DICHIARAZIONE DI LIBERATORIA

resa all'Associazione Italiana Dislessia
Informativa ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 e degli artt. 23 e 26, d. lgs 196/2003
Fermo restando quanto specificato nella separata informativa per il trattamento di dati personali finalizzato alla gestione della partecipazione del minore all'iniziativa di formazione “Laboratorio per ragazzi con dsa”, I dati personali, anche potenzialmente sensibili in quanto relativi alla condizione di portatore di dislessia del minore interessato, rilevati anche da sistemi audio e/o audiovisivi (suoni, immagini e foto, video, sonori, testi riferiti a minori) e inseriti in testimonianze (orali o scritte), in occasione dell'iniziativa di formazione Laboratorio per ragazzi con DSA, saranno trattati dai titolari del trattamento Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna (di seguito anche solo “AID”), previo consenso prestato  per conto del minore dagli esercenti potestà genitoriale, anche per la diffusione al pubblico tramite mezzi anche elettronici, televisivi, cinematografici, di stampa, web, social network, bollettini istituzionali interni e/o radio per far conoscere l'iniziativa. I trattamenti di dati avranno durata strettamente necessaria per l'espletamento delle finalità sopra indicate e saranno eseguiti da incaricati appartenenti alla categoria dei responsabili della comunicazione, dei registi e dei giornalisti.

La partecipazione alle riprese audio/video/immagini da parte dell'interessato è assolutamente facoltativa e, in caso di mancato consenso, questo non comporterà alcuna conseguenza sulla libera partecipazione dell'interessato all'iniziativa di formazione “Laboratorio per ragazzi con dsa”. I soggetti interessati a cui si riferiscono i dati personali, o i loro esercenti potestà, hanno il diritto in qualunque momento di ottenere la conferma dell'esistenza o meno dei medesimi dati e di conoscerne il contenuto e l'origine, verificarne l'esattezza o chiederne l'integrazione o l'aggiornamento, oppure la rettificazione (art. 7 del d.lgs. n. 196/2003). Ai sensi del medesimo articolo si ha il diritto di chiedere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, nonché di opporsi in ogni caso, per motivi legittimi, al loro trattamento. Le richieste vanno rivolte all'indirizzo fisico del Titolare o per email all'indirizzo info@dislessia.it. 
Noi sottoscritti signori (dati dei genitori/tutore),

nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel……………….

nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel……………….

nella qualità di genitori/tutore e come tale legale rappresentante del minore (dati del minore):

nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel………………..

Acconsentiamo ai sensi degli artt. 23 e 26, d. lgs 196/2003 con la nostra firma al trattamento dei dati personali, anche potenzialmente sensibili in quanto relativi alle condizioni di salute del minore evincibili dal contesto in cui sono riprese le immagini, i video e gli audio, per le finalità indicate nell'informativa ex art. 13 D.lgs. 196/2003 che precede e integrate nel testo di autorizzazione che segue, con particolare riferimento alle necessarie attività legate alla  divulgazione di notizie sull'iniziativa “Laboratorio per ragazzi con dsa” a mezzo internet e/o televisione e/o stampa.

In particolare:

1)  fermo restando che i dati del minore non potranno mai essere utilizzati in modo da lederne la dignità e/o la libertà, autorizziamo Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna, e il personale da queste incaricato ex art. D.lgs. 196/2003 nonché gli eventuali giornalisti presenti all'iniziativa “Laboratorio per ragazzi con dsa”:

a)  a fotografare, ritrarre, filmare l’immagine del minore sopra indicato per la realizzazione di campagne di comunicazione di AID nell’ambito dell'iniziativa “Campus Laboratorio per ragazzi con dsa” e ad utilizzare le relative immagini e/o audio e/o video, senza limiti di tempo e di spazio e senza alcuna opposizione, fermi restando i diritti ex art. 7 D.lgs. 196/2003, per la riproduzione su qualsiasi supporto, pubblicazione, montaggio e diffusione con qualsiasi supporto, elaborazione e riduzione del materiale raccolto, e per la comunicazione od esecuzione attraverso ogni mezzo ritenuto opportuno o necessario quali, a titolo puramente esemplificativo, TV, stampa, affissione, cinema, libri, Internet e in qualsiasi altra forma o mezzo di trasmissione, od esecuzione, esistente o di futura invenzione; 

