
 

 

 

 
Associazione Nazionale Genitori Soggetti Autistici Sassari 

tel. 329 0684972 
email: angsassarionlus@gmail.com    pec: angsassarionlus@pec.it 

 

LIBERATORIA PER L’UTILIZZO, RIPRODUZIONE, DIFFUSIONE E PUBBLICAZIONE DI 
IMMAGINI DI MINORI E ALTRI ELABORATI DIGITALI NELL’AMBITO DELL’INIZIATIVA   

 “RaccontiAMO L’AUTISMO. 4^edizione” 

 

 

Sassari, …………….2023 

 

Il/la sottoscritto/a ………………………………… nato/a a ........................................ 

il................................, c.f……………………………………….….., residente in ......................................., 

in via .......................................................................................... n. .......,  

NELLA SUA QUALITÀ DI GENITORE ESERCENTE LA POTESTÀ GENITORIALE DI  

……………………………….………………………………………………………………………,  

nato/a a .................................................................................................. il ..........................................................., 

c.f……………………………………………………….., residente in ........................................, in via 

.................................................................................... n. .......,  

 

CON LA PRESENTE AUTORIZZA 

a titolo gratuito, senza limiti di tempo, anche ai sensi degli artt. 10 e 320 s.s. cod. civ., degli artt. 96 e 97 

legge 22.4.1941, n. 633 sul diritto d’autore, e degli artt. 13 e 23 del d.lgs. N° 196/2003 e della normativa 

di cui al GDPR 679/2016 sulla protezione dei dati personali, l’ANGSA SASSARI APS alla 

pubblicazione, riproduzione, comunicazione e diffusione in qualsiasi forma delle immagini, foto di 

classe, elaborati grafici, video e ogni altro supporto digitale elaborato e consegnato nell’ambito 

dell’iniziativa “RaccontiAMO l’autismo. 4^edizione” sulla pagina Facebook dell’Associazione ANGSA 

SASSARI (@angsasassari) e/o su qualunque altro mezzo di diffusione, in qualsiasi formato, per scopi 

promozionali, divulgativi e conoscitivi dell’iniziativa “RaccontiAMO l’autismo. 4^edizione”.  

Nel contempo, il/la sottoscritto/a, come sopra, conferma, accetta e dichiara che la conservazione, la 

riproduzione e l'utilizzo come sopra indicato degli elaborati digitali è a titolo gratuito.  

 

 

Firma Genitore 

 

_________________ 
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