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          Al Presidente 

                                                                                dell’ASSOCIAZIONE VOLONTARI ITALIANI 

                                                   per la  PROTEZIONE CIVILE  

                                               P.za Benedetto CROCE n° 9 

                                    82100 BENEVENTO 

 

 

 

OGGETTO: Domanda di adesione. 

 

   Il/La sottoscritto/a 

 

  Cognome                                                 

  Nome            

  Nato a                                                                 Provincia                             (      ) 

  Il    Residente a                                                                                

Provincia     (      )  Via                                                   n°      

  Telefono     C.F.__________________________     

  E-mail      GRUPPO SANGUIGNO_____________ 

 

Presa visione dello Statuto e del Regolamento, condividendo le finalità in essi contenuti, chiede di 

aderire all’Associazione Volontari Italiani per la Protezione Civile di Benevento. 

 

A tale scopo fornisce le informazioni in calce, dichiarando, ai sensi della L. 191/98 art. 3 comma 

11, sotto la propria responsabilità: 

 che il proprio nucleo familiare e composto da 

a) …………………………………… nato a ………………………..il ……………..(capofamiglia) 

b) …………………………………… nato a ………………………..il ……………..(                     ) 

c) …………………………………… nato a ………………………..il ……………..(                     ) 

d) …………………………………… nato a ………………………..il ……………..(                     ) 

e) …………………………………… nato a ………………………..il ……………..(                     ) 

 

 che non ha precedenti penali  o procedure penali in corso; 

 che è in possesso dei seguenti titoli ed attestati 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

Allega, pertanto, la seguente documentazione:  

- fotocopia del documento di riconoscimento 

- n° 1 fotografia 

- certificato di sana e robusta costituzione 

                                                                                                                       (data e firma) 

         ……………………………….. 

 

             (firma del genitore se minorenne)  

                                                                                                ………………………………………. 

Allegato: consenso al trattamento dei dati personali       

       

FOTO TESSERA  

NON INCOLLARE 


