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All. B – Modulo di partecipazione al corso di tessitura per adulti 
Progetto “Elini Paese Museo – V, VI e VII edizione” Bando pluriennale 2025–2027 – Fondazione di Sardegna 
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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE LABORATORIO DI TESSITURA PER ADULTI 
Al Comune di Elini 
Via Pompei 27 
08040 – Elini (NU 
Mail: comunedielini@tiscali.it
PEC: protocollo@pec.elini.nu.it 

Il/La sottoscritto/a (Nome e Cognome) ...................................................................................................................... 
Nato/a a ............................................................ il ......................................................................................................... 
Residente a ............................................................. in via ............................................................................................. 
CAP ..................... Provincia .................... Telefono/Cellulare ........................................................................................ 
E-mail ...................................................................................................................... 
Codice Fiscale ......................................................................................................... 
CHIEDE
di essere ammesso/a a partecipare al Corso di Tessitura per Adulti previsto nell’ambito del progetto “Elini Paese Museo – V, VI e VII Edizione”, finanziato dalla Fondazione di Sardegna. 
DICHIARA
sotto la propria responsabilità: 
· di essere residente nel Comune di ..................................................... 
· di aver preso visione dell’avviso pubblico e di accettarne integralmente i contenuti; 
· di autorizzare il trattamento dei propri dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR), esclusivamente per le finalità connesse alla gestione delle iscrizioni al corso. 
Il presente modulo, compilato in ogni sua parte, deve essere inviato al Comune di Elini - entro la data del 14/11/2025 - secondo le seguenti modalità:
· a mano presso l’Ufficio protocollo dell’Ente,
· mediante mail all’indirizzo comunedielini@tiscali.it
· mediante PEC all’indirizzo: protocollo@pec.elini.nu.it  
Allegati: Copia del documento di identità in corso di validità; 
LUOGO E DATA 
.............................................. 
Firma leggibile 
.......................................................... 
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