
Premio di Composizione 
LUIGI NONO 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________ 
 
Nato/a a  __________________________________________ il  ______________________ 
 
Residente a _________________________ prov. ________ Nazionalità________________ 
 
CAP _____________ in via____________________________________________________ 
 
Tel. ________________  fax _______________  e.mail _____________________________ 
 
 
chiede di poter partecipare al Premio Internazionale di Composizione “LUIGI NONO”  
con i seguenti brani: 
 

Titolo Organico Durata 
   

   

 
DICHIARA 

Di essere a conoscenza del regolamento del premio che accetta incondizionatamente, ed allega tutti i documenti 
richiesti (versamento quota partecipazione, copia in pdf delle composizioni in concorso e curriculum artistico 
personale). 
 
 
Data _____________________     Firma ________________________________________________ 
 

 
PRIVACY 

 
I dati personali sono trattati ai sensi dell’art. 13 del Regolamento Europeo n. 679/2016 (GDPR). 
Si prega di leggere la Privacy Policy completa sul sito dell’Associazione alla pagina: 
www.amiciperlamusica.com/privacy-policy  
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