
Domanda di Partecipazione al Premio Matteo per Progetti 

Dati Personali del Candidato 
Nome:_________________________ Cognome: ________________________________________  
Nato/a il _________ a_________________________________________________Prov_________ 
Residente in: 
Via_____________________________________________________________________n.______ 
Cap____________Comune_____________________________________________Prov_________ 
Domiciliato in: (se diverso da residenza) 
Via_____________________________________________________________________n.______ 
Cap____________Comune_____________________________________________Prov_________  
Numero di Tefono:___________________Fax:_______________Cellulare:__________________  
Indirizzo di Posta elettronica:________________________________________________________ 

Dati Relativi al Progetto 
Titolo del Progetto:__________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
Materia:_________________________________________________________________________ 
Città:___________________________________ 
Data di realizzazione del progetto o 
prototipo :_____________________________________________________________ 
Data di presunta ultimazione del progetto: ________________________________________ 
Nome del responsabile del progetto: ________________________________________ 
Persona fisica presentatrice o Studio 
professionale :____________________________________________________________________ 1

________________________________________________________________________________ 
   

Dichiaro di aver preso visione del Bando di Concorso del Premio Matteo e di accettarne il relativo 
contenuto, nonché di autorizzare il trattamento dei miei dati personali presenti nella domanda di 
partecipazione al Premio Matteo ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in materia 
di protezione dei dati personali” e del GDPR (Regolamento UE 2016/679) e di autorizzare il Rotaract 
Firenze Brunelleschi a detenere ed utilizzare i miei dati secondo le finalità ivi illustrate. 

Data_________________ 

Firma________________________________

  Si prega di indicare il nome e recapito telefonico dello Studio professionale e/o Azienda a cui afferisce il 1

progetto.


