
 

 

  

in collaborazione con 
 

  
 
 

Raccolta Ricordi resistenti 
Scheda di partecipazione 

 

1) Presentazione 
Nome (gruppo/classe/associazione/famiglia* o singolo): 
 
_______________________________________________________________________________ 
 
*indicare il nome della persona referente: 
 
_______________________________________________________________________________ 
 
Recapiti: 
 
telefono:_________________________e‐mail:________________________@________________ 
 
indirizzo:_________________________________________________________________________ 
 
 
Titolo del Ricordo resistente: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Tipologia di lavoro (video/audio/fotografie/disegni…): 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Descrizione: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 

 
 



2)  Autorizzazione  al  trattamento  dei  dati  del/della 
partecipante 
 
I  dati  personali  forniti  dal/dalla  partecipante  alla  raccolta  saranno  collezionati,  utilizzati  e  trattati  in 
conformità alle disposizioni del D. Lgs. 196/2003.  
Secondo  la  normativa  indicata,  tale  trattamento  sarà,  pertanto,  improntato  a principi di  correttezza, 
liceità e trasparenza e di tutela della riservatezza e dei diritti del/della partecipante al raccolta.  
I  dati  personali  raccolti  saranno  oggetto  di  trattamento  al  fine  di  consentire  l’espletamento  della 
raccolta  e,  in  particolare,  per  l’invio  delle  comunicazioni  relative  alla  raccolta  e  del  premio 
eventualmente vinto e  l’esecuzione delle operazioni  ivi connesse, tra cui  la catalogazione nell’Archivio 
“Memorie del  ‘900”,  l’invio ad altri Enti e Archivi con  le medesime  finalità del raccolta stesso, nonché 
per adempiere agli obblighi previsti dalla legge. 
I soli nomi dei vincitori e delle vincitrici saranno resi pubblici attraverso il sito del Comune di Pegognaga 
e a mezzo stampa. 
Il  trattamento  dei  dati  personali  potrà  avvenire mediante  l'utilizzo di  strumenti manuali,  informatici, 
telematici e/o automatizzati di comunicazione, con logiche strettamente collegate alle finalità predette 
e comunque sempre nel pieno rispetto delle prescrizioni di riservatezza e di sicurezza dei dati stessi. 
Titolare del trattamento dei dati è il Comune di Pegognaga, piazza Matteotti n°1. 
 
 
Per presa visione e accettazione: 
 
Luogo e data              Firma 
 
____________________________        ________________________________ 
 
 
 



3) Autorizzazione al trattamento dei dati del/della testimone 
 
Questo  Ricordo  resistente  raccoglie  la  testimonianza  delle  persone  qui  sotto  indicate,  le  quali 
gratuitamente autorizzano 

a)  la/il partecipante all’utilizzo per la partecipazione alla raccolta e  
b)  il Comune di Pegognaga all’utilizzo per le seguenti finalità: 

archiviazione, studio, valorizzazione anche pubblica della testimonianza anche da parte dei soggetti che 
esso individuerà come idonei al trattamento con le medesime finalità previste dal raccolta stesso. 
 
Nome e Cognome: 
 
________________________________________________________________________________ 
  
Luogo e data di nascita: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
Recapito: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Luogo e data              Firma 
 
____________________________        ________________________________ 
 
 
 
Nome e Cognome: 
 
________________________________________________________________________________ 
  
Luogo e data di nascita: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
Recapito: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Luogo e data              Firma 
 
____________________________        ________________________________ 



4) Consegna del Ricordo resistente 
 
La/il  partecipante  alla  raccolta  consegna  questo  Ricordo  resistente  al  Comune  di  Pegognaga  per  le 
finalità  previste  dalla  raccolta,  dichiarando  di  aver  correttamente  informato  le/i  testimoni  riguardo 
l’utilizzo delle informazioni da loro rilasciate. 
L’autrice/autore dell’opera autorizza il Comune di Pegognaga all’uso che, a giudizio delle e degli esperti 
chiamati a valutare il lavoro prodotto e dei propri collaboratori e collaboratrici, riterrà più opportuno ai 
fini della migliore valorizzazione, sempre e comunque nei  limiti previsti dal progetto stesso, che sono 
quelli  di  conservare,  studiare  e  diffondere  testimonianze  relative  alla  dittatura  fascista,  alla  Seconda 
guerra mondiale e ai valori della Resistenza e della Liberazione del nostro Paese. 
E’ altresì consapevole che  l’opera consegnata potrà essere pubblicata e diffusa anche ad altri soggetti, 
con scopi sempre attinenti alle finalità predette. 
 
Per presa visione e accettazione: 
 
Luogo e data              Firma 
 
____________________________        ________________________________ 



5) Donazione di documenti originali 
 
Tutti  o  parte  dei  documenti  costituenti  questo  Ricordo  resistente  sono  originali  d’epoca  e  la/il 
partecipante  alla  raccolta  intende  donarli  al  Comune  di  Pegognaga,  presso  l’Archivio  “Memorie  del 
‘900”. 
La presente vale come documento di deposito e richiesta di predisposizione di un atto di donazione. 
Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani: 
 
________________________________________________________ 
             
________________________________________________________ 
 
________________________________________________________ 
 
________________________________________________________ 
 
________________________________________________________ 
 
________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Luogo e data              Firma 
 
____________________________        ________________________________ 



 
 

 
Raccolta Ricordi resistenti 

Ricevuta 
 
Il Centro culturale Livia Bottardi Milani riceve in data odierna a mezzo di 
 
Nome__________________________________________ 
 
Cognome_______________________________________ 
 
Il Ricordo resistente___________________________________________________________ 
 
 
 

□ Si ricevono in deposito i seguenti documenti originali d’epoca, per i quali sarà predisposto un atto di 

donazione: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Pegognaga, ________________________________ 
 
L’operatrice________________________________ 
 


	Nome gruppoclasseassociazionefamiglia o singolo: 
	indicare il nome della persona referente: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Titolo del Ricordo resistente: 
	Tipologia di lavoro videoaudiofotografiedisegni: 
	Descrizione 1: 
	Descrizione 2: 
	Descrizione 3: 
	Descrizione 4: 
	Descrizione 5: 
	Luogo e data: 
	Nome e Cognome: 
	Luogo e data di nascita: 
	Recapito: 
	Luogo e data_2: 
	Nome e Cognome_2: 
	Luogo e data di nascita_2: 
	Recapito_2: 
	Luogo e data_3: 
	Luogo e data_4: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 1: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 2: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 3: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 4: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 5: 
	Elenco dei documenti originali consegnati al Centro culturale Livia Bottardi Milani 6: 
	Luogo e data_5: 
	Nome: 
	Cognome: 
	Il Ricordo resistente: 
	Si ricevono in deposito i seguenti documenti originali depoca per i quali sarà predisposto un atto di: Off
	donazione 1: 
	donazione 2: 
	donazione 3: 
	donazione 4: 
	donazione 5: 
	donazione 6: 
	Pegognaga: 
	telefono: 
	indirizzo: 


