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Servizi Sociali di Albano Laziale 
via San Francesco, 12 

 
 
  
 

OGGETTO: modulo di adesione Progetto  
 
Il Sottoscritto/a ______________________ nato/a a _________________(___) 

 
il ____________Residente in Albano Laziale in via____________________n.____ 
 
Loc.______________ Tel.______________cell.__________________________ 
 
e- mail:________________________________ 

 
 

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL PROGETTO 

 
 
 

 
 

 
Laboratorio Teatrale comprendente:  

recitazione, dizione, mimo, danza, musica e canto 
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PER IL MINORE 
 
 

Nome:____________________Cognome:________________________________ 
  
nato/a a _________________________________(___), il _________________ 

 
Residente in Albano Laziale in via_______________________________n._______ 
 
Loc.____________________ Tel.______________cell.____________________ 
 
Frequentante ______________________________________ Classe _________ 

Istituto/Scuola 
 
 
 
DATA___________                                              _________________________ 

                                                                                      FIRMA 
 

POSTI DISPONIBILI 
    Il Progetto gestito dall’ Associazione Very Special Arts – Fondazione 
Kennedy, in collaborazione con i Servizi Sociali, è a titolo gratuito, ed  è rivolta 
ai residenti nel territorio comunale di Albano Laziale per un numero totale di 30 
ragazzi, dai 13 fino ai 18 anni. 
 

SEDE DEL PROGETTO 
Per la realizzazione delle attività del Progetto verrà messa a disposizione Villa 
del Vescovo sita in via Italia  n. 2. 
 
 

PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE 

   Le domande dovranno pervenire presso gli Uffici dell’Assessorato alle 
Politiche sito in via S. Francesco, 12 – il lunedì ed il giovedì dalle 16.00 alle 
18.00 – materdì, mercoledì e venerdì dalle 8.30 alle 11.00, fino ad 
esaurimento dei posti disponibili.  
 

 
INFORMAZIONI 

   Per ulteriori informazioni telefoniche rivolgersi agli Operatori del Servizio 
Sociale ai seguenti recapiti: 
 

 tel. 0693295248/239  
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INFORMATIVA SULL'USO DEI DATI PERSONALI E SUI DIRITTI DEL 

RICHIEDENTE 
 

Il/la sottoscritto/a acconsente che in riferimento al Decreto Legislativo 30 giugno 
2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” inseriti nel 
presente modulo, siano oggetto di trattamenti (raccolta, registrazione, 
conservazione,  elaborazione, ecc.) da parte del Settore VII Servizio III del Comune 
di Albano Laziale per l’uso strettamente necessario quale: 
a) Nella forma di “dati anonimi” siano trasmessi all’ISTAT e alla Regione Lazio; 
b) Ai coordinatori dell’Associazione per lo svolgimento delle attività  ed alla 

reperibilità  
d)  L’interessato/a prende atto di godere dei diritti di cui all’art. 13 del D. Lgv  n. 
196/03 
 

   In relazione al D.Lgv 196/03 riguardante la “Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto ai dati 
personali” i dati richiesti sono trattati esclusivamente per l’ammissione al progetto sperimentale “Io: 
Atlante. Tu: il mio mondo insieme… un reciproco sostegno” e con la massima riservatezza. 
 

 

 

Albano Laziale ___________________ 

 

FIRMA 

 
_____________________________ 

 

 

 

N.B.: Allegare alla domanda una fotocopia del documento di identità; nel caso in 
cui la domanda venga presentata da altra persona, la stessa dovrà presentare, 
unitamente alla domanda, una fotocopia del documento d’identità del firmatario. 

 
 


