
 

ALLEGATO A 

(Compilare a penna, firmare e fotografare, oppure compilare in word, firmare, salvare la scansione 
in pdf e caricare nella cartellin da re inoltrare assieme agli altri allegati e documenti, con wetransfer 
alla mail contest@tambucaversilia.it)

Nome 

Cognome

Nato il 
Luogo di nascita
Nazionalità
Nome dello Studio (se profession-
ista) o nome d’arte
Indirizzo completo (con via/pi-
azza, numero civico, CAP, Città, 
Provincia)
E-mail (per tutte le comuni-
cazioni)
Cellulare 

Materiale informativo sull’artista
Sito Profili social

Se studente, compilare i seguenti campi: 
Università/Istituto/Accademia
Corso di Laurea e materia
Prof. Di riferimento
Anno di Frequenza, Triennio/Bi-
ennio

Partecipo (mettere una X in corrispondenza della propria modalità e compilare)
Come Singolo In un Gruppo 

Capogruppo: 
Membro 1:
Membro 2:
Membro 3:
Membro 4:

Dichiaro sotto la mia responsabilità che i dati da me forniti sono veritieri. Dichiaro di accettare inte-
gralmente il Bando del Contest TAMBOX, scatolone d’artista 2023.

_________________________________________ (luogo e data) 

__________________________________________ (firma leggibile dell’artista o di chi ne fa
la patria potestà se minorenne)

TambÙca 
 www.tambucaversilia.it

http://tambucaversilia.it/

