

Firma del genitore/esercente la potestà genitoriale

___________________________________


