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                        Comitato Matteo 25 ONLUS


DOMANDA DI ACCETTAZAIONE PER ATTIVITÀ SOCIALI

IN TEMPO DI VACANZA 
 (compilare direttamente se maggiorenne)

Io sottoscritto……………………………………………………………………………….,

nato a …………………………………….…….,  Il ………………………………………..,

documento n.………………………………………………………………………………, 

cellulare ………..…………………………………………………………………

Chiedo a Matteo 25 ONLUS di accogliere mio figlio/a per attività sociali (*)

 …………………………………………………………………………………………..

(*) Se maggiorenne: chiedo di essere accolto da sia accolto da Matteo 25 ONLUS) per essere inserito in un centro convenzionato con lo stesso allo scopo di prestare servizio di volontariato esente da obblighi retributivi e senza stipulazione di contratto.
per il periodo 

Dal………………………………………… Al…………………………………,

.

Matteo 25 ONLUS garantisce la copertura assicurativa da danni arrecati, mentre i centri di accoglienza assicurano per danni subiti.

Luogo e data……………………………………………

In fede

………………………………………………………………..
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