CROCE ROSSA ITALIANA
Comitato di Senigallia A.P.S.

VOLONTARIATO E VACANZE SULLA SPIAGGIA DI VELLUTO 20 16

SCHEDA DI PARTECIPAZIONE
IL/LA SOTTOSCRITT

Cognome Nome
Luogo di Nascita Data di Nascita / /
Comitato di Tel. Comitato
Fax Comitato Cellulare Volontario
Email sede Email Volontario
CHIEDE

di svolgere attivita presso il Comitato di Senigallia in occasione della iniziativa “Volontariato e vacanza
sulla spiaggia di velluto 2016".
Dichiara quanto segue:

Di possedere abilitazione trasporto infermi T.S. Si NO
Di avere esperienza di trasporto infermi Sl NO
Di possedere abilitazione primo soccorso S.A. Sl NO
Di avere esperienza di attivitd di emergenza 118 Sl NO
Di essere esecutore BLSD Sl NO
Di essere in possesso di patente CRI tipo 5 Sl NO
Di possedere abilitazione O.P.S.A. Sl NO
Giorno di arrivo / / [ Giorno di partenza / / /

| volontari ospiti avranno a disposizione un’ala della sede riservata esclusivamente a loro, con camera da
letto, bagno completo e cucina (il Comitato provvedera a fornire gli alimenti necessari alla preparazione
dei pasti). Potranno usufruire gratuitamente dei servizi di spiaggia (ombrellone e sedia a sdraio).
Dovranno anche dotarsi di divisa operativa completa, federe e lenzuola per letto, asciugamani ed effetti
personali. Per quanto possibile, gli impegni saranno concordati con gli ospiti.

Firma del Volontario

SI AUTORIZZA
IL PRESIDENTE DEL COMITATO C.R.I DI APPARTENENZA

La presente scheda dovra essere inviata al numero d  ifax 071.7910427 oppure cl.senigallia@cri.it .
Per ogni informazione contattare il numero 339.2289 030 (Simona).
Seguira conferma dell'accettazione.

Informativa ai sensi della legge 31/12/1996, n. 675 e s.m.i. - In base a quanto disposto dalla normativa vigente sulla
privacy il Comitato C.R.I. di Senigallia garantisce la massima riservatezza dei dati da Lei comunicati. Gli stessi
verranno usat iesclusivamente per le attivita operative dell'Associazione.

Firma per consenso




