
CONCORSO LETTERARIO “SCINTILLA” 

Modulo di iscrizione 

Dati del partecipante 

Nome e Cognome: _______________________________________________________________ 

Data di nascita: __________________________________________________________________ 

Indirizzo e-mail: _________________________________________________________________ 

Numero di telefono: ______________________________________________________________ 

Titolo dell’opera (racconto o poesia):________________________________________________ 

Categoria di partecipazione (barrare la voce scelta) 

☐ Racconto breve 

☐ Poesia 

 

Dichiarazione dell’autore 

Il/La sottoscritto/a dichiara, di aver preso visione del regolamento e di accettarlo in ogni sua parte. 

L’opera presentata deve essere originale e inedita, mai stata pubblicata né premiata in altri 

concorsi e accetta integralmente il regolamento del concorso “Scintilla”. 

Data ______________________________________ 

Firma ______________________________________ 

Informativa Privacy 

Ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR) e della normativa nazionale vigente in materia di 

protezione dei dati personali, si informa che i dati forniti dai partecipanti saranno trattati 

esclusivamente per finalità connesse alla gestione del concorso letterario “Scintilla”. 

Il trattamento dei dati avverrà nel rispetto dei principi di correttezza, liceità e trasparenza e sarà 

effettuato dal Comune di Cassina de’ Pecchi, titolare del trattamento. 

I dati non saranno diffusi né utilizzati per finalità diverse da quelle relative all’organizzazione del 

concorso. 

Data ______________________________________ 

Firma ______________________________________ 


