
LIBERATORIA PER LA PUBBLICAZIONE DELLE PROPRIE IMMAGINI - 

FOTOGRAFIE O VIDEO 

……………………………………………… , ……………………… (Località, data) 

La sottoscritta / Il sottoscritto 

……………………………………………………………… ….................................... 

(nome e cognome del soggetto) 

via ……………………………………………………………………… ….................. 

Città ………………………………………………………… Prov. ……………… …. 

nata/nato a ……………………………………………………………………… …..... 

il………………………………....................................................................................... 

Codice Fiscale …………………………………………………………........................ 

con la presente 

AUTORIZZA 

la pubblicazione delle immagini e i video registrati nell’ambito del progetto 

 …………………………………………………………. per finalità di 

comunicazione in linea con le attività di sensibilizzazione e promozione della 

Pastorale Giovanile della Diocesi di Savona-Noli (pubblicazioni cartacee e siti 

Internet istituzionali, canali social ecc.). 

L’utilizzo delle immagini e video sono da considerarsi effettuate in forma gratuita. 

 

Firma 

……………………………………………………………… 

 

Pastorale Giovanile Diocesi di Savon-Noli 

(Incaricato) 

……………………………………………………………… 

INFORMATIVA SULLA PRIVACY Ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs 196/2003, i dati 

personali che la riguardano saranno trattati da Pastorale Giovanile Savona-Noli in 

linea con le finalità dello Statuto. In relazione ai dati conferiti Lei potrà esercitare i 

diritti di cancellazione in qualsiasi momento scrivendo all’indirizzo 

info@pastoralegiovanile.sv.it 

 

Pastorale Giovanile Diocesi di Savon-Noli 

(Incaricato) 

……………………………………………………………… 

  



LIBERATORIA FOTOGRAFICA IMMAGINI E VIDEO PER SOGGETTI 

MINORENNI 

……………………………………………… , ……………………… (Luogo, data) 

Il/La sottoscritt_ 

……………………………………………………………………………………… 

(nome e cognome dell’esercente patria potestà) 

Abitante in via ……………………………… 

Città……………………… Prov. ……………… 

Nat_ a …………………………… il ……………………………… 

Codice Fiscale / Partita IVA ………………………………………………………… 

Quale titolare ed esercente la potestà sul minore 

………………………………………………………… (nome e cognome del minore) 

Nat_ a …………………………… il ……………………………… con la presente 

  

AUTORIZZA 

la pubblicazione delle immagini del suddetto minore nell’ambito del progetto 

…………………………………………………………....... per finalità di 

comunicazione della Pastorale Giovanile Savona-Noli (pubblicazioni cartacee e siti 
Internet istituzionali, canali social ecc.). 

Ne vieta altresì l’uso in contesti che ne pregiudichino la dignità personale ed il 

decoro. 

 

Il titolare la patria potestà (firma leggibile) 

……………………………………………………………… 

 

Pastorale Giovanile Diocesi di Savon-Noli 

(Incaricato) 

……………………………………………………………… 

  

 


