
UMBRIA RESIDENZE ARTE _ URA
Scheda di partecipazione
Rassegna Teatro # I Edizione 2015

A. Dati della Compagnia o del singolo artista.

Nome della compagnia (ragione sociale) o nome e cognome dell'artista:

________________________________________________________________________________

Indirizzo della sede legale della compagnia o residenza dell'artista:

________________________________________________________________________________

Tel. __________________________ Fax. ____________________ Cel. _______________________

E-mail: ______________________________ SitoWeb: ____________________________________

C.F. (della compagnia o del singolo artista):

________________________________________________________________________________

P.IVA se esistente (della compagnia o del singolo artista):

________________________________________________________________________________

Rappresentante Legale (da non compilare in caso di singolo artista):

Nome: ________________________________ Cognome: _________________________________

Nato/a a: _________________________________ Provincia: (_____) il: _____________________

Residente a: _____________________________ Provincia: (_____)  via: _____________________

_______________________________________________________________________ n.: ______

Codice Fiscale: ____________________________________________________________________

P.IVA se in possesso: _______________________________________________________________

Tel. __________________________ Fax. ____________________ Cel. _______________________

E-mail: ______________________________ SitoWeb: ____________________________________



B. Referente del progetto.

Nome: ________________________________ Cognome: _________________________________

Nato/a a: _________________________________ Provincia: (_____) il: _____________________

Residente a: _____________________________ Provincia: (_____)  via: _____________________

_______________________________________________________________________ n.: ______

Codice Fiscale: _______________________________________ Tel. _________________________ 

Fax. ____________________ Cel. _______________________  E-mail: _______________________

C. Categoria dello spettacolo.

□ Teatro ragazzi e/o per l'infanzia

D. Titolo e descrizione del progetto.

Titolo: __________________________________________________________________________

Descrizione: ______________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

E. Numero dei partecipanti coinvolti nel progetto: ___________________________



F. Biografia della compagnia e breve curriculum vitae di ciascun artista 
partecipante al progetto  (indicare nome, cognome, data di nascita, residenza, 
formazione, esperienze professionali, ruolo, altro...)

allegare un file word denominato: BiografiaCurriculum(nomecompagnia)

Link del video integrale dello spettacolo proposto:

________________________________________________________________________________

G. Scheda tecnica del progetto (indicativa)

allegare un file word denominato: SchedaTecnica(nomecompagnia)

H. Dichiarazione di consenso al trattamento dei dati sensibili 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________

Nato/a a: _________________________________ Provincia: (_____) il: _____________________

Residente a: _____________________________ Provincia: (_____)  via: _____________________

____________________________ n.: ______ Codice Fiscale: ______________________________

in qualità di rappresentante legale della compagnia: ______________________________________

dichiara:
di avere ricevuto le informazioni di cui all’art. 13 del D.lgs. 196/2003 in particolare riguardo ai diritti
da me riconosciuti dalla legge ex art. 7 D.lgs. 196/2003, acconsento al trattamento dei miei dati
con le modalità e per le finalità indicate nella informativa stessa, comunque strettamente connesse
e strumentali alla gestione del rapporto contrattuale.

Luogo e Data Firma


