MODULO D/ISCRIZIONE

o
WERKSTATT

Al

Comune di Salorno
Ufficio di Segreteria
Piazza Municipio 1,
39040 Salorno (BZ)
info@comune.salorno.bz.it

Oggetto: iscrizione al concorso “Officina Giovani Salorno” - anno 2018

Ogni partecipante (in caso di gruppi, ogni componente del gruppo) € tenuto a compilare il presente modulo
e allegare la copia di un documento d'identita valido. Inoltre, in caso di gruppi, un membro del gruppo dovra
proporsi come rappresentante barrando | “apposita casella sottostante.

[/La sottoscritto/a nato/a a il
residente a provincia di ,
indirizzo CAP tel.

indirizzo e-mail

Solo in caso di gruppi: rappresentante del gruppo Sio\lo
chiede di poter partecipare al concorso di idee con la proposta allegata alla presente dal titolo:

Prego barrare tutte le seguenti caselle:

|:| Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre, sotto la propria responsabilita, che le informazioni contenute nella
presente e negli allegati sono veritiere ed accurate, come da documentazione allegata, e che nessuna
informazione rilevante e stata omessa.

|:| ll/lLa sottoscritto/a da il proprio consenso a pubblicare il progetto presentato. Il materiale del progetto
presentato rimane in possesso del Comune di Salorno.

[]11La sottoscritto/a da atto che tutti i dati di cui alla presente domanda saranno trattati nel rispetto delle
disposizioni previste dal Regolamento UE 2016/679 in materia di protezione dei dati personali, ed
acconsento all'utilizzo degli stessi.

[] 1La sottoscritto/a dichiara di avere letto le disposizioni sulla privacy e di approvarne il contenuto, reperibile
al seguente link: Normativa UE protezione dati 6792016

Luogo e data Firma del proponente
(di un genitore o del legale rappresentante se minorenne)

Allegati:

- modulo di descrizione dell'idea

- copia di documento valido di identita del proponente ai sensi Art. 35 D.P.R. 445/2000 (se il proponente &
minorenne: copia di documento valido di identita del genitore o del legale rappresentante)

E possibile inviare la propria candidatura al Comune entro il 31 ottobre 2018 ore 12.


https://www.gemeinde.salurn.bz.it/system/web/datenschutz.aspx?menuonr=219437975&sprache=3
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