
LIBERATORIA PER L’UTILIZZO DELLE IMMAGINI DI MINORENNI  
per foto di classe annuale  

I sottoscritti genitori (Nome e cognome dei genitori e/o tutori): 

Nome ………………………………………………………………… 

Cognome …………………………………………………………… 

Nato/a il ….../……/………….. 

a ……………………………….…………..…….. 

residente a ………………………………………..……………..    

C.F. ……………………………………………………………………………. 

Allegare fotocopia doc. identità in corso di validità  

Nome ………………………………………………………………… 

Cognome …………………………………………………………… 

Nato/a il ….../……/…………..  

a ……………………………….……………..…….. 

residente a …………………..……………..………………….    

C.F. ……………………………………………………………………………. 

Allegare fotocopia doc. identità in corso di validità 

In qualità di tutore/tutrice legale del/della minorenne: 

(Nome e cognome del minore) …………………………………………………………………….. nato/a il ……/..… /……….., a 

…………………………………… Pr. (……..) residente a ………………….…………………………………………... Pr. (……..), 

AUTORIZZANO 
il Comitato Genitori della Scuola Media Maffei affinché il minore venga ritratto nella fotografia di classe, mediante 
riproduzioni fotografiche contenenti l'immagine, con i compagni, in occasione della foto annuale di classe. 
La presente autorizzazione vale ai soli fini della foto di classe e non consente l'uso dell’immagine in contesti che 
pregiudichino la dignità personale ed il decoro del minore e comunque per uso e/o fini diversi da quelli sopra indicati. 
Il Comitato Genitori, titolare dei dati personali per lo specifico fine della foto di classe, tratterà i dati personali per il tempo 
necessario per adempiere alle finalità di cui sopra. Lo studio fotografico incaricato informerà immediatamente il Comitato 
Genitori Maffei e/o gli interessati in caso di smarrimento, furto del dispositivo fotografico o del materiale, che dovrà 
essere protetto con password o accorgimenti simili. 
Il Comitato Genitori è esonerato da responsabilità circa l’uso scorretto dei dati personali forniti e delle foto da parte di 
terzi, non imputabili al Comitato stesso. 
La presente autorizzazione per la foto di classe vale per tutti gli anni di iscrizione del minore alla Scuola Media Maffei, 
salva revoca da parte del genitore e/o tutore, da comunicare per iscritto tempestivamente e comunque e non oltre il 1^ 
aprile di ciascun anno solare di frequenza del minore presso la Scuola Media Maffei. 
 
Luogo ……………….  Data ……………….     Luogo ……………….  Data ………….….. 
Firma leggibile (1)………………………………………………………….   Firma leggibile (2) ……………………………………………………………. 
 
INFORMATIVA PRIVACY: 
Il Comitato Genitori Maffei, in qualità di Titolare del Trattamento, La 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. I dati forniti verranno utilizzati per le finalità strettamente connesse e strumentali alle 
attività come indicate nella su estesa liberatoria. Per le finalità sopra esposte, il trattamento specifico dei suoi dati personali, o dei dati 
personali di cui Lei ha la titolarità, avviene esclusivamente previo rilascio del Suo esplicito e libero consenso. Il Trattamento non avrà 
luogo senza il Suo consenso. In qualsiasi momento è possibile esercitare tutti i diritti indicati nel Capo III articoli dal 12 al 23 del suddetto 
Regolamento ovvero, art.12: Informazione, comunicazioni e modalità trasparenti per l’esercizio dei diritti dell’interessato; art.13: 
Informazioni da fornire qualora i dati personali siano raccolti presso l’interessato; art.14: Informazioni da fornire qualora i dati non siano 
stati ottenuti presso l’interessato; art.15: Diritto di accesso dell’interessato; art.16: Diritto di rettifica; art.17: Diritto alla cancellazione 
(<<diritto all’oblio>>); art.18: Diritto di limitazione al trattamento; art.19: Obbligo di notifica in caso di rettifica o cancellazione dei dati 
personali o limitazione del trattamento; art.20: Diritto alla portabilità dei dati; art.21: Diritto di opposizione; art.22: Processi decisionali 
automatizzati relativi alle persone fisiche, compresa la profilazione; art.23: Limitazione. L’indirizzo mail per l’esercizio dei diritti è: 
genitorimaffei@gmail.com  .  Con la presente siamo quindi a considerarVi, sin da ora, informati sui trattamenti da noi effettuati. 
 
Luogo …………………… Data: …………     Luogo ………………  Data ………… 
Firma leggibile (1)………………………………………………………….   Firma leggibile (2) ……………………………………………………………. 
 
ALLEGARE FOTOCOPIA DEI DOCUMENTI DI IDENTITA’ DI ENTRAMBI I GENITORI 
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