
 

 

LIBERATORIA PER LA TRASMISSIONE, REGISTRAZIONE E PUBBLICAZIONE DI CONTENUTI 

(audio, video, dichiarazioni) 

 
 

La/il sottoscritta/o ............................................................................................................................. ...................................  

 

nata/o a ..........................................................................................................................il ................................................... 

 

indirizzo e-mail:____________________________________________________ 

 

AUTORIZZA 

_______________________________________________________________________________________ 

ai sensi dell'art. 97 della legge in materia di diritto di autore  (legge n. 633 del 22 aprile 1943) e ai sensi dell'art. 13 del 

D. Lgs. 196/2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali", 

 

 a registrarne con mezzi radiotelevisivi e fotografici, immagine, voce, nome e le dichiarazioni rese; 

 a riprodurre le stesse su qualsiasi supporto tecnico e/o multimediale conosciuto e futuro e a diffonderle su 

qualsiasi piattaforma; 

 a stampare e pubblicare le stesse su sito web , riviste, libri, brochure e all'interno di materiale promozionale 

dell'Associazione di Promozione Sociale "Quarky"; 

 ad esporre e proiettare le immagini in occasione di eventi in piazza, mostre, dibattiti, conferenze e a utilizzare 

le stesse per eventi/opere future; 
 

DICHIARA 
 

 di aver letto e accettato i termini e le condizioni di trattamento dei dati personali con le modalità e per le 

finalità indicate nell'informativa; 

 di assumersi la piena responsabilità delle dichiarazioni rese; 

 di essere informata/o e consapevole del fatto che per alcune pubblicazioni e trasmissioni  è ammesso il 

download; 

 di rinunciare a qualunque corrispettivo per la posa, l'utilizzo, la riproduzione e la diffusione delle immagini. 

 

Il/la sottoscritto/a vieta altresì l'uso delle immagini in contesti che ne pregiudichino la dignità personale e il decoro. 

 

La sottoscrizione del seguente modulo autorizza l'APS Quarky a ritenere valide le condizioni di accettazione prescritte 

con durata illimitata salvo ricevimento di revoca in forma scritta via mail (info@quarky.it). 

 

Data e luogo,  

 

Letto, compreso e sottoscritto (firma leggibile del dichiarante) _____________________________________________ 

mailto:info@quarky.it

