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Nome:                    _______________________  

Cognome:         _______________________  

Numero tessera:    _______________________ 

Telefono:         _______________________ 
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Io ____________________ autorizzo mio figlio a partecipare al laboratorio “Io, autore di un 

libro”, che si terrà nei locali della biblioteca comunale di Selargius, e che lo vedrà impegnato 

nella creazione digitale di un libro. Autorizzo l’utilizzo dei dati personali in base alla 

normativa vigente per finalità strettamente inerenti al progetto. 
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Data di iscrizione:            Firma: 