b) a realizzare e utilizzare, anche mediante eventuale elaborazione e riduzione del materiale raccolto, senza limiti di tempo, spazio e senza opposizione, fermi restando i diritti ex art. 7 D.lgs. 196/2003, un video, strutturato con una intervista base di approfondimento supportata da immagini a copertura del loro vivere quotidiano, che potrà, in fase di montaggio essere elaborato, ridotto, integrato in tutto o in parte con altri video senza limiti di tempo e di spazio e senza alcuna opposizione,  fermi restando i diritti ex art. 7 D.lgs. 196/2003, per la riproduzione su qualsiasi supporto, informatico ed elettronico, e per la comunicazione ed esecuzione o mezzo ritenuto opportuno o necessario quali, a titolo puramente esemplificativo, TV, stampa, affissione, cinema, libri, Internet e in qualsiasi altra forma o mezzo di trasmissione, od esecuzione, esistente o di futura invenzione;

c) a fotografare, ritrarre, filmare l’immagine del minore sopra indicato  all’interno di spazi riservati e di spazi pubblici, ivi compresi i luoghi in cui si dispiega l'iniziativa “Laboratorio per ragazzi con dsa”,  senza limiti di tempo e di spazio e senza alcuna opposizione, fermi restando i diritti ex art. 7 D.lgs. 196/2003, per la registrazione, riproduzione pubblicazione e diffusione con qualsiasi supporto e per la comunicazione od esecuzione attraverso ogni mezzo ritenuto opportuno o necessario quali, a titolo puramente esemplificativo, TV, stampa, affissione, cinema, libri, Internet e in qualsiasi altra forma o mezzo di trasmissione, od esecuzione, esistente o di futura invenzione; 
2) garantiamo e dichiariamo sotto la nostra propria responsabilità, così tenendo indenne  Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna da qualsivoglia responsabilità al riguardo:

a) di essere legittimati a decidere, disporre ed autorizzare terzi, in qualunque forma o modo, all’esercizio dei diritti di cui sopra;

b) che i dati identificativi su riportati dei dichiaranti e del minore corrispondono effettivamente alla loro vera identità;

3)dichiariamo che la partecipazione alla realizzazione di immagini fotografiche, nonché di registrazioni audio e/o video di cui sopra avviene a titolo gratuito e di cedere a Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna, a titolo definitivo, fermi restando i diritti ex art. 7 D.lgs. 196/2003,  i diritti di sfruttamento delle relative immagini nonché delle registrazioni audio e/o video secondo le modalità di cui sopra, sempre a titolo gratuito, rinunciando sin d’ora a qualsiasi pretesa;

4) precisiamo che tali riprese di immagini e/o audio e/o video dovranno comunque rispettare:

-  la volontà del minore che dovrà essere sempre e comunque, libero di rifiutare la ripresa e/o di deciderne tempi e modalità.

___________, lì ………………………….

Firma per consenso ___________________  Firma per consenso ___________________ 

Da far firmare nel caso non si disponga/non sia allegata carta d’identita:
Noi sottoscritti signori (dati dei genitori/tutore), 

nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel………………..
nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel………………..

Nella qualità di genitori/tutore e come tale legale rappresentante del minore (dati del minore):

nome cognome…………………………………………….., nato a………….............., il………………,

residente in… …………........., via ………………………………………,  n°……..,  tel………………..

in quanto richiesti all’atto della dichiarazione di liberatoria connessa al trattamento dei dati personali sensibili del minore per le attività legate all'iniziativa “Campus AID” e alla divulgazione di notizie sulla stessa, di cui titolare è Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna, 
dichiariamo
sotto la propria ed esclusiva responsabilità 

1) di non avere esibito la carta di identità ovvero qualsivoglia documento di riconoscimento né del/i sottoscritto/i né del minore, per quanto ne siamo stati richiesti;

2) e garantiamo che i dati identificativi, anche concernenti il minore, sono rispettivamente conformi  all’effettiva identità del/i dichiarante/i e del minore; 

3) e garantiamo di essere legali rappresentanti del minori ed essere legittimati all’esercizio dei diritti di cui si è disposto nella citata liberatoria.

Promettiamo di tenere indenne Associazione Italiana Dislessia, con sede legale in Piazza dei Martiri ½ a Bologna per danni che siano cagionati alla stessa direttamente e/o indirettamente per effetto della non veridicità di anche una sola delle dichiarazioni su riportate, con esonero da ogni responsabilità al riguardo.

___________, lì ………………………….

Firma per consenso ___________________  Firma per consenso ___________________ 


