Formulaire Bénévoles

GLANDASS’TRAIL
Votre identité :
Nom Prénom |
Date de jj/mm/aaaa Sexe O Homme O Dame
Naissance
Portable Téléphone
Email
Adresse Code postal

Ville

T-Shirt OS OM OL OXL OXXL
Permis QO Oui O non A 01 411 T
Etes-vous secouriste ? O Non O Volontaire Q Professionnel Diplome(s) : ..o.ovvvvnennnen..

Cochez le poste que vous aimeriez occuper :
Nous essayerons au maximum de respecter votre souhait, mais nous pourrons également vous
proposer d’intervenir sur des postes en complément.
U Equipe Technique : mise en place et gestion des lieux et des équipements avant/pendant/apres
la course
Inscriptions, remises des dossards, des T-Shirt
Accueil des coureurs, information coureurs, accompagnateurs et public
Transports coureurs, bénévoles, journalistes, médecins ou caméramans (conduite minibus,
moto ou 4X4)
Service des repas coureurs, accompagnateurs & bénévoles,
Balisage et débalisage
Ouverture et fermeture de la course
Ravitaillements
Sécurité signaleurs

ooo0d0d 00D

Signature : Date :

Document a compléter et a faire parvenir a Charléne par courriel : glandassetrail @ gmail.com
ou par courrier : Promo Sport 1345 route des 3 becs 26120 Upie




