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Fondi strutturali europei 2014-2020 

 

 

 
Scuola dell’Infanzia e Primaria Mariani – Tel e fax: 06/96155.125 

Scuola dell’Infanzia e Primaria Colle Carciano – Rosita Zafrati – Tel e fax: 06/96248.84 
Scuola dell’Infanzia Iqbal Masiq – Tel e fax: 06/96155.025 

Scuola dell’Infanzia e Primaria Menotti Garibaldi – Novelli – Tel e fax: 06/96155.477 

Scuola dell’Infanzia e Primaria Malatesta – Tel e fax: 06/96100.034 
Scuola dell’Infanzia e Primaria Pratolungo – Tel e fax: 06/96202.75 
Scuola dell’Infanzia e Primaria Colle Perino - Tel e fax: 06/961.95312 
Scuola Secondaria di I grado Cardinali – Tel e fax: 06/96155.037 

 

  A tutti i Genitori 

dell’Istituto dell'I.C."Gino Felci" 

 

Oggetto: DICHIARAZIONE RELATIVA A VIDEO E IMMAGINI DA PARTE DEI GENITORI  

 
I sottoscritti: 

 ____________________________________________________________ 
  cognome e nome del genitore/tutore legale/affidatario 
 

 nato/a a ______________________________________(________) il _______________  

 ____________________________________________________________ 
 cognome e nome del genitore/tutore legale/affidatario 
 

 nato/a a ______________________________________(________) il _______________ 

genitori/tutori/affidatari dell’alunno/a         _____  

iscritto/a alla classe ____  sez ____ plesso    _          ___                         

 

In relazione a quanto riportato nell’informativa, ai sensi degli articoli 13 e 14 del GDPR 679 
del 2016, gli interessati dichiarano di aver ricevuto, letto e compreso l’informativa stessa  
relativa al trattamento dei dati personali, così come disciplinati dal Regolamento Europeo 

sopra citato ed essere consapevole che, in particolare, il trattamento potrebbe riguardare i 
“dati particolari” di cui agli artt. 9 e 10 del citato Regolamento. 

 
Pertanto, 
il Genitore/turore/affidatario o l’Alunno maggiorenne: 
 

 per quanto riguarda il trattamento dei dati personali durante le riprese video e le fotografie relative al/alla 
figlio/a realizzate in occasione di GITE da parte dell’istituto Scolastico: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 

 
 per quanto riguarda il trattamento dei dati personali durante le riprese video e le fotografie relative al/alla 

figlio/a realizzate in occasione di RECITE SCOLASTICHE da parte dell’istituto Scolastico: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 
 

 per quanto riguarda il trattamento dei dati personali durante le riprese video e le fotografie relative al/alla 
figlio/a realizzate in occasione di SAGGI SCOLASTICI da parte dell’istituto Scolastico: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 
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 per quanto riguarda il trattamento dei dati personali durante le riprese video e le fotografie relative al/alla 
figlio/a realizzate in occasione di EVENTI ORGANIZZATI DALLA SCUOLA da parte dell’istituto 
Scolastico: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 

 
 per quanto riguarda il trattamento dei dati personali durante le riprese video e le fotografie relative al/alla 

figlio/a realizzate in occasione della loro pubblicazione sul sito web della scuola, o nella pagina Facebook 
dell’Istituto: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 
 
 

 per quanto riguarda il trattamento/diffusione dei dati personali tramite la consegna ai genitori delle riprese 
video e delle fotografie relative al/alla figlio/a realizzate in occasione di EVENTI ORGANIZZATI DALLA 
SCUOLA (ad esempio gite scolastiche, saggi scolastici, recite e particolari occasioni didattiche destinate 
a conservare la memoria della vita scolastica dei figli) da parte dell’istituto scolastico: 

 

  [  ] Acconsente            [  ] Non acconsente 

 

 

 

Le riprese audio/video verranno conservate dall’istituto Scolastico per 
l'intero ciclo scolastico dell’alunno per tutte le finalità sopra indicate. 

Per ulteriori informazioni: www.miur.gov.it/web/guest/privacy-tra-i-banchi-di-scuola 
 

firma di entrambi i genitori/tutori/ affidatari del minore 

_____________________________    

_____________________________ 

  

 

In caso di firma di un solo genitore/tutore/affidatario lo stesso sottoscrive contestualmente la 

seguente dichiarazione:“Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali 

corrispondenti a verità, ai sensi del d.p.r. 245 del 2000, Dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta 

in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli articoli 316, 337 ter e 337 

quater del codice civile, che richiede il consenso di entrambi genitori”.  

 

firma del genitore  

_____________________________ 


