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Richiesta effettuazione foto e video di natura amatoriale 
 

Nome e Cognome  

Contatti  

Residenza  

 

Io sottoscritto _____________________________________ assicuro che le riprese all’interno del 
Cimitero della Certosa di Bologna saranno eseguite nel rispetto delle seguenti regole, anche ai sensi 
delle norme a tutela dell’immagine della civica Amministrazione, esonerando BSC da qualsiasi 
responsabilità sul trattamento dei dati personali e precisamente: 

- Rispetto della sacralità del luogo; 

- Divieto di riprese relative ad operazioni cimiteriali; 

- Divieto di riprese riguardanti i visitatori e le cerimonie funebri. 
 

Dichiaro: 

- di assumermi ogni responsabilità in relazione ad eventuali danni che possano occorrere a cose o 
persone a seguito dell’attività. 

- Di essere a conoscenza delle norme a tutela della privacy, assumendomi ogni responsabilità in 
merito all’eventuale violazione delle medesime. In particolare sarà evitata ogni ripresa fotografica 
di foto e nomi di defunti presenti sulle lapidi. 

-  Che non farò un uso improprio delle riprese, che la loro realizzazione ed il loro utilizzo saranno 
fatti nel massimo rispetto, decoro e tutela della privacy del defunto e della Sua famiglia. Inoltre 
ogni utilizzo futuro e/o divulgazione, non ponderabile al momento della presente dichiarazione verrà 
da me comunicato e concordato con il Vostro ufficio per richiederne l’autorizzazione. Durante la 
realizzazione delle riprese non saranno impiegati modelle/i. 

- Sin d’ora che le foto ottenute, pur rimanendo di mia proprietà intellettuale, se richiesto, verranno 
cedute alla direzione di BSC a titolo gratuito perché ne faccia l’uso che ritiene opportuno al fine 
della promozione e valorizzazione del Cimitero stesso, in sede locale, nazionale e internazionale, 
purché vengano riportati riferimenti dell’autore. 
 

Informazioni sulla visita 

Cimitero Cimitero della Certosa 

Natura dell’interesse  

Data prevista per la visita  

 

Bologna, _________________________       (Firma) 
 

Allego documento di identità 
 

Bologna, _______________________ 

Si autorizza quanto richiesto. L’autorizzazione è subordinata alla permanenza delle condizioni 
dichiarate nella domanda.         

 Il responsabile 


