
	
 
Il sottoscritto (nome e cognome).......................................................................... data e 
luogo di nascita............................................................................................. 
indirizzo.......................................................................................................................... 
cap .................... città .................................................................................. provincia 
......................nazionalità......................................................................................................
............... indirizzo e-mail................................................................................. .................. 
tel ......................................................... cell..................................................................  

 

CHIEDE 

di essere ammesso/a a partecipare alla selezione pubblica per il concorso di idee per 
l’ideazione e la creazione della Visual identity della Notte Europea dei Ricercatori di 
Frascati Scienza.  

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione 
o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000  

DICHIARA 

-che la visual identity ideata per il concorso è stata realizzata appositamente per il 
concorso stesso e che non è stato copiato o riprodotto da un logo già esistente;  

-che, in caso di vittoria, concede in esclusiva a Frascati Scienza tutti i diritti 
sull’utilizzazione dello stesso, visual identity che diventa di fatto di proprietà di Frascati 
Scienza, rinunciando a tutti i diritti sul marchio realizzato;  

-di avere fornito informazioni corrette e veritiere e di accettare in ogni sua parte il 
regolamento del concorso; 

-  di cedere a Frascati Scienza tutti i diritti di utilizzazione previsti dalla vigente 
normativa in materia di diritto d’autore, compresi a titolo esemplificativo quelli di 
riproduzione con ogni mezzo, registrazione, deposito, distribuzione, pubblicazione 
anche in Internet. Detta utilizzazione potrà avvenire in qualunque circostanza e per 
qualunque finalità; � 



	
- di acconsentire a qualsiasi modifica che Frascati Scienza ritenga necessaria e 
opportuna per l’utilizzazione dei materiali relativi alla Visual Identity; � 

-di accettare i patti e le condizioni stabilite dal concorso di idee. �Dichiara altresì di 
essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D.lgs. 196/2003 e successive 
modifiche, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene 
resa. � 

Data ......................  

 

Allegati (obbligatori):  

- copia di un documento di identità valido  

Firma ......................................................................  

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART.13 DEL D.LGS. 196/2003 SUL 
TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI  

Ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003, La informiamo che Lei ha rilasciato i Suoi 
dati personali in relazione all’ iniziativa “concorso di idee per la creazione della visual 
identity di Frascati Scienza”. Le precisiamo che gli stessi saranno trattati per finalità 
connesse alla predetta iniziativa nel rispetto della normativa sopra richiamata con il 
supporto di mezzi cartacei, informatici o telematici atti a memorizzare, gestire e 
trasmettere i dati stessi e comunque mediante strumenti idonei a garantire la loro 
sicurezza e la riservatezza, in conformità a quanto stabilito dalla vigente normativa.  

Lei potrà esercitare in ogni momento i diritti di cui all’articolo 7 del D.Lgs. 196/2003, 
perciò accedere ai dati che La riguardano, ovvero potrà chiedere la correzione, 
l’aggiornamento o l’integrazione dei dati inesatti o incompleti, la cancellazione o il 
blocco per quelli trattati in violazione di legge, o ancora opporsi al loro utilizzo per 
motivi legittimi da evidenziare nella richiesta.  

 
 



	

 

 

NEL CASO DI CONCORRENTI MINORENNI COMPILARE 1 FOGLIO PER 

CIASCUN PARTECIPANTE  

Io sottoscritt ..... ................................................................................................... nat .... a 
.................................................................. il.................................................., in qualità di 
padre esercente la potestà, � Io sottoscritt.. .............................................. nat .... a 
............................................................... il.................................... in qualità di 
padre/madre esercente la potestà,  

autorizziamo 

nostro/a figlio/a (cognome nome).................................................................................  

a partecipare alla selezione pubblica per il concorso di idee per la realizzazione della 
Visual Identity del progetto Notte Europea dei Ricercatori promosso da Frascati Scienza. 
Ai sensi dell’art. 10 della Legge n. 675 del 31 dicembre 1996 e ss.mm. e del D.l.vo n. 
196 del 30/06/2003, autorizzo il trattamento dei dati personali per le finalità connesse al 
presente bando.  

Data ...................... 

�Firma genitore.......................................... Firma genitore ..........................................  

	


