
PROGETTO “IN LUDERE QUANDO IL GIOCO SI FA SPAZIO”
CONCORSO DI IDEE PER L’IDEAZIONE DEL LOGO DELLO SKATEPARK DI CERVIA

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

Il sottoscritto/a ___________________________________________________________
nato a _________________________ prov. _______ il ___________________
C.F. _______________________________ P.IVA ________________________________
residente a ___________________ prov. ____ Via _________________________ n. ___
mail __________________________________ tel _______________________________
in qualità di  (barrare la voce che interessa)

 partecipante singolo
oppure

 rappresentante legale della seguente persona giuridica:
______________________________________________________________________
con sede legale in  ________________ prov. ____ Via _____________________ n. ____,
C.F. _______________________________ P.IVA ________________________________
mail __________________________________ tel _______________________________
oppure

 partecipante associato 

CHIEDE
di  essere  ammesso  a  partecipare  al  concorso  di  idee  per  l’ideazione  del  logo  dello
Skatepark di Cervia 

E A TAL FINE DICHIARA
1) di partecipare al Concorso (barrare la voce che interessa)
 in forma singola
 in forma associata con i seguenti soggetti 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
che hanno nominato quale referente (inserire tutti i dati del referente individuato) 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
2) di aver preso visione integrale del Regolamento del Concorso e di accettarlo in ogni sua
parte.

__________________, _____________
(luogo) (data)

______________________________
(firma leggibile)

INFORMATIVA SULLA PRIVACY
Ai sensi e per gli effetti del Regolamento (UE) 2016/679 e D.lgs. 30 giugno 2003 n. 196 
“Codice in materia di protezione di dati personali”, modificato dal D.lgs. 10 agosto 2018, n. 
101, autorizzo il trattamento dei miei dati personali. 
 SI  NO 

______________________________
(firma leggibile)

Allegati:
- copia documento di identità


