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All.2 

Scheda di partecipazione 

(stampare e compilare in ogni sua parte in stampatello)  
 

Il/la sottoscritto/a______________________, nato/a a:_________________, 

il________________, C.F.:________________________ 

 

CONCEDE LA LIBERATORIA  

Per la proiezione pubblica della propria opera da titolo______________________________ 

Nel corso della 2° edizione della Rassegna “L’Arte di Apoxiomeno” e l’utilizzo della stessa per 

fini promozionali strettamente legati alla comunicazione della medesima rassegna 

 

DICHIARA 

 

che la propria opera è ( ) non è ( ) tutelata dalla S.I.A.E (barrare l’apposite caselle)  

 

DICHIARA 

 

di aver letto e accettato il regolamento della Rassegna in ogni sua voce.  

 

DICHIARA 

 

altresì, di essere autore/autrice dell’opera presentata e di essere titolare dei diritti su di essa.  

 

AUTORIZZA 

 

La direzione della rassegna - ai sensi della Legge 196/2003 e successive modifiche 

integrazioni, al trattamento dei propri dati personali e ad utilizzare le informazioni per tutti gli 

usi connessi al Festival medesimo e alla manifestazioni ad esso collegate.  

 

Data___________________                                               Firma_________________________  

 
 

 

 

 

 

Informativa ai sensi della Legge 196/2003 (legge privacy) Titolare dei dati personali è Il Festival Nazionale “Roma Film Corto - Cinema 

Indipendente” e la sua Direzione/Organizzazione, che procede al trattamento dei dati personali esclusivamente per la partecipazione al Festival 

medesimo.  
Data______________________  Firma___________________________________________ 

 

 


