Allegato B modello domanda

Al Sindaco del Comune £€AVAGLIETTO

OGGETTO: Richiesta di inserimento al volontariato e contaktuscrizione all’Albo

_|_sottoscritt (cognome e nome) nat _a ()
il e residente a (__ )invia/piazza
n. C.F. telefono cell.

e-mail (facoltativo)

CHIEDE

di essere iscritto, in qualita di operatore voloiotal servizio di volontariato del Comune di Caleiyo, rendendosi
disponibile a svolgere attivita nei seguenti séttor
(barrare le caselle relative all’area di interessen una X)

1. Ambito civile-tecnico-ambientale-prevenzione e sicezza
OAttivita di tutela, conservazione, manutenzione plarimonio comunale quali: custodia, manutenzierngulizia
aree verdi, aiuole, aree comunali destinate a vertee pubbliche destinate allo svago e allaamoae;

Ocustodia e piccole manutenzioni a edifici pubbdigézi pubblici e cimitero;

Ovigilanza, controllo urbano e dei parchi, in sinargon la polizia locale, allo scopo di tutelarettadini ed i beni
comuni;

Osorveglianza e pulizia di aree pubbliche destiafiteraccolta differenziata dei rifiuti;

Oattivita finalizzate alla protezione civile dellegmlazioni;

Osostegno attivita ambientali.

2.  Ambito di tutela e valorizzazione della cultura, dé patrimonio storico e artistico, delle attivita ricreative,
sportive e turistiche:

Oattivita di supporto ai servizi della bibliotecanconale;

Oattivita di supporto, sorveglianza e controllo dieaattivita culturali, sociali, scolastiche, spa#t ricreative,
rappresentazioni teatrali e musicali;

Oassistenza ed animazione per giovani e giovanissimi

DOattivita di supporto a uffici e servizi comunald asclusione del volontariato politico;

Osupporto e collaborazione con la polizia localeigarvizi di regolamentazione della circolaziotadale durante
cerimonie religiose e manifestazioni di carattariucale, sportivo e civile;

3. Ambito sociale:

Oassistenza ed aiuto alla persona, con particoiferenmento agli anziani, alle persone con disabibtai soggetti in
stato di fragilita sociale;

Oaccompagnamento di anziani e disabili presso ludigtiira, per esami diagnostici, ecc.;
Opromozione, prevenzione e sostegno ad attivitzabaxdi emarginazione sociale;
Oattivita di sostegno nell’apprendimento delle ditinie scolastiche;

Oattivita di insegnamento di arti, mestieri e adigato;




DICHIARA

di avere un’eta non inferiore agli anni 18.

di essere residente nel Comune di Cavaglietto

di essere residente nel Comune di

di essere in possesso della cittadinanza e dieedsanzionalita

di possedere regolare permesso di soggiorno vsiidoal

di possedere I'idoneita psico-fisica in relaziofie earatteristiche operative proprie della speaifattivita e/o servizio
scelto;

di essere in possesso del titolo di studio di
di svolgere attualmente la professione di
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di aver svolto in passato la professione di

di essere pensionato.
di essere in possesso di patente di guida categoria

di non aver riportato condanne penali, né di apeoeedimenti penali in corso, né presenza di misheeescludono,
secondo la normativa vigente, I'accesso all'impipgesso la Pubblica Amministrazione.

di essere a conoscenza che I'attivita svolta @udittere volontario e senza retribuzione.
di rendersi disponibile a svolgere le attivita giirni
di rendersi disponibile a svolgere le attivita adlsce orarie
di accettare incondizionatamente il regolamentodibeiplina le attivita di volontariato;

di riconoscere pienamente I'insindacabile facokh @omune di revocare in ogni tempo I'eventualeaiiao, senza
che cid possa dar adito a pretese od indennizorti da parte ed in favore del/la sottoscritto/a.
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DICHIARA ALTRESI

di aver preso visione del regolamento Comunald'p&lizzo dei volontari nelle strutture e nei se&ivcomunali, approvato
con Delibera di Consiglio Comunale n. 25 del 19.2624 e di accettarne il contenuto;

di essere informato che, ai sensi del D.Lgs.196823i come aggiornato e modificato dal D.lgs.1018di adeguamento
della normative italiana al regolamento euop@679/2016 GDPR in materia di protezione d¢i prsonali, i dati

personali raccolti dal Comune di Cavaglietto sacatrattati, anche con strumenti informatici, esslasmente nell’ambito

del procedimento per il quale la presente dichiarezviene resa ed autorizza altresi a tale tratdondegli stessi.

Cavaglietto, li Firma

ALLEGA: Fotocopia di documento d’identita in cordiovalidita.
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