DOMANDA 

Al direttore artistico del CeDAC Sardegna
Valeria Ciabattoni

Il/La sottoscritto/a.........................................…………................................................……........…

codice fiscale.........................................…………................................................................………

in qualità di ………………………………………………………………………………………..

CHIEDE

di essere ammesso/a alla selezione per la partecipazione all'Atelier Macbettu/ Atelier di creazione teatrale condotto da Alessandro Serra 
(Compagnia Teatropersona) 

che si svolgerà a Cagliari, presso il Teatro La Vetreria/ 
nello Spazio della Scuola di Arti Sceniche  dal 1 al 5 aprile 2014 

A tal fine, ai sensi e nei modi previsti dal D.P.R. n. 445/2000, sotto la propria responsabilità

DICHIARA


 di essere nato/a a...................................................……………………............. Prov. (.........) il (GG/MM/AAAA)..........................;

· di godere della cittadinanza ......................………............…………....................................…;

·  di essere residente a.........................………….. Prov. (…...….) via...........................……......................................…............ n. ........… C.A.P.............. Telefono.....................……………...... cell............……….………………….…... e-mail …………..…………………………………………………………………………………

Il sottoscritto dichiara inoltre di aver preso visione del Bando di Selezione e di accettare tutte le norme in esso contenute.

Alla presente domanda si allega (barrare le caselle relative alla documentazione effettivamente presentata)

· n. 1 foto formato tessera;

· n. 1 foto a figura intera;

·  fotocopia fronte retro di un documento valido di identità;

· curriculum vitae.

Il sottoscritto, ai sensi del D.Lgs 196/2003 e s. m. i.in materia di tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, autorizza il CeDAC Sardegna  al trattamento dei propri dati ai fini di comunicazione e promozione delle attività.

In fede

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

Firma……………………………………………………………………………..







(Allegata fotocopia di un documento d’identità valido)

