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UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI SALERNO
DOTTORATO DI RICERCA IN STUDI LETTERARI, LINGUISTICI E STORICI

DICHIARAZIONE LIBERATORIA PER FOTOGRAFIE E RIPRESE VIDEO
(D.L.gs. 196/2003 Codice in materia d protezione dei dati personali)


Io sottoscritto/a

.............................................................................................................................................................................
Nome e cognome (scrivere sul rigo superiore)

.............................................................................................................................................................................
Luogo e data di nascita

…………………………………………………… ……………………………............................................................
Telefono - E-mail


Autorizzo


la pubblicazione delle mie immagini riprese il giorno …………………………………………………………………

presso l’Università degli studi di Salerno, in occasione dell’evento:

………………………………………………………………………………………………………………………………
[bookmark: _GoBack](TITOLO DEL SEMINARIO/CONVEGNO/LEZIONE/PRESENTAZIONE)



Prendo atto che

le riprese sono effettuate nell’ambito delle attività del DOTTORATO DI RICERCA IN “STUDI LETTERARI, LINGUISTICI E STORICI” dell’Università degli studi di Salerno e sono finalizzate alla pubblicazione sul CANALE YOUTUBE del suddetto Dottorato (www.dipsumdolls.it).    

Confermo

di non aver nulla a pretendere in ragione di quanto sopra indicato e di rinunciare irrevocabilmente a ogni diritto, azione o pretesa derivante da quanto sopra autorizzato.




………………………………………..                                     
Data



………………………………………..                                             ………….… ………………………….
Firma del soggetto ripreso                                                                   Firma del docente responsabile dell’evento  
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