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MODULO RICHIESTA DI ADESIONE

Al Consiglio Direttivo del 72° Nucleo di Volontariato e Protezione Civile
- ANC Mestrino -

Il/La sottoscritto/a______________________________________________________________________

nato/a _____________________________________________________________ (Prov _______ )

il________________ residente a _________________________________ (Prov ______ )

CAP_________________ Via _____________________________________________ n. __________

C.F. ______________________________________

In qualità di socio:Effettivo in servizio - Socio effettivo in congedo - Socio Familiare

 Socio Simpatizzante. Iscritto nella Sezione ANC di _____________________________________

(Prov._______ ), tessera ANC N°_________________ rilasciata il ______________ .

rivolge istanza al fine di essere incluso tra i nominativi degli aspiranti, ritenendo di possedere i requisiti

adeguati per svolgere servizi di volontariato e Protezione Civile sotto le insegne dell’Associazione Nazionale

Carabinieri.

Titolo di studio: ____________________________________________________________________ Patente

Cat: ____________________ n. ______________________________ scadenza _______________ rilasciata da

___________________________ Gruppo sanguigno:______________ Fattore RH ______________________

statura_________________ Taglie vestiario: giacca divisa________ pantaloni divisa ________ maglietta polo

_______ scarpe antinfortunistiche  ________ giacca a vento_______ cintura _______  guanti_________ berretto

_________ Telefono casa: _____________________ Cellulare: ___________________ Operatore

_________________ E-MAIL: ________________________________________________________________

Ai fini dei benefici del DPR 194/2001 art. 10, dichiara di esercitare la professione di

_________________________________________________________________________ presso la Ditta

__________________________________________________________________________ con sede a

________________________________________ (Prov._______) via__________________________

_________________ n._______ P.I. _________________________ C.F. ______________________________

tel. __________________ fax __________________ cell._____________________________________
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Corsi esterni eseguiti considerati utili ai fini del volontariato e di protezione civile:

__________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Lingue estere conosciute :

Inglese: elementarebuonospecialistico

Francese: elementarebuonospecialistico

Tedesco elementarebuonospecialistico

Spagnolo elementarebuonospecialistico

_________________ elementarebuonospecialistico

Presta / ha prestato servizio nel corpo / arma _____________________________________________ nel

comando di _______________________________ specialità____________________________ col grado di

___________________________________________ dal _________________ al__________________

Stato civile: ______________________________________________ figli n°____________________

Attuali/precedenti esperienze di volontariato/associazionismo nel periodo ______________________ presso

______________________________________________ con mansioni __________________________

___________________________________________________________________________________

In caso di calamità è disponibile a prestare servizio di volontariato e protezione civile  in ambito di:

Regione Veneto; Italia; estero; disponibile solo per il supporto logistico locale.

Il/La sottoscritto/a con la firma posta in calce al presente modulo dichiara espressamente e preventivamente :

- di prestare la propria attività di socio in modo personale spontaneo e gratuito,
- di possedere l’idoneità fisica per l’attività in oggetto,
- di essere disposto a sottoporsi a visita medica preventiva qualora ciò fosse richiesto dall’associazione

per gli obblighi di legge
- di aver preso visione e di condividere in tutte le sue parti lo statuto e del regolamento,
- di assumersi ogni responsabilità civile e penale per tutti i comportamenti intrapresi in contrasto con la

legge.
- aderire all’attività in essere dell’Associazione, ai suoi incontri, riunioni ed assemblee e le delibere

legalmente adottate dall’organizzazione;
- pagare la quota sociale annuale ;
- svolgere la prestazione preventivamente concordata, attenendosi in fase di impiego alle disposizioni

impartite dai responsabili;
- utilizzare sempre e comunque i dispositivi di protezione individuali;
- partecipare alle attività formative propedeutiche per l’impiego nell’organizzazione;
- di riconoscere i valori fondamento dell’Arma dei Carabinieri onorando i simboli e le tradizioni.
- di acconsentire al trattamento dei dati personali per le finalità d’istituto e alla pubblicazione di foto ed

immagini in cui è rappresentato in attività connesse ANC, su giornali e siti web,
- è consapevole che nel periodo di prova è ospite, con funzioni di sola presenza e osservazione, privo di

copertura assicurativa e pertanto non operativo.

Mestrino, ____________________

Il richiedente ________________________________________
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Informativa in materia di protezione dei dati personali

Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196

Il 72° Nucleo di Volontariato e Protezione Civile – ANC Mestrino , nella persona del Presidente del Consiglio

Direttivo, quale titolare del trattamento, informa che i dati di natura obbligatoria, forniti dall’aspirante socio

della presente istanza, saranno trattati e conservati, con liceità e correttezza, esclusivamente nell’ambito del

sodalizio, per il perseguimento delle finalità statutarie, nel rigoroso rispetto delle prescrizioni di cui all’art.11 del

codice in materia di protezione dei dati personali, approvato con decreto legge. n. 196 del 30 giugno 2003.

Preso atto di quanto sopra si autorizza il trattamento dei dati personali e la diffusione del proprio numero

telefonico e di indirizzo di posta elettronica ai soci iscritti.

Mestrino, _________________________

Il richiedente ________________________________________

Il Consiglio Direttivo riunitosi in data  _________________________________ analizzata l’istanza presentata,

da _________________________________________________, approvata l’adesione stabilisce la messa in

prova dell’aspirante volontario per un periodo di mesi  _______________________ al termine del quale, sarà

ratificato al primo incontro del comitato esecutivo l’adesione a tempo indeterminato, la proroga del periodo di

prova o la comunicazione di diniego.

Mestrino, ______________________

Il Presidente del Nucleo

__________________________________

Copia documenti da allegare alla domanda:
- certificato medico di idoneità per attività di P.C. - abilitazione o specializzazione varie conseguite
- tessera ANC; - cartellino gruppo sanguigno. (se disponibile)

- n. 3   foto tessera; - codice fiscale;
- carta d’identità; - vaccinazioni:
- patente di guida - ultimo richiamo del tetano
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