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LIBERATORIA ALUNNI

Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Viscigliete di Sala Consilina (SA)

I1/1a/i sottoscritto/a/i, genitore/i dell’alunno/a ,

iscritto/a alla classe sezione di codesta Istituzione Scolastica, con la presente,
CHIEDE/NO di far partecipare il/la/loro proprio/a figlio/a alle attivita scolastiche e

AUTORIZZA/NO la Scuola a riprendere I’alunno/a con fotocamere e/o videocamere nei vari
momenti dell’attivita scolastica, oppure in occasione di gite, visite d’istruzione e attivita proposte da
Enti o Associazioni esterne da solo/a, con 1 compagni, con gli insegnanti ed operatori scolastici al
fine di realizzare materiale audiovisivo a scopo prettamente divulgativo/didattico.

Il genitore/i AUTORIZZA/NO la Scuola alla diffusione del video realizzato in occasione di attivita
di Orientamento, OPEN DAY, Concorsi scolastici e/o attraverso la rete INTERNET sul sito
istituzionale della Scuola e/o Social Networks, riconoscendo valore formativo ed educativo
dell’iniziativa e della coerenza con il Piano dell’Offerta Formativa dell’Istituto ai soli fini di:
Formazione, ricerca e documentazione dell’attivita didattica.

Divulgazione della ricerca didattica e delle esperienze didattiche effettuate sotto forma di documento
in convegni e in altri ambiti di studio.

AUTORIZZA/NO [I’Istituzione Scolastica a pubblicare immagini, foto, video e produzione
personale dell’alunno/a derivanti dallo svolgimento delle attivita didattiche curricolari ed
extracurricolari, sul sito internet della Scuola.

[1/1a/i sottoscritto/a/i DICHIARA/DICHIARANO di liberare la Scuola da ogni responsabilita
derivante dall'inosservanza delle indicazioni impartite dai docenti.
Tale Liberatoria deve intendersi valida per I’intera permanenza del proprio/a figlio/a nella Scuola.

Firme congiunte dei genitori esercenti la patria potesta/tutori/affidatari In caso di firma di un solo genitore, ci
si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non
corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 245/2000, e si DICHIARA di aver effettuato la scelta/richiesta in
osservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice
civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

N I GENITORI
PADRE

MADRE

Informiamo che la scuola, in riferimento alle finalita istituzionali dell’istruzione e della formazione e ad ogni attivita ad esse
strumentale, raccoglie, registra, elabora, conserva e custodisce dati personali identificativi dei soggetti con i quali entra in relazione
nell’ambito delle procedure per 1’erogazione di servizi formativi.

In applicazione del D.Lgs 196/2003, i dati personali sono trattati in modo lecito, secondo correttezza ed adozione di idonee misure
di protezione relativamente: all’ambiente in cui vengono custoditi, al sistema adottato per elaborarli, ai soggetti incaricati del
trattamento.

Titolare del trattamento dei dati ¢ il Dirigente Scolastico, quale rappresentante legale dell’ Istituto.

Responsabile del trattamento dei dati ¢ il DSGA pro- tempore.

Incaricati del trattamento dei dati sono il personale addetto all’Ufficio di Segreteria alunni.

I dati in nessun caso vengono comunicati a soggetti privati senza il preventivo consenso scritto dell’interessato.

Al soggetto interessato sono riconosciuti il diritto di accesso ai dati personali e gli altri diritti definiti dall’art. 7 del D.Lgs196/2003.

11 sottoscritto, ricevuta I’'informativa di cui all’art.13 del D.Lgs 1196/2003, esprime il proprio consenso affinché i dati
personali forniti con la presente richiesta possano essere trattati nel rispetto del D.lgs 196/2003 per gli adempimenti
connessi alla presente procedura.

F.to LA DIRIGENTE SCOLASTICA
Dott.ssa Patrizia Giovanna PAGANO



