
 
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE  

 “TU  SOLO PUOI FARLO  MA NON DA SOLO”  
 
 
Il/La  sottoscritto/a : nome   _____________________ cognome_____________________ 

essere nato/a__________________________ Prov_______ il_______________ di essere 

residente a.:__________________________ in via :______________________________ 

n°:_________ tel.:_______________________ cellulare __________________________ 

indirizzo mail_____________________________________________________   

 (compilare solo gli spazi interessati)   

  di essere in possesso del seguente titolo di studio_____________________________ 

______________________________________________________conseguito presso 

_____________________________________________________ in data____________ 

     di essere iscritto alla Scuola Media Superiore  ______________________ anno _____ 

     di essere iscritto presso l’Università_________________________________________ 

Corso di Laurea______________________________________________ anno________ 

 occupato in attività lavorativa presso________________________________________ 

 in attesa d’occupazione  

già volontario presso____________________________________________________  

dal_________________ al_______________ dove mi sono occupato di____________ 

 
venuto a conoscenza del Centro di Solidarietà La Casa sulla Roccia 
 

 tramite internet 
 

 conoscenti/ familiari 
 

 attraverso attività dell’Associazione organizzate sul territorio 
 

 attraverso la scuola/l’Università 
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interessato a vivere un’esperienza di volontariato presso La Casa sulla Roccia 

perché__________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

se preferisci dire qualcosa all’Associazione______________________________________ 

 
CHIEDE 

 
di essere ammesso/a alle selezioni per l’ammissione al  Corso di Formazione per Volontari 
indetto dal Centro di Solidarietà “La Casa sulla Roccia” di Avellino. 
 

A tal fine, ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46 e 47 del 
D.P.R. 445/2000, e consapevole delle conseguenze derivanti da dichiarazioni mendaci ai 
sensi dell’articolo 76 del predetto D.P.R., sotto la propria responsabilità 

  
                                         
Autorizzo la trattazione dei dati personali ai sensi del decreto legislativo 30 giugno 2003, n 
196. 
 
 
 
 
Data_________             Firma_________________________ 
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