MODULO RICHIESTA DI SVOLGIMENTO DI ATTIVITA DI VOLONTARIO

AL DIRIGENTE SCOLASTICO
IC “Lina Mandelli” di Usmate Velate

Usmate Velate,

Oqgetto: attivita di volontariato

[l/La sottoscritta/o , hata a il

Residente in via n. a

Chiede alla SV

La possibilita di svolgere attivita di volontariato presso la scuola

Nellambito del Progetto

L attivita avra luogo settimanalmente, per n.___ore nella/e giornate di

Il sottoscritto dichiara quanto segue:

e le attivita vengono svolte esclusivamente per fini di solidarieta, che il servizio prestato
e gratuito, senza carattere di prestazione lavorativa dipendente oprofessionale;

e di operare, in forma coordinata, con il personale scolastico indicato, nellambito di
programmi e progetti impostati dall’istituzione scolastica, assicurando I'adeguata
continuita dell'intervento per il periodo stabilito ed essendo disponibili alle verifiche
concordate;

e di operare nel pieno rispetto dellambiente e delle persone a favore delle quali I'attivita
viene svolta;

e di prendere visione del piano di evacuazione di Plesso, nonché delle norme che
regolano la sicurezza di Istituto;

o || rispetto delle norme sulla tutela della privacy (d.lgs 196/2003) rispetto ai dati sensibili
di cui possono venire a conoscenza nell’espletamento della loro attivita.

Il sottoscritto &€ a conoscenza che I'lstituto attivera una posizione assicurativa contro infortuni,
connesse allo svolgimento delle attivita stesse e per la responsabilita civile verso terzi.

Luogo , Data

FIRMA

*Oggetto: Acquisizione del consenso dell’interessato al trattamento dei dati personali. |l sottoscritto
offre il suo consenso al trattamento dei dati personali per I'attivita dell’Istituto IC Mandelli Usmate
Velate.

Luogo , Data

FIRMA
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