Modulo di partecipazione – scheda da inserire nella busta piccola 
Concorso letterario “Silvano Belloni - 10^^ Edizione”
indetto dal Comune di Villanova di Camposampiero

GENERALITA’ DEL CONCORRENTE
Nome: _________________________________________________________________________

Cognome: ______________________________________________________________________

Data di nascita: __________________________________________________________________

Residenza (via, piazza, …): ________________________________________________________

Comune: ______________________________________ CAP: ___________________________

Telefono fisso: _____________________ Cellulare: _________________________________

Email: ________________________________________________________________________

nickname ____________________________________

Titolo dell’opera in concorso: ______________________________________________________

Si dichiara che:

-  l’opera presentata è frutto dell’ingegno esclusivamente del sottoscritto autore sopra indicato;

- l’opera è inedita: l'elaborato non  è stato pubblicato a stampa da un editore, né è stato pubblicizzato sui sociali media pubblici;
- non è stata premiata in altri concorsi;
- l’autore sopra indicato non ha ceduto in via esclusiva ad altri soggetti i diritti patrimoniali d’autore relativi all’opera presentata, compresi quelli di pubblicazione e diffusione della medesima;
- accetto integralmente tutte le norme e le disposizioni contenute nel Regolamento del concorso, di cui si dichiara di aver preso visione, senza alcuna condizione o riserva;

-  acconsento alla pubblicazione a titolo gratuito e permanente dell’opera da parte del Comune di Villanova di Camposampiero, senza nulla a pretendere a titolo di diritto d’autore, pur rimanendo proprietario dell’opera;

Informativa per la tutela della privacy Regolamento (UE) 2016/679  - I dati personali acquisiti saranno oggetto di trattamenti informatici o manuali esclusivamente inerenti agli scopi istituzionali. Il trattamento verrà effettuato in modo da garantire la riservatezza e la sicurezza. 

Prendo atto dell’informativa fornita nel bando di concorso e acconsento al trattamento dei dati forniti nei termini indicati.

Data ___________________




  Firma  

                                                                                        _______________

Solo per i partecipanti di età minore)
DATI DEL GENITORE:

Nome: ______________________________ Cognome: _______________________

Luogo e data di nascita: _______________________________

Residenza (via, piazza, …): ________________________________________________

Comune: ______________________________________ CAP: ___________________________

tel./cell. ________________ E-mail __________________

Data ___________________ ___

     Firma del genitore o esercente la patria potestà 
