[image: image1.png]



SCHEDA DI PARTECIPAZIONE

OGGETTO: 1° CONCORSO FOTOGRAFICO CRAL REGIONE PIEMONTE
DATI PERSONALI:

Cognome _________________________ Nome _______________ C.F. _____________________ 

nato/a a _________________________ Prov. _____ il __/__/_____ residente a _______________ 

Prov. ______ Via __________________________ n. ____ Cap. ________ Tel. _______________

Indirizzo mail _____________________________________________________

Compilare la parte sottostante esclusivamente nel caso di partecipanti minorenni

Io sottoscritto (padre)
______________________________________________________________________________

nato a
________________________________________________________
il
____________________________

C.F.
___________________________________________
residente in ________________________________

Via
___________________________________________
Documento n°
____________________________

e io sottoscritta (madre)
______________________________________________________________________________

nata a
__________________________________________________________
il
_____________________

C.F.
___________________________________________
residente in
____________________________

Via
___________________________________________
Documento n°
____________________________

Padre e madre del/la minore
_______________________________________ nato/a a
_____________________

Il
______________________C.F.
_______________________________________________________________

noi sottoscritti, in qualità di esercenti la responsabilità genitoriale del sunnominato minore, acconsentiamo la partecipazione al CONCORSO IN OGGETTO

Luogo e data ________________ 

Firma padre leggibile________________________

Firma madre leggibile________________________

ALTRI DATI

TESSERA CRAL: n°

	SEZIONE

(indicare se TALENTI o EMERGENTI
	TIPOLOGIA FOTO

(B/N, COLORI, ETC…)
	TITOLO

	
	
	


Si informa che, in conformità al D.lgs.196/2003 e regolamento UE 679/2016 (Tutela dei dati personali) i dati trasmessi verranno archiviati come confidenziali. Si assicura la riservatezza dei dati acquisiti i quali non saranno oggetto di comunicazione o diffusione a terzi e potranno essere utilizzati con la sola finalità di soddisfare le richieste inoltrateci e aggiornamenti sulla nostra attività.

Prendo atto dell’informativa fornitami, ai sensi e per gli effetti D. Lgs 196 del 30/06/2003 e regolamento UE 679/2016 (Tutela dei dati personali) , riguardo al trattamento dei miei dati personali  ed alle comunicazioni necessarie per l’esecuzione della presente disposizione.

Con la sottoscrizione del presente modulo accetto altresì le condizioni del regolamento del concorso.
FIRMA ......................................................................
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