Allegato 1

PASSAGGI A NORD OVEST – SEZIONE NARRATIVA – TERRITORIO DI PAROLE

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE (giovani di età compresa tra i 16 ed i 35 anni)
da inviare via mail all’indirizzo a.radicierranti@yahoo.it entro il 21 maggio 2010
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________

consapevole che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso, è punito ai sensi del codice penale e delle norme speciali in materia (art. 76 DPR 445/2000 e art. 489 del Codice Penale) e che la Provincia del Verbano Cusio Ossola è titolata ad effettuare accertamenti riguardo alla veridicità delle dichiarazioni rese,

Nato/a a _________________________________ (Prov. o Stato estero ____________________) il ____/____/________ Residente a ______________________________________ (Prov. _____) 

Via ________________________________ n° civico  _______ c.a.p. ____________ 
Cittadinanza ______________________________ 
Telefono ____________________ e-mail __________________________________

Codice Fiscale _______________________________

CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare al progetto “TERRITORIO DI PAROLE”
DICHARA
di aver preso visione del progetto e dell’impegno che ne deriva
	Data__________________
	Firma ______________________________


Per i minorenni che partecipano al concorso è obbligatoria la seguente autorizzazione dei genitori (o di chi ne fa le veci) che sollevi da ogni responsabilità l’organizzazione del concorso in ordine alla partecipazione allo stesso.

Il/la sottoscritto/a: 
Nome ________________________________ Cognome ________________________________

Nato/a a _________________________________ (Prov. o Stato estero ____________________) il ____/____/________ Residente a ______________________________________ (Prov. _____) 

Via ________________________________ n° civico  _______ c.a.p. ____________ 

in qualità di esercente la podestà sul minore: ___________________________________
i cui dati personali sono sopra riportati, con la presente

AUTORIZZA
lo/la stesso/a a partecipare al progetto “UN TERRITORIO DI PAROLE”.
	Data____________________
	Firma ______________________________


N.B. Allegare copia fotostatica di un documento di identità.
