
 
ASSOCIAZIONE VOLONTARI ITALIANI SANGUE ODV 

DOMANDA PER LA PARTECIPAZIONE AL CONCORSO AVIS 

“AVIS PREMIA IMPEGNO E VOLONTARIATO” 

 
 
 
• tramite posta elettronica: avis-guastalla@libero.it 
• brevi manu alla sede AVIS del comune di residenza 

Il/la sottoscritto/a 

All'AVIS COMUNALE GUASTALLA ODV 
Viale Allende, 4 
42016 – GUASTALLA (RE) 

COGNOME........................................................... NOME ....................................................................... 

NATO/A IL............................................................. A ........................................................….................... 

Residente a 

COMUNE.............................................................. VIA ................................................................... 

TELEFONO........................................................... E-MAIL ............................................................. 

C H I E D E 

di essere ammesso al concorso per titoli denominato “AVIS PREMIA IMPEGNO E VOLONTARIATO” relativo 
all'assegnazione di buoni tecnologici, indetto dalle AVIS Comunali di Boretto, Brescello, Gualtieri, 
Guastalla, Luzzara, Novellara, Poviglio, Reggiolo e S.Vittoria per l'anno scolastico 2022/2023. 
Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate dagli 
art. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 - n. 445, sotto la propria responsabilità dichiara quanto segue: 

• di aver conseguito il diploma di Istruzione secondaria presso l'istituto…...…............………...…........... 

nell'anno scolastico 2022/2023, ottenendo il punteggio di …………………… per il quale si allega 

certificato scolastico; 

• di svolgere o di aver svolto attività di volontariato presso ……………………………............................... 

per il quale si allega certificazione dello stesso ente/associazione; 

• di aver effettuato esame di idoneità alla donazione presso……………………………....…...................… 

per il quale si allega adeguata certificazione (se effettuata fuori provincia); 

• di aver effettuato la prima donazione di sangue o plasma, per la quale si allega adeguata certificazione 

(se effettuata fuori provincia); 

DICHIARA 

inoltre, di autorizzare il trattamento dei propri dati personali ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 

Luogo e data ............................................. Firma ........................................................ 

AVVERTENZE: 
 

• se la domanda è compilata a mano occorre scrivere in modo chiaro e leggibile; 
• la domanda deve pervenire entro e non oltre le ore 12.00 del giorno 23 settembre 2023; 
• ricordarsi di allegare tutti i certificati comprovanti i requisiti e copia documento di identità. 


