Partecipazione alla Giornata Nazionale della Colletta Alimentare
Sabato 24 novembre 2018

Io sottoscritto/a ...........ccvvviiiiin.. residentea..........................

M VI, n....... padre/madre di..........................
autorizzo la partecipazione come volontario/a alla Colletta Alimentare di
mio figlio/a ...................... ,dianni........

sabato 24 novembre 2018 dalle ......... alle...................

presso il supermercato..........ooiiiiiiiiiiiii e,

N vid.........ooooeeenn.n. n (Citta)...ooeeiiiii e
(ACCOMPAgNAtOre & ...ttt e, )

data: ..................

In fede

Firma



