
 
Al Dirigente scolastico dell’IC Manzoni  

di Torino 
 

AUTORIZZAZIONE PER LA RIPRESA DI IMMAGINI DEGLI ALUNNI 
 
 
Il/I sottoscritto/i 

____________________________________________, nat___ a_______________________________ il ___/___/_____, 

e 

_______________________________________, nat__ a______________________________ il ___/___/_____, 

 
in qualità di  

 
genitori ☐                             genitore unico rappresentante legale del minore ☐                                        tutore ☐     
 

dell’alunno/a_________________________________________   iscritto/a alla classe ________________________   

 

della Scuola      ☐ dell’Infanzia       ☐ Primaria        ☐ Secondaria     nell’anno scolastico ___________________ 

 
 

                 ACCONSENTE                                  NON ACCONSENTE               
 

 
che siano realizzate immagini (foto, video, CD, DVD) collettive che includono il/la proprio/a figlio/a, consapevole che le 
medesime potranno essere distribuite ai genitori/tutori di altri alunni interessati. 
Si impegna inoltre ad utilizzare le predette immagini per esclusivo uso domestico e a non diffonderle (tramite posta 
elettronica o Internet, su supporto informatico o a stampa) qualora ritraggano altri minori oltre al/alla proprio/a figlio/a. 
 
Torino, ____/____/________  
 

Firme:  (genitore 1 o tutore) ______________________________  
 

  (genitore 2)   ______________________________  
 
 
 
In caso di genitore unico firmatario 
Il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara, in qualità di genitore unico firmatario, di avere effettuato la 
scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater c.c., che 
richiedono il consenso di entrambi i genitori.  
 
Il genitore unico firmatario: ______________________________   
 
 

 


