A.C.D. CAVENAGO
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# *

ASSOCIAZIONE CALCIO DILETTANTISTICA

QUESTIONARIO "DISPONIBILITA"

ATLETA CATEGORIA

Il presente questionario viene consegnato allo scopo di raccogliere la disponibilita di genitori, nonni, parenti e

simpatizzanti per aiutare la societa ACD CAVENAGO nelle sue molteplici e svariate attivita sportive e
gestionali.

Qualora vogliate offrire il vostro tempo libero e la vostra disponibilita e presenza, siete invitati a compilare il

seguente questionario ed a riconsegnarlo alla Segreteria del Centro Sportivo o ad un dirigente della societa,
oppure lo potete inviare al seguente indirizzo mail:

NOME E COGNOME GENITORE O PARENTE:

Contatto telefonico:

Contatto mail:

Sono disponibile nei seguenti orari della settimana e per le seguenti attivita :

Giorni Orari Attivita
Lunedi Per le seguenti attivita:
Servizio ristorazione durante le manifestazioni sportive SI  NO
Martedi Servizio Bar del Centro Sportivo SI  NO
Servizio manutenzione strutture del centro sportivo SI  NO
. Servizio pulizia spogliatoi periodico SI  NO
Mercoledi Servizio accompagnatori squadre (presenza agli allenamenti e partite) SI  NO
Attivita di supporto alla segreteria SI  NO
izl Attivita di supporto al magazzino SI  NO
Venerdi Attivita di supporto nella ricerca finanziamenti e sponsor SI  NO
Attivita di supporto al tesseramento soci SI  NO
Sabato
Domenica
(
ALTRO

UN RINGRAZIAMENTO DA PARTE DI TUTTA LA SOCIETA ACD CAVENAGO PER LA VOSTRA

COLLABORAZIONE E DISPONIBILITA
IL PRESIDENTE

SEDE SOCIALE C/0 Campo Comunale “Gaetano Scirea” - Via Pierre De Coubertin 4 - 20873 - Cavenago di Brianza MB)
N° Matricola FIGC 58287 - P.I. 00989210968 - C.F. 94001570152 Email acdcavenago@gmail.com
|


mailto:acdcavenago@gmail.com
mailto:acdcavenago@gmail.com

	QUESTIONARIO "DISPONIBILITÀ"
	QUESTIONARIO "DISPONIBILITÀ"
	NOME E COGNOME GENITORE O PARENTE:
	NOME E COGNOME GENITORE O PARENTE:

