
Fac simile inserire carta intestata associazione 

Area Politiche Sociali 

Comune di Castiglione del Lago 

PEC: comune.castiglione-del-lago@postacert.umbria.it 

 

Tabella riassuntiva interventi svolti 

Mesi di :______________________________ 

 

Data Tipologia 
intervento: 
Trasporto 
sociale/intervento 
di prossimità 

Firma Volontario Firma beneficiario Note 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

 

L’Assistente Sociale dell’Ufficio della Cittadinanza (per presa visione) 

 

 

Il/La presidente dell’Associazione 

 

______________________________________________________________________________________ 
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