
Al Sindaco 
Comune di Massa Lubrense 
Città Metropolitana di Napoli 

 
 

Al Responsabile del Servizio 3 
Ufficio Protezione Civile – Gruppo Comunale Volontari di P.C. 

 
 
 
OGGETTO: DOMANDA DI AMISSIONE AL GRUPPO COMUNALE VOLONTARI DI 

PROTEZIONE CIVILE (GCVPC) 

 

_l_ sottoscritto/a (Cognome) _________________________(Nome)______________________ 

 

CHIEDE 

Di essere ammesso al GCVPC previa istruttoria e superamento, con esito positivo, del corso di 

addestramento come definito dalle vigenti norme regionali e il periodo di prova di sei mesi. 

Consapevole della responsabilità penale per il rilascio di dichiarazioni mendaci di cui all’art. 76 del 

D.P.R. n. 445/2000 

DICHIARA 

Di essere nato/a a:__________________________________il__________________, 

di essere residente/domiciliato a:__________________________________________ 

in via ______________________________________________ n. _______________ 

Stato civile ___________________________________________________________ 

Codice fiscale ______________________________ 

Telefono fisso______________________________ 

Telefono cellulare____________________________ 

Indirizzo email________________________________________________________ 

Taglia giacca:______, Taglia pantalone:______, Taglia scarpe______, 

- Di essere cittadino/a italiano/a, 

- Di avere il godimento dei diritti civili e politici, 

- Di non aver riportato condanne penali, non aver procedimenti penali in corso e di non essere 

destinatario di misure di sicurezza o prevenzione. 

Inoltre, il sottoscritto/a 

RICONOSCE 

che l’ammissione al GCVPC non comporta rapporto di lavoro dipendente od autonomo con il 

Comune di Massa Lubrense essendo lo stesso GCVPC ente del terzo settore costituito in forma 

specifica ai sensi di quanto previsto dall’art. 4, comma 2, del D.Lvo n. 117/2017 e che il volontario 



del Gruppo svolge attività di volontariato organizzato di Protezione Civile in modo spontaneo e 

gratuito, snza fini di lucro, neanche indiretti, ai sensi dell’art. 32, comma 1, del D.Lvo n. 1/2018. 

AUTORIZZO 

Il trattamento dei dati personali, ai sensi del D. Lgs. 30/6/2003 n.196 (Codice in materia di protezione 

dei dati personali). 

 

Data___________________                             Firma__________________________________ 

 

Si  allega copia di valido documento di riconoscimento e n. 2 fototessere 

 

 

 

 


