
 
 

SCHEDA DI PARTECIPAZIONE 

 

 

COGNOME…………………………………………………………NOME……………………………………………………………………  

 

NATO A ……………………………………………………………IL………………………………………………………………………… 

 

PROFESSIONE………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

INDIRIZZO PERSONALE: 

 

VIA …………………………………………………………………………………………………………………..N………………………… 

 

C.A.P. ………….. CITTA’………….………………………………………………………….……………………PROV……………….. 

 

TELEFONO FISSO …………………………………………………………… CELL………………………..…………………………….. 

 

 

COME HAI CONOSCIUTO LA NOSTRA ASSOCIAZIONE: 

 

1111 ELENCO TELEFONICO   1111 PUBBLICITA’ 

 

1111 INTERNET     1111 CONOSCENTI 

 

CHI SEI? 

 

1111 FIGLIO  1111 GENITORE 1111 NONNO 

 

1111 FIDANZATO  1111 PROSSIMO AL MATRIMONIO 

 

1111 ALTRO……………………………………………………………………………………………………….……………………….. 

 

 

INTENDI DIVENTARE OPERATORE VOLONTARIO DI C.A.M. TELEFONO AZZURRO? 

 

  

1111 SI 1111 NO  1111 NON HO ANCORA DECISO 

 

ATTUALMENTE TI DEDICHI AL VOLONTARIATO? 

 

1111 SI 1111 NO  1111 SE SI, QUALE………………………………………….…………………………. 

 

MOTIVAZIONI CHE TI HANNO PORTATO ALLA FREQUENZA DI QUESTO CORSO: 

 

……………………………..…………………………………………………….………………………………………………..……………… 

 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………. 

 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

          FIRMA 

 

 

 

Salerno,  

 

 


