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Liberatoria per la pubblicazione di articoli sulla Rivista Silvae.it. 
 
Il/la sottoscritto/a Nome ________________________________Cognome   _______________________________ 

nato/a a _________________________________ il________________________ C.F. _________________________ 

residente in__________________ via ________________________________________________ n. _____________ 

tel/cell. (eventuale) __________________________________________ e-mail______________________________ 

domiciliato in__________________ via _____________________________n. ___________ C.A.P ______________ 

-se militare, Grado___________________ dipendente dal Reparto_______________________________________ 

in__________________ via _____________________________n. ___________ C.A.P ________________________ 

-se non militare, titolo accademico e incarico_________________________________________________________ 

presso__________________ in ______________ via __________________n. ___________ C.A.P ______________ 

Autore/Autrice dell’articolo inviato a sua firma dal titolo: ____________________________________________ 

- autorizza la sua eventuale pubblicazione a titolo gratuito nella Rivista Silvae.it; 

- riconosce alla Rivista tutti i diritti alla pubblicazione; 

- consente l’esame valutativo dello scritto a cura del Direttore Responsabile, di referees anonimi e del 

Comitato Scientifico, rendendosi disponibile a modificarne il contenuto secondo le loro indicazioni; 

- si impegna a non effettuarne o consentirne la traduzione, la divulgazione e la riproduzione, in 

qualsiasi forma, in altro contesto, anche internazionale, prima che siano trascorsi almeno dodici mesi 

dalla pubblicazione su Silvae.it; 

- rappresenta che il contributo non pregiudica i diritti di terzi impegnandosi a indicare con esattezza le 

fonti originali di ogni citazione riportata; 

- conferma la veridicità dei dati forniti nonché l’originalità e il carattere inedito dei contenuti per i quali 

si assume ogni responsabilità, manlevando il Direttore responsabile da qualsiasi eventuale danno, 

spesa, contestazione, rivendicazione, azione e/o richiesta di terzi per l’eventuale violazione di diritti 

di pubblicazione e/o riproduzione di materiale protetto da copyright, cosciente delle sanzioni penali 

applicabili in caso di dichiarazioni mendaci; 

- è consapevole che il contenuto dell’articolo grava esclusivamente sull’Autore e che la Rivista, qualora 

fosse destinataria di azioni giudiziali in merito alle affermazioni dell’Autore stesso o alle modalità di 

utilizzo dei contenuti, sarà esonerata da ogni implicazione; 

- acconsente al trattamento dei propri dati personali (GDPR, Codice della Privacy come modificato dal 

D. Lgs. 101/2018 e L. 205/2021.) 

               Luogo e data        Firma dell’Autore 

 ___________________________      ___________________________ 

Il presente modulo deve essere sottoscritto e inviato a silvae@carabinieri.it  
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