
Timbro
dell’Istituto

Associazione Culturale
«Centro Studi Teatrali Tito Livio»

v. Buzzaccarini, 39 - 35124 Padova
tel/fax: +39 049 68.77.72

email: desk@centrostuditeatralititolivio.it
sito web: www.centrostuditeatralititolivio.it

Informativa sulla privacy. In base all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, che tutela la riservatezza e la protezione dei dati personali, si 
informa che il trattamento dei dati sarà effettuato con modalità cartacea/informatizzata/elettronica dall’Associazione Culturale 
«Centro Studi Teatrali Tito Livio» - titolare del trattamento - esclusivamente per l’organizzazione della Rassegna emarginata, 
nonché per la divulgazione e programmazione delle iniziative culturali della medesima Associazione.

Il trattamento sarà effettuato in modo lecito mediante incaricati appositamente designati e nell’osservanza delle misure di 
sicurezza di cui al D.Lgs. 196/2003.

I dati potranno essere comunicati solo ai soggetti che collaborano, direttamente o indirettamente, con l’Associazione Culturale 
«Centro Studi Teatrali Tito Livio» per la realizzazione delle attività culturali evidenziate. I dati non saranno diffusi senza specifico 
consenso.

Si comunica, inoltre, che in qualunque momento l’interessato potrà esercitare i diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs. 
196/2003 e, cioè, richiedere conferma dell’esistenza o meno dei dati personali, farli modificare, integrare o cancel-
lare, opporsi al trattamento, inviando una lettera all’Associazione Culturale «Centro Studi Teatrali Tito Livio» 
con sede in Padova - v. Buzzaccarini 39.

Attraverso il conferimento dei dati inseriti nel presente modulo viene espresso lo specifico consenso all’uti-
lizzo dei dati per le finalità e secondo le modalità indicate nell’informativa.
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•	Eventuali opere già realizzate:

•	Eventuali partecipazioni ad altre Rassegne Teatrali:

•	Annotazioni e proposte:

•	Autore e titolo dell’opera che sarà presentata alla Rassegna:

•	Traduzione, elaborazione, adattamento a cura di:

•	Istituto:
•	Indirizzo:
•	cap: •	Città:
•	Telefono: •	Fax:
•	Email: •	Sito web:

•	Nome del Responsabile del Gruppo Teatrale:
•	Indirizzo:
•	cap: •	Città:
•	Telefono: •	Cellulare:
•	Email:

•	Numero di notti in cui il Gruppo rimarrà a Padova:
•	Numero totale componenti del Gruppo:........ •	Accompagnatori:	 T.... F....  M.... •	Ragazzi:	 T.... F....  M....
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