
Centro Servizi Volontariato di Pavia e provincia – Via Bernardo da Pavia 4 – 27100 Pavia 
0382.526328    366.6449019  volontariato@csvpavia.it 

www.csvpavia.it UIDU: CENTRO SERVIZI VOLONTARIATO DI PAVIA E PROVINCIA 

 

Data: __/__/___ 

 

NOME ASSOCIAZIONE: _____________________________________________________________________ 

 

SEDE: __________________________________________________________________________________ 

 

DI COSA CI OCCUPIAMO: 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

  

Cerchiamo ___________  volontari  per le seguenti attività:  

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

 

QUANDO 

DA: ____________________________  A: _________________________________ 

 

Nei seguenti possibili orari: _________________________________________________________________ 

 

 

REQUISITI NECESSARI PER I VOLONTARI: 

□ Maggiore età 

□ Patente B 

□ Autonomia nel raggiungere la sede 

 

□ Livello di istruzione:_________________________________________________________________ 

 

□ Competenze specifiche:______________________________________________________________ 

 

□ Garantire la disponibilità per _________________________________________________________ 

 

□ Altro:____________________________________________________________________________ 

 

 

Se sei interessat* CONTATTACI 

Referente:_______________________________ 

N. tel: ___________________________________ Negli orari: _________________________________ 

Mail: ___________________________________________________________________________________ 

Facebook: _______________________________________________________________________________ 

UIDU:___________________________________________________________________________________ 

Sito: ___________________________________________________________________________________ 
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