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DOMANDA DI ISCRIZIONE AL REGISTRO DEI VOLONTARI 

 
   Spett.le 
   COMUNE DI VARISELLA  
   Via Don Giocondo Cabodi n. 4 
   10070 Varisella (TO) 
  
Il sottoscritto ___________________________________________________________________________,  

Nato il _________________, a ________________________________________ Prov. ________________, 

Codice fiscale ________________________________________________________________________ __,  

Residente in Via / Piazza __________________________________________________________________,  

CAP ________________, Comune _______________________________ Prov. _____________________, 

Numero di telefono: fisso _______________________________, cellulare __________________________, 

E-mail ________________________________________________________________________________, 

Titolo di studio __________________________________________________________________________ 

CHIEDE 
 

Di essere iscritto nel Registro dei Volontari di questo Ente, per svolgere preferibilmente le seguenti attività 
(segnare quella interessata):   
 
�  Sorveglianza presso strutture sede di attività ricreative o culturali, allo scopo di conciliare gli orari di 

accesso con le esigenze dell’utenza; 
�  Sorveglianza all’interno ed all’esterno delle strutture scolastiche nelle fasi di entrata ed uscita degli 

studenti; 
�  Sorveglianza e supporto tecnico organizzativo per la predisposizione e la realizzazione di manifestazioni 

culturali, sportive, musicali, fieristiche e di promozione turistica organizzate dal Comune; 
�  Supporto tecnico organizzativo alle attività della biblioteca comunale; 
�  Aiuto ai cittadini e in particolare alle persone disabili al fine di facilitarne l’accesso ai servizi comunali; 
�  Gestione di aree espositive o museali; 
�  Attività di protezione civile; 
�  Conduzione mezzi comunali per esigenze in ambito scolastico, ricreativo e di tutela del territorio. 
 
Pertanto, assumendosene la piena responsabilità e consapevole delle conseguenze penali per l’eventuale 
rilascio di dichiarazioni false o mendaci (articolo 76 del DPR 445/2000 e s.m.i.), dichiara di essere in 
possesso di tutti i requisiti previsti nel Bando  
 



DICHIARA ALTRESI’ 
 

- Di conoscere il Regolamento comunale approvato con deliberazione del Consiglio Comunale n. 18 del 
27/04/2018; 

- Di essere consapevole che le attività vengono svolte esclusivamente per fini di solidarietà, sono gratuite e 
senza alcun carattere di prestazione lavorativa, dipendente o professionale; 

- Di impegnarsi a operare in stretto coordinamento con il coordinatore responsabile e a effettuare le attività 
previste nell’ambito dei programmi concordati, nel rispetto delle norme e con continuità per il periodo 
prestabilito; 

Inoltre, dichiara di conoscere il Regolamento Comunale dell’attività di Volontariato approvato con 
deliberazione del Consiglio Comunale n. 18 del 27/04/2018 e in particolare l’articolo 12 che stabilisce 
quanto segue: “L'attività del volontario non può essere retribuita in alcun modo, nemmeno dall’eventuale 
soggetto beneficiario. E’ vietata l’erogazione ai volontari di compensi in denaro che non corrispondano a 
spese dagli stessi sostenute nell’esercizio dell’attività”.  
 
 
 ALLEGA  
 Certificato medico attestante lo stato di salute  
 Fotocopia di un documento di identità  
 
 

A norma del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., acconsento l’acquisizione e il trattamento dei dati personali 
esclusivamente per le finalità connesse alla selezione, nonché per gli obblighi informativi e di trasparenza 
imposti dall’ordinamento.  
 
 

 
__________________________________                              ____________________________________  

(data)                                (firma)   


