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DOMANDA DI ADESIONE AL GRUPPO COMUNALE VOLONTARI DI P.C. 

 
 
 

Il sottoscritto/la sottoscritta_______________________________________________________ 
 

Nato/a _______________________________________________   il _______________________ 
 
Residente a __________________________________ in Via _____________________________ 
 
Tel._________________________________ email ______________________________________ 
 
 
Compilando e sottoscrivendo la scheda informativa sottostante, consapevole CHE 
chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi 
speciali in materia ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 D.P.R. n. 445/2000  
 

CHIEDE  
 

Di aderire come volontario al Gruppo Comunale di Protezione Civile di questo Comune di 
prestare servizio in adempimento alle mansioni previste dal Regolamento approvato dal 
Consiglio Comunale 

 
============================================== 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

(Art. 46, D.P.R. 445/00 E ART. 12. DEL Regolamento Regione Lombardia n.ro 18 ottobre 2010 n.ro 9 ) 
 
 

T   di non aver riportato condanne penali; 
T di non essere a conoscenza di provvedimenti a mio carico iscritti nel casellario 
giudiziale ai sensi dell’art. 689 del c.c.p. 
 

================================================ 
 

DICHIARAZIONE DI DISPONIBILITA’ AL SERVIZIO 
(art. 7 del Regolamento Regione Lombardia n.ro 9 del 18 ottobre 2010 e successive modifiche) 
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T di essere disponibile a svolgere compiti operativi nell’ambito di interventi di Protezione 
Civile; 
T di fornire la propria operatività esclusivamente per il Gruppo Comunale di Protezione  
Civile di questo Comune; 
 

================================================ 
 

DICHIARAZIONE DI GRATUITA’ DEL SERVIZIO 
 (Legge quadro sul volontariato n.ro 266 del 11 agosto 1991) 

 
 

T  di non percepire in nessuna forma, economica o prestazione e servizi, alcuna 
ricompensa per i servizi assicurativi al Gruppo Comunale di Protezione Civile di questo 
Comune. 
 
 

================================================ 
 
ALLEGA 
 
T  due fotografie formato tessera; 
T  copia documento di identità; 
T  dichiarazione medica dello stato di salute e delle patologie personali; 
T copie di eventuali attestati e specializzazioni personali in campi inerenti alla protezione  
     civile. 
   
Informativa ai sensi dell’art. 10 della legge 675/1996   
I dati sopra riporta sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale 
sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo 
 
 
 
Coccaglio __________________ 
 

Il Richiedente          Il Sindaco per accettazione 
 
 
 
___________________________                                                   _________________________ 


