
                    Al Sig. Sindaco 
                                                 del Comune di San Michele di Ganzaria (CT) 
 
 

OGGETTO: DICHIARAZIONE DI DISPONIBILITA' A SVOLGERE ATTIVITA’ DI   VOLONTARIATO IN  
                       QUALITA' DI "NONNA E NONNO VIGILE". 

 
Il/la sottoscritto/a  nato/a il   

a  _____residente in San Michele di Ganzaria  

Via ________________________________n. ________  Cod. Fisc.  ________________________________ 

Telefono/Cell.   eventuale indirizzo e-mail:  

 

CHIEDE 
 

DI POTER SVOLGERE L’ATTIVITA’ DI VOLONTARIATO IN QUALITA’ DI “NONNA E NONNO 
VIGILE” 

 

A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni, anche penali, nel 
caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti richiamate dagli artt.75 e 76 D.P.R.445 del 
28/12/2000: 
 
□ di essere cittadino italiano; 

 
□ di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di _______________________________________; 

□ di non aver riportato condanne penali ; 

□ dichiara di aver preso visione del Regolamento Comunale per l’istituzione del servizio 
“Nonna e Nonno vigile” approvato con deliberazione del Consiglio Comunale n. 19/2025; 

□ dichiara di essere disponibile ad espletare l’attività di volontariato nel seguente periodo: 

                  ▢ settembre / giugno (periodo scolastico) 

      ▢ giugno / settembre ( periodo estivo) 

      ▢ settembre / giugno ( attività extra scolastiche) 
 

DICHIARA ALTRESI' 
 

□ di impegnarsi a dare immediata comunicazione all’Ufficio Servizi Sociali e alla Polizia 
Locale eventuali variazioni relative ai dati sopra dichiarati; 
 

□ di essere a conoscenza della responsabilità penale in caso di dichiarazione mendace; 
 

□ di essere informato che i dati personali forniti saranno trattati esclusivamente per le 
finalità connesse allo svolgimento del procedimento e nel rispetto delle disposizioni 
vigenti in materia di protezione dei dati personali di cui al D. Lgs. n. 196/2003, come da 
informativa allegata; 

 
 
 



 
 

□ di voler ricevere tutte le comunicazioni che riguardano la presente domanda al seguente 
indirizzo: 

 
(indicare l'indirizzo completo di codice di avviamento postale e del numero di telefono/cellulare) 

 
 
 
Letto, confermato e sottoscritto. 

 
IL DICHIARANTE 

------------------------------------------------ 
 
 
 

Il dichiarante esibisce documento di identità (*)  

 

San Michele di Ganzaria, lì …....................................... 

 

 


