
MODULO DISPONIBILITA’ 
A RICOPRIRE I TURNI
Nome e Cognome del volontario _______________________________
Per la compilazione del modulo segnare con una X la casella interessata.
Il volontario che per un qualunque motivo fosse impedito a ricoprire il turno, deve comunicarlo appena possibile al  338/6270118 .
Giorno della settimana preferito
	LUNEDI
	MARTEDI
	MERCOLEDI
	GIOVEDI
	VENERDI
	SABATO

	
	
	
	
	
	


Orario preferito:
	8:00 - 14:00
	14:00 - 20:00

	
	


Mesi a disposizione:
	TUTTI I MESI
	SOLO I MESI DI: 
	ECCETTO I MESI DI:

	
	__________________________
__________________________
__________________________
	__________________________
__________________________
__________________________


Data 









Firma
___________________


_______________________________

