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ANGELI SENZA FRONTIERE

Modulo di iscrizione - Premio di poesia “Alessandro Fariello — Sulle ali della liberta”

6+ EDIZIONE
I1/La sottoscritto/a (nome) (cognome)
nato/a a prov. il
cittadinanza residente a prov.
in via/piazza n.° cap
e-mail codice fiscale

Telefono/Cell

Presa visione del Regolamento del Premio di poesia “Alessandro Fariello — Sulle ali della liberta” (d’ora
in avanti “Premio”) e consapevole che la partecipazione allo stesso implica la piena accettazione e il
totale rispetto di tutte le indicazioni in esso contenute, nonché del giudizio insindacabile della Giuria

CHIEDE di essere ammesso, alla partecipazione del Premio di poesia “Alessandro Fariello — Sulle ali
della liberta” nella sezione:

A. SENIOR

B. JUNIOR

GARANTISCE che I’Opera (titolo)

E originale/inedita (in conformita all’art. 4 del Regolamento del Premio) e che la sua eventuale
pubblicazione non avverra in violazione di diritti di terzi.

SI IMPEGNA espressamente in caso di partecipazione alla sez. A a non pubblicare, né rendere ’Opera
di fatto edita da terzi per tutta la durata della fase di selezione del Premio pena l’esclusione dal Premio.

SI IMPEGNA a manlevare ’Ente organizzatore del Premio, I’Associazione Angeli senza Frontiere OdV,
da ogni danno o pretesa, nessuna eccettuata, che alle stesse possano derivare dall’eventuale
pubblicazione dell’Opera, anche per quanto riguarda il titolo, o comunque dalla partecipazione al
presente Premio.

PRESTA il proprio consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi dell’art. 13 del D.L.g.s. 196/2003
ed art.13 del Regolamento UE 2016/679

PRESTA il proprio consenso alla diffusione dei propri dati per le finalita specifiche del premio
(pubblicitarie, diffusione via web, newsletter, email, radio e tv pubbliche e private, ecc...)

Luogo e data Firma




