grupacion Municipal de Voluntariado SOLICITUD DE INGRESO
roteccion Civil Miguelturra

DATOS DE LA PERSONA
NOMBRE: APELLIDOS: DNI:
FECHA DE NACIMIENTO: PROFESION:

DIRECCION A EFECTOS DE NOTIFICACIONES

NOMBRE DE LA VIA:
COD. POSTAL: MUNICIPIO: PROVINCIA:

TELEFONO DE CONTACTO: CORREO ELECTRONICO:

DATOS COMPLEMENTARIOS

Permisoconducir: |[A1 [ | [A[] [B[] [ci[] |[c[] [p1[] o] |ed

Idiomas: Nivel:

Cémo nos has conocido:

¢Has sido voluntario alguna vez?:

Disponibilidad (Total, fin de semana, eventual...):

Teléfono contacto ante emergencia:

DOCUMENTACION PARA LA AGRUPACION

Fotocopia del DNI

Fotocopia del titulo de graduado escolar o superior
Fotocopia del permiso de conducir

Fotografia tamafio carnet (2 fotos)

Certificado de penales

Fotocopia de otros cursos o titulaciones

En Miguelturra, a de de

Mandar toda la informacion a proteccioncivil@ayto-miguelturra.es
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