
Progetto Città – Consensi Responsabile 27.06.2025 

 

 

 

 

 

Spettabile 

Progetto Città Cooperativa Sociale  

Via Paleocapa, 22/9 

17100  Savona (SV) 
 

Consenso al trattamento dei dati personali, dati categorie particolari di dati personali propri e del 

minore, dati relativi all’immagine propri e del minore - GDPR 2016/679 

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

 
 

genitore di (o titolare della responsabilità genitoriale) ……………..………………………………………… 

 

dichiara di aver letto e compreso le informazioni fornite a norma dell’art.13 del GDPR 2016/679 e 

consapevole, in particolare, che il trattamento riguarderà i propri  dati personali, i dati categorie 

particolari di dati personali e dati relativi all’immagine cui al comma 1 dell’art.4  del citato decreto, 

vale a dire “QUALSIASI INFORMAZIONE RIGUARDANTE UNA PERSONA FISICA 

IDENTIFICATA O IDENTIFICABILE (INTERESSATO)” 
 

PRESTA 

libero, consapevole, informato e specifico consenso al trattamento, dei dati personali e dei dati 

personali relativi al minore in questione, anche con strumenti informatici e/o telematici 

rappresentati nell’ “Oggetto del trattamento” 
 

Data…………………………………………                 Firma della madre…………………………………………..  

       Firma del padre ………….…………………….………….. 

       Firma del tutore legale …………………….………………                                                       

 

⃞ PRESTA                                            ⃞  NON PRESTA 

libero, consapevole, informato e specifico consenso al trattamento, anche con strumenti informatici 

e/o telematici, dei dati relativi all’immagine del minore per i dovuti adempimenti amministrativi e 

per tutte le altre attività connesse, compresa la comunicazione dei dati e la diffusione degli stessi  

nelle forme e nei modi indicati nell’informativa. Esprime inoltre il proprio consenso al trattamento 

della propria   immagine, a titolo gratuito, anche visto quanto previsto dagli artt. 10 e 320 cod .civile  

e degli articoli  96 e 97 della legge n.633/1941 (diritto di autore) ed esclusivamente per gli scopi 

rappresentati nelle FINALITA’ DEL TRATTAMENTO di cui all’informativa citata. 

   

Data…………………………………………                 Firma della madre…………………………………………..  

       Firma del padre ………….…………………….………….. 

       Firma del tutore legale …………………….………………                                                       

⃞ PRESTA                                            ⃞  NON PRESTA 

libero, consapevole, informato e specifico consenso all’inserimento del proprio contatto telefonico 

all’interno dei “gruppi WhatsApp/broadcast della Biblioteca” creati per comunicazioni inerenti  le 

attività. 

Data…………………………………………                 Firma della madre…………………………………………..  

       Firma del padre ………….…………………….………….. 

       Firma del tutore legale …………………….………………                                               


