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RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE
PER L'UTILIZZO DELL’ IMMAGINE DI UNA PERSONA IN UN FILMATO

lo, il sottoscritto, la signora, il signor..:
Residente:
Mail:
Di seguito denominato "partecipante".
Dichiaro espressamente che la mia immagine e la mia voce siano catturate e registrate come parte della
produzione del corso online, come descritto di seguito:
e Au Son du fle Formation e I'Alliance Frangaise di Padova
e Nomi degli insegnanti responsabili: Michel Billieres e Magali Boureux
e Titolo del corso online: Formazione in fonetica del FLE per scopi didattici

v Autorizzo la diffusione in tutti i formati e con tutti i processi tecnici attuali o futuri dei video e/o delle
fotografie cosi prodotti su Internet nell'ambito del corso online Formazione in fonetica del FLE per scopi
didattici con la menzione del mio nome e della qualita.

v Autorizzo la diffusione gratuita del mio intervento per tutto il mondo e per un periodo di 10 anni dalla data
della prima diffusione del corso online, la cui prima sessione si svolgera in due parti: dal 20 al 31 luglio 2020 e
dal 17 al 27 agosto 2020. Nuove trasmissioni possono essere programmate, a discrezione dei loro autori
Michel Billieres e Magali Boureux da Au Son du fle Formation e dall'Alliance Francaise di Padova/Padova senza
il mio consenso o senza che io ne sia informato.

v Autorizzo I'utilizzo del mio contributo, integrale o per estratti, del mio nome e delle mie qualita nell'ambito
delle operazioni di comunicazione e/o promozione del corso online Formation en Phonétique du fle per scopi
didattici su tutti i supporti e per il mondo intero, da parte di Au Son du fle Formation e dell'Alliance Frangaise
di Padova/Padova e dei loro partner.

v Garantisco che il mio intervento non contiene alcuna menzione diffamatoria o contraria all'ordine pubblico
e al buon costume e non danneggia terzi che potrebbero opporsi alla diffusione del corso online.

v In cambio, gli autori del corso online e di Au Son du fle Formation e dell'Alliance Francaise di Padova si
impegnano:
e che le mie parole siano preservate;
e dinon fare alcun uso commerciale del mio intervento;
e dinon sfruttare o trasferire il mio intervento per scopi diversi da quelli definiti di seguito senza il mio
esplicito consenso;
® a garantire il rispetto del mio diritto di recesso: il mio contributo puo essere ritirato dal corso online
su mia richiesta o su richiesta dei miei beneficiari, per iscritto, almeno due mesi prima della
programmazione di una nuova trasmissione.

Fatto a in due copie originali, il ..../...../2020

1 copia da conservare a cura del partecipante, I'altra da restituire ad uno dei due indirizzi sotto indicati
con la registrazione.

Il partecipante: cognome, nome

Indirizzi: ausondufle@gmail.com afpadova@gmail.com
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