ALLEGATO 1b – Domanda di partecipazione per Minori di 18 anni
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Alla c.a. Ufficio Relazioni Esterne ASI
e della Dr.ssa Germana Galoforo
asi@asi.postacert.it

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
Concorso di idee per la realizzazione della Prima Mascotte ASI
(Per la compilazione utilizzare esclusivamente stampatello maiuscolo)
Genitori/tutori/affidatari del partecipante minorenne
(N.B.: Per partecipanti minorenni, la domanda dovrà essere compilata e firmata dai genitori/tutori/affidatario)[footnoteRef:1] [1:  IN CASO DI FIRMA DI UN SOLO GENITORE: In caso di firma di un solo genitore, ci si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, e si dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.
] 


Cognome e Nome ________________________________________________________________
Nato/a a _____________________________________ il _________________________________
Residente in _____________________________________________________________________
Città_______________________________________________Provincia____________Cap______
Cittadinanza______________________________ Cellulare________________________________
e-mail___________________________________________________________________________
e
Cognome e Nome ________________________________________________________________
Nato/a a _____________________________________ il _________________________________
Residente in _____________________________________________________________________
Città_____________________________________________Provincia____________Cap________
Cittadinanza______________________________ Cellulare________________________________
e-mail___________________________________________________________________________

In qualità di genitore/i esercente/i la potestà genitoriale di:
Cognome e Nome _________________________________________________________________
Nato/a a _____________________________________ il _________________________________ 

CHIEDONO 
di far partecipare il/la proprio/a figlio/a al Concorso di idee 
per la realizzazione della Prima Mascotte ASI.

A tal fine i Sottoscritti 
DICHIARANO
□ di accettare incondizionatamente il presente regolamento, con particolare riferimento all’Art. 8 - Cessione dei diritti.
□ 	di assumersi ogni responsabilità in merito all’originalità delle proposte creative del/la proprio/a figlio/a e di trasmettere solamente opere inedite, mai pubblicate su siti internet o social network, e libere da qualsivoglia riferimento a visioni politiche, di natura religiosa o discriminatoria. Non è consentito infrangere o violare i diritti di proprietà intellettuale di soggetti terzi, inclusi diritti d’autore, disegni e modelli, marchi e brevetti.
□ di essere consapevoli che, in caso di mancanza di proposte ritenute adeguate o valide dalla Commissione di valutazione o dai vertici ASI, non ricorre alcun obbligo per ASI di dar seguito al presente Concorso.
i Sottoscritti
inviano in allegato alla presente domanda
□	L’Allegato 2 del Regolamento (ELABORATO GRAFICO_ALL 2), debitamente compilato, firmato e consistente in:
· [bookmark: _Hlk193447187]un elaborato grafico (.JPG, .PDF) di dimensione massima 20Mb, con risoluzione a 300dpi, che comprenda almeno due immagini della Mascotte illustrata da una prospettiva frontale e laterale, a figura intera (non solo primo piano, non mezzobusto; è facoltativa la presentazione di una prospettiva posteriore) e a colori; 
· una breve descrizione della proposta presentata (massimo 500 caratteri, spazi inclusi), con la motivazione della coerenza con i valori e l’immaginario di ASI;
· una proposta (facoltativa) per il nome della Mascotte (N.B.: in caso di vittoria, non necessariamente il nome proposto sarà riferito al progetto grafico cui è abbinato e viceversa).
I Sottoscritti 
DICHIARANO INOLTRE
Che il/la figlio/a è il/la proprietario/a esclusivo/a dell’opera inviata ed 
ESPRIMONO
la propria volontà aperta, piena, permanente, irrevocabile, incondizionata di cedere in via esclusiva e gratuita all’Agenzia Spaziale Italiana tutti i diritti relativi all’opera inviata, nella fattispecie: utilizzazione economica, riproduzione, registrazione, deposito e pubblicazione, senza limiti di spazio e di tempo, con ogni mezzo di riproduzione, anche oggi non noto, per le proprie finalità, senza che l’autore o gli autori possano avanzare in futuro alcun genere di pretesa, come da art. 8 del Regolamento.  

SI IMPEGNANO infine a

□ Compilare a nome e per conto del/la figlio/a in ogni sua parte il Form disponibile al link https://forms.office.com/e/Te013BfvzN per concludere l’iter di iscrizione al Concorso.


In fede, 

_______________________________ 			________________________________
Luogo e data							Firma del genitore/tutore*



_______________________________ 			________________________________
Luogo e data							Firma del genitore/tutore*





N.B: IN CASO DI FIRMA DI UN SOLO GENITORE: In caso di firma di un solo genitore, ci si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, e si dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Luogo e data_____________________	                                ____________________________									Firma (del genitore/tutore)*


*Modulo da sottoscrivere con firma digitale del genitore/tutore oppure con firma autografa accompagnata da scansione del documento di riconoscimento valido del sottoscrittore da allegare alla presente Domanda di Partecipazione


CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

[bookmark: _GoBack]Il/la Sottoscritto/a 
DICHIARA
□ di aver preso visione delle Informazioni ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 (GDPR), come da Art. 9 - Trattamento dei dati personali del presente Bando
□ 	di autorizzare il trattamento dei dati personali del proprio figlio ai fini della divulgazione e dell’utilizzazione delle proprie opere, conformemente alla normativa vigente sulla privacy

In fede, 

_______________________________ 			________________________________
Luogo e data							Firma del genitore/tutore*



_______________________________ 			________________________________
Luogo e data							Firma del genitore/tutore*



N.B: IN CASO DI FIRMA DI UN SOLO GENITORE: In caso di firma di un solo genitore, ci si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, e si dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Luogo e data_____________________	                                ____________________________									Firma (del genitore/tutore)*



*Modulo da sottoscrivere con firma digitale del genitore/tutore oppure con firma autografa accompagnata da scansione del documento di riconoscimento valido del sottoscrittore da allegare alla presente Domanda di Partecipazione
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