COGNOME e NOME:

LUOGO e DATA DI NASCITA:

CODICE FISCALE:

MATRICOLA ENPALS:

CONTATTI (E-mail e cellulare):

PRINCIPALE ESPERIENZA FORMATIVA IN CAMPO ARTISTICO:

ULTIMA ESPERIENZA LAVORATIVA:

DESCRIVICI QUI DI SEGUITO LA TUA PECULIARITA:

Con la presente dichiaro di aver letto e accettato le condizioni del bando di selezione per attori CON_TESTO. Ai sensi e per gli effetti di
cui al Decreto Legislativo n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, secondo l'informativa prevista dall’art. 13
della norma stessa, in ordine al trattamento ed alla comunicazione dei dati forniti, acconsento al trattamento e la comunicazione dei
dati personali da parte di Teatro Filodrammatici per gli scopi inerenti al bando CON_TESTO

Con la presente inoltre si richiede ai partecipanti della suddetta attivita il permesso di effettuare fotografie e filmati. Tali fotografie e
filmati potranno contenere Iimmagine dei partecipanti e potranno essere pubblicate a scopo promozionale. E vietato ogni uso in
contesti che ne pregiudichino la dignita personale ed il decoro dei ripresi.

Firma



