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MODULO DI LIBERATORIA PER
PUBBLICAZIONE FOTO

Il Sottoscritto

in qualita di genitore del minore

nato a il

Residente in Via
Citta Cap Prov.

AUTORIZZA

I’ Associazione Sportiva Dilettantistica

a pubblicare le fotografie contenenti I’immagine di mio foglio/ figlia nel sito di suddetta associazione o in
produzioni multimediali da essa prodotte, altresi autorizza a pubblicare I’immagine su riviste, edizioni
cartacee e web.

Il nome (o pseudonimo) verra abbinato alla fotografia ma nulla sara dovuto in termini economici.
Presto il mio consenso in termini di trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs 196/2003
Opzionale [ non voglio che compaia il nome o altri dati anagrafici.

Data

Firma

O.L.P.E.S. A.P.S.- Associazione Italiana Professionisti Educazione e Sport
Via Umberto I, N°38 - 27050 Silvano Pietra (PV)

Tel. 0383/378944 - Fax. 0383/378947

e-mail: segreteria(@sitogea.net - www.opies.org - www.cavalloecavalli.it
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