DOMANDA DI ADESIONE AL CORPO VOLONTARI

! I' P.A. HUMANITAS FIRENZE NORD s.m.s.
% Via del Ponte alle Mosse 93r - 50144 Firenze =

Tel 055.33.11.11 - Fax 055.36.71.04
‘f www.humanitasfinord.it ‘

ANAGRAFICA
Cognome:
Nome:
Luogo e data di nascita:
Cittadinanza:
Codice fiscale:

RESIDENZA
Via, civico e CAP:
Comune, provincia:
RECAPITI

Cellulare (1): Cellulare (2):
Telefono fisso: Email:

Chiedo di poter entrare a far parte del Corpo Volontari della Pubblica Assistenza
Humanitas Firenze Nord s.m.s. dichiarando espressamente di condividerne le finalita e
di impegnarmi a rispettare le regole sancite dallo Statuto e dai Regolamenti associativi.

Firenze, Firma

Autorizzo la Pubblica Assistenza Humanitas Firenze Nord s.m.s. al trattamento dei miei
dati personali per il perseguimento dei fini istituzionali in base all'art. 13 del decreto
legislativo 30 giugno 2003, n. 196.

Firenze, Firma
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AUTORIZZAZIONE PER | MINORI DI ANNI 18
ll/La sottoscritto/a:
Luogo e data di nascita:
Residente in:
Tipo e numero di documento:

In qualita di genitore o tutore esercitante la podesta sul minore di cui alla pagina
precedente dichiaro a tutti gli effetti di Legge di autorizzarlo/a a prestare servizio
volontario presso la Pubblica Assistenza Humanitas Firenze Nord s.m.s.

Firenze, Firma

QUOTA SOCIALE

In conformita a quanto stabilito dallo Statuto dell'Associazione (art. 14) ogni aspirante
volontario, prima di essere ammesso al Corpo Volontari, deve essere in possesso della
tessera di socio regolarmente rinnovata per I'anno in corso.

O Il richiedente dichiara di essere gia socio. Tessera n°

O Il richiedente allega la ricevuta di pagamento della quota sociale

ATTIVITA CHE VORREI SVOLGERE

[J Soccorritore ] Autista di pulmini
[ Servizi sociali ] Autista di ambulanza ordinaria
] Protezione civile ] Autista di ambulanza emergenza

] Centralinista

DOCUMENTI ALLEGATI

O Copia documento d'identita [0 Due fotografie formato tessera

O Certificato medico 0 Ricevuta di pagamento quota sociale

Avvertenza: I'Associazione non é tenuta a dare spiegazioni in caso di mancata accettazione.
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