Al Responsabile della
Biblioteca Comunale di Cavernago

OGGETTO: Richiesta di svolgimento di attivita di volontariato presso la Biblioteca comunale

II/La softoscritto/a

nato/a il a e

residente a in via

C.F. = rec. tel.

e-mail (scrivere in stampatello maiuscolo)

v' condividendo le finalita culturali che la Biblioteca comunale promuove;

v’ consapevole che per attivitd di volontariato si intende quella prestata in modo
personale, spontaneo e gratuito, senza fini di lucro anche indiretto ed esclusivamente
per fini di solidarietd;

v'consapevole che, ai sensi delle leggi vigenti, I'attivita di volontariato non & retribuita in
alcun modo, nemmeno dai beneficiari della stessa;

CHIEDE

di poter prestare attivita di volontariato presso la Biblioteca comunale di Cavernago con la
seguente disponibilitd di tempo ed attitudini:

O ore / giorni settimanali

0 capacita (es. informatiche, organizzative, ecc.), eventuadli esperienze culturali, motivazioni
(es. per studio, senso civico, ecc.)

Allega alla presente fotocopia della carta d'identitd in corso di validita.

-

Il sottoscritto € informato, ai sensi dell’art.13 del D.Lgs. 196/2003, che i dati personali raccolti nel
presente modulo saranno utilizzati dal Comune di Porto Cesareo — anche con I'ausilio di mezzi
elettronici — per finalita istituzionali. La firma posta in calce costituisce consenso a tale uso ai sensi
dell'art.23 del D.Lgs. 196/2003.

- J

Tutela della privacy \

Data Firma




