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FORMULAIRE
Bénévole
FETE MEDIEVALE - 2021

Obligatoire pour chaque bénévole

NOM B PIENOM & ettt ettt e e e e e ettt e e e ettt e e e e en ettt e e e e e nneeeeeeann e
Date de naissance (Nécessaire POUr I'ASSUFANCE) © .......eeveerrieerieeaieeanieesieeaeeeesieeseeeeeseeenneeenaeenneeeeena
o =TT SRR

Télportable @ .....oovviiiiee
TEL dOMICIHIE & oovvvvieeee e

Si nécessaire, Nom et prénom de la personne a prévenir :

Télportable @ .....ovvveiiiiiie i
TEL dOMICIIE & v

O Je souhaite participer bénévolement & la Féte médiévale de Guérande
Je suis disponible (cocher vos disponibilités) :

Jeudi 3 juin Vendredi 4 juin Samedi 5 juin Dimanche 6 juin Lundi 7 juin
De 9h30 a 13h30
De 13h30 a 17h30
0e 705200 | I R
Lundi 28 juin Mardi 29 juin Autre date (merci de préciser) :
De 9h30 a 13h30
De 13h30 a 17h30
0 02200 [

En cas de force majeure et d'indisponibilité de derniére minute, prévenir le comité de pilotage dés que
possible : Emilie Nardon-Cissé - 07.86.46.57.11

O Je soussigné(e) déclare autoriser, la Ville de Guérande, a utiliser le son de ma voix ainsi que toutes les
photos prises lors de cette manifestation sur lesquelles je suis costumé(e) - méme a des fins
commerciales, en rapport avec la promotion de ladite manifestation.

L'usage de I'image porte sur tous les supports (papier, audiovisuel ou numérique) sauf indication contraire
du signataire.
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O En cas d’urgence, j'autorise les responsables de la structure désignée ci-dessus & prendre toutes les
mesures médicales nécessaires a mon bien-étre (ou du bien-étre de mon enfant s'il s’agit de l'inscription
d’'un mineur) lors des activités auxquelles je participe.
Je dégage de toute responsabilité les organisateurs pour toute faute imputable au non-respect par moi-
méme ou mon enfant mineur, des consignes données.

Signature du bénévole
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Partie a remplir par les parents, pour les mineurs agés de 14 417 ans :

Je SOUSSIGNE(E) M OUMME. ....ciiiiiie et e e s e es ,
Tuteur ou responsable [égal de :

NOM €L PrENOM ...t agé(e) de.......... ans, l'autorise &
participer au Printemps médiéval de la Ville de Guérande.

Mon (ou mes) enfant(s) sera (ont) sous ma responsabilité ou celle de M. ou Mme

Dans ce cas prévenir Iintéressé, tElEPNONE : .........ooiiiiiii s

Signature du responsable |égal
Signature du coordinateur pour les mineurs
NOM L PIENOM & et e ettt et e et e et bt e e bbbt e e be e e e nbeeeanbeeeeas
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