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MODULO DI ISCRIZIONE Campo di Volontariato Varese 2017
Io sottoscritto…………………………………………………………………………………………………. nato a………………………………………………………. il……………………………………………… numero cellulare (genitore o maggiorenne)…………………………………………………………. mail (genitore o maggiorenne)………………………………………………………………………… 
*autorizzo mio/a figlio/a…………………………………………………………………….. *nato/a a………………………………………………….il………………………………….. *numero cellulare (figlio/a)………………………………………………………………….   *mail (figlio/a)…………………………………………………………………………………. 
città……………………………………… indirizzo………………………………………………………… parrocchia……………………………………………………………………………………………………. 
a partecipare al campo di volontariato di Varese. 

Si chiede di indicare la disponibilità a portare una bici da utilizzare negli spostamenti: 
[ ] porto la bici [ ] NON porto la bici 
Sollevo l’Associazione da qualsiasi responsabilità per quanto riguarda danni a persone e cose. 
……………………………………………... 
(luogo e data) 

………………………………………………………..

(firma del genitore o di chi ne fa le veci o del maggiorenne) 
NOTE PER I RESPONSABILI (allergie o altro) ………………………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………………………………… …………………………………………………………………………………………………………………

*solo per ragazzi minorenni
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