
 
 
 
 
 

 
 

Iscrizione al Giorno di Volontariato 
 
 
 

Nome: 

 

 

Indirizzo: 

 

 

CAP e luogo: 

 

 

Telefono: 

 

 

Mail: 

 

 

Anno di 

nascita: 

 

 

 
 
Scelgo il progetto: 
Nome e numero del progetto 
 
__________________________________________________________________________________ 
 
 
Qualora i posti fossero esauriti scelgo la seguente alternativa: 

Nome e numero del progetto  
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 
 
Ha fatto esperienze di volontariato in precedenza?  

 
 Sì     No 

 
 
Commenti: 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 


