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                                                     E-Mail : sanpiergiuliano@gmail.com - WEB : www.sanpiergiuliano.org
                                                       Codice identificativo
                  (a cura dell’organizzazione)

    ACCOGLIENZA IN FAMIGLIA
       MODULO
	Nome: 
	     
	Cognome:
	     

	Via/Piazza:
	     
	n.:
	     

	Cap:
	     
	Località: 
	     
	Prov. : 
	  

	E-Mail : 
	     

	Recapito telefonico : 
	     
	Cellulare : 
	     

	Diocesi : 
	     

	Parrocchia : 
	     

	Associazione o movimento : 
	     


La mia famiglia è composta da (  :

	Adulti (indicare il numero) :
	   

	Figli (indicare il numero) :
	   

	( è possibile indicare anche singole persone, ma che desiderano condividere questa significativa esperienza


Numero totale di posti a disposizione (  :

	Nell’abitazione principale :   
	In altra abitazione :   

	In un’unica stanza :
	 FORMCHECKBOX 
 sì             FORMCHECKBOX 
 no
	In un’unica stanza :
	   FORMCHECKBOX 
 sì                FORMCHECKBOX 
 no

	In più stanze (indicare il numero) :
	   
	In più stanze (indicare il numero) :
	   

	( è possibile indicare anche eventuali appartamenti o spazi vuoti da mettere a disposizione dove non vive la famiglia ospitante


Ho la possibilità di accogliere una famiglia con una persona disabile :

 FORMCHECKBOX 
 sì

 FORMCHECKBOX 
 no
(verrai contattato dall’organizzazione per approfondire il grado di disabilità che potrai accogliere)
Periodo
Posso accogliere 1 famiglia (secondo il numero sopra indicato) per :

	 FORMCHECKBOX 

	Periodo 1
	Dal 28 maggio (pomeriggio) al 3 giugno (mattino)

	 FORMCHECKBOX 

	Periodo 2
	Dal 1 giugno (pomeriggio) al 3 giugno (pomeriggio)

	Sareste disponibili ad ospitare la famiglia anche per la notte del 3 giugno? :  FORMCHECKBOX 
 sì      FORMCHECKBOX 
 no

	
	Periodo 3
	Eventuale disponibilità per un periodo più ampio


La mia famiglia

	 FORMCHECKBOX 

	Desidera partecipare ai momenti del VII Incontro Mondiale
	 FORMCHECKBOX 
 sì           FORMCHECKBOX 
 no
	congresso

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 sì           FORMCHECKBOX 
 no
	Eventi con il Papa

	 FORMCHECKBOX 

	NON parteciperà ai momenti del VII Incontro Mondiale


Lingue

	Conosco le seguenti lingue :
	 FORMCHECKBOX 

	Italiano

	
	 FORMCHECKBOX 

	Inglese

	
	 FORMCHECKBOX 

	Francese

	
	 FORMCHECKBOX 

	Tedesco

	
	 FORMCHECKBOX 

	Spagnolo

	
	 FORMCHECKBOX 

	Portoghese

	
	 FORMCHECKBOX 

	Polacco

	
	 FORMCHECKBOX 

	Altra lingua (indicare quale) :

     


PRIVACY

Acconsento al trattamento dei dati personali per la finalità per cui sono stati dichiarati.

	Data :      
	Firma :      


