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Comune di Montone



Allegato

"BRACCIO 600" - DOMANDE DI PARTECIPAZIONE 

A. Modello di presentazione della domanda di ammissione e dichiarazione di non incompatibilità.

Il/la sottoscritto/a ____________________ nato/a a ___________________________
il ____________________ residente a _____________________ in via _________ indirizzo di posta elettronica ____________________ consapevole delle responsabilità penali previste dal DPR 445/2000 per ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi previste, chiede di partecipare al concorso “Braccio 600" bandito dal Rotary Club Fortebraccio Montone in collaborazione con il Comune di Montone e dichiara di non trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilità previste dal bando. 

In fede

Firma

Si autorizza il trattamento dei dati personali nel rispetto della vigente normativa sulla protezione dei dati personali ed, in particolare, il Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive modifiche e integrazioni.

Firma







B. Modello di presentazione della domanda di ammissione in forma associativa. Nomina del capogruppo e delega a alla gestione dei rapporti con i soggetti promotori.

I sottoscritti: 
_______________________________ nato/a a ____________________ il _________
residente a ________________________ in via _________________________ indirizzo di posta elettronica ______________________________________________ 
_______________________________ nato/a a ____________________ il _________
residente a ________________________ in via _________________________ indirizzo di posta elettronica ______________________________________________
_______________________________ nato/a a ____________________ il _________
residente a ________________________ in via _________________________ indirizzo di posta elettronica ______________________________________________
_______________________________ nato/a a ____________________ il _________
residente a ________________________ in via _________________________ indirizzo di posta elettronica ______________________________________________

NOMINANO

il/la sig./sig.rq ____________________________ nato/a a ______________________ il ________________________ residente a _____________________________ in via
____________________ indirizzo di posta elettronica ____________________ quale 
CAPOGRUPPO
delegandolo ai sensi dell'art. 2 del bando “Braccio 600" nella gestione dei rapporti con i soggetti promotori. 

In fede

Firme

Si autorizza il trattamento dei dati personali nel rispetto della vigente normativa sulla protezione dei dati personali ed, in particolare, il Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive modifiche e integrazioni.

Firma
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