


 

 

Consegnare al Pastore che lo inoltrerà alla Segreteria del C.C.E. presso: 
CURCI GIOVANNI - Via Fratelli Tortone, 16 - 10093 Collegno (TO) 

Tel.: 011-411.18.69 – Cell.: 338-24.71.881 – Mail: valdulivi@assembleedidio.org | borgarolanzo@iol.it 

IMPORTANTE: la richiesta di iscrizione dovrà pervenire entro e non oltre il 15 maggio. Il modulo dovrà essere compilato in ogni sua 
parte, firmato dall’interessato e dal pastore della chiesa di appartenenza. E’ richiesto che i partecipanti siano autosufficienti. Tutti sono 
tenuti a compilare il questionario specificando eventuali patologie in essere o necessità particolari. Per i minorenni, è necessaria la 
compilazione della dichiarazione liberatoria.  
QUESTA RICHIESTA DI ISCRIZIONE SARA’ PRESA IN ESAME SOLO SE COMPILATA IN OGNI SUA PARTE E SE ACCOMPAGNATA 
DALLA FOTOCOPIA DELLA RICEVUTA DI VERSAMENTO DELL’ANTICIPO. Il partecipante non ammesso al turno sarà informato 
preventivamente.  All’arrivo al Centro si dovranno consegnare le fotocopie di: un DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO E DELLA 
TESSERA SANITARIA .  

QUESTIONARIO (da compilare obbligatoriamente) 

Il sottoscritto _________________________________________________ nato _______________________________________ il ______________________________________ 

residente a _______________________________ C.A.P_________ via _______________________________________ n° _____ Chiesa ADI di _______________________ 

Cod. Fisc. _____________________________________  Tel. ______________________ Cell. ______________________ E-Mail ______________________________________ 

 

SONO ALLERGICO A QUESTI: 

- ALIMENTI ______________________________________________________________________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

- MEDICINALI O ALTRO _________________________________________________________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

SOFFRO DELLE SEGUENTI PATOLOGIE: _________________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

ASSUMO I SEGUENTI MEDICINALI: ______________________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

NECESSITO DELLE SEGUENTI PRECAUZIONI PARTICOLARI: _________________________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
______________________________                                         ___________________________________________________________ 
            (luogo e data)       (firma del dichiarante o se è minore 
          di chi ne esercita la patria potestà) 
 
NOTA: Il Comitato Centro Comunitario Evangelico ADI “Val d’Ulivi” si riserva la facoltà di NON  accettare la Richiesta d’Iscrizione se 
non compilata in ogni sua parte e, comunque, qualora si evinca la non idoneità dell’individuo alla vita e la partecipazione alle attività 
comunitarie e di gruppo, tipiche della permanenza al Centro. 
 
 

INIZIO E FINE DEL TURNO 
Ogni turno inizia con il pranzo del 1° GIORNO e 
termina con la colazione del mattino successivo 
all’ultimo giorno. Non sono disponibili posti letto 
prima dell’inizio del turno. 

CORREDO INDISPENSABILE 
Bibbia, quaderno e penna, innario “Inni di lode”. 
Sacco a pelo/coperta, lenzuola e federa. Con gli 
indumenti personali, un pullover, scarpe da 
ginnastica e l’occorrente per l’igiene personale. 

COME ARRIVARE AL CENTRO 
IN TRENO: raggiungere Asti e prendere il treno locale 
per Moncalvo. Da Milano (Porta Genova) si giunge 
direttamente a Moncalvo. Dalla stazione di Moncalvo 
telefonare al Centro che invierà un incaricato.  
Tel. 0141 – 918188 
IN AUTO: dalle autostrade provenienti da Piacenza – 
Genova – Torino – Aosta, uscire ad ASTI EST e proseguire 
prima per Moncalvo e poi per Castelletto Merli, fraz. 
Terfangato. Con la provinciale da Milano (Vigevanese) 
raggiungere Casale Monferrato e poi proseguire per 
Moncalvo e Castelletto Merli. 
 
 

REGOLAMENTO DA RISPETTARE: 
1. Essere membro di una chiesa delle Assemblee di Dio in Italia (ADI), o figlio di 

membri di una chiesa ADI. 
2. Rispettare la disciplina del Centro sul comportamento e l’abbigliamento, che 

debbono essere cristianamente decorosi. Rispettare i programmi e gli orari 
della giornata. Mantenere la massima pulizia del Centro, impegnandosi a 
turno nell’assolvimento dei servizi di refettorio, pulizia bagni, camere, 
cortile, sala di culto, ecc. 

3. È proibito usare radio e simili per seguire manifestazioni sportive, 
programmi politici, musicali, ecc. È consentito l’uso di cellulari soltanto nelle 
ore stabilite dal Direttore del turno. 

4. Partecipare con puntualità a tutte le attività del Centro Comunitario. 
5. I coniugi, i fidanzati e tutti i partecipanti devono mantenere un contegno 

rispettoso e cristiano. 
6. È proibito allontanarsi dal Centro senza l’autorizzazione del Direttore di 

turno. 
7. È proibito fumare e non sono ammesse persone con problemi di 

tossicodipendenza e similari. 
QUANTI NON SI ATTERRANNO AL REGOLAMENTO INTERNO SOPRAINDICATO, 
SARANNO ALLONTANATI DAL CENTRO, SEGNALATI AL PASTORE DELLA 
CHIESA DI APPARTENENZA E SE MINORENNI AI GENITORI. 


