Triathlon de Divonne-les Bains

Formulaire d'inscription

A RETOURNER A benevole.tridiv@gmail.com

Singletrack Evenements
6 allee de la petite reyssouze
01000 bourg en bresse

IDENTIFICATION

Nom*

Prénom*

Adresse mail*

Téléphone fixe*

Téléphone mobile*

Format international pour les numéros hors métropole.

Date de naissance*

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES

Pour organiser 'événement au mieux, nous avons besoin d'informations complémentaires (dans le
respect du RGPD)

ADRESSE*

VILLE*

CODE POSTAL*

Lieu de naissance

H/F 7%
] H
[ ] F
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Taille T-shirt*
XXS
XS

wn

XL
XXL
XXXL

HiEINI NI

Permis de conduire ?* [ oul ] NON

Les bénévoles affectés comme signaleurs sur les routes doivent étre titulaires
d'un permis de conduire valable, c'est une obligation |égale. Détenez-vous un
permis de conduire valide ?

Date permis conduire*

Date obtention du permis de conduire

N° de permis*

i ?
Secourisme ? I:‘ oul D NON Détenez-vous une formation permettant de secourir ? (PSC1, Infirmier, Pompier,

BNSSA..)

Quelle formation ?*

Précisez le brevet / formation (BNSSA, PSC1, PSE1, PSE2, Cl, pompier, médecin,
inf....)

Année d'obtention ?*

...ou année du dernier recyclage

Date dernier recyclage*

Expérience de bénévolat précédente

As-tu déja été bénévole sur un triathlon ou autre événement sportif ? Si oui

lequel, quand, quelle(s) mission(s) as-tu remplie(s) ?

*: Information obligatoire
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VOS PREFERENCES

Missions Déja fait Souhaité
MONTAGE SITE ] ]
RETRAIT DOSSARD ] ]
SIGNALEUR NATATION [l ]
SIGNALEUR VELO [] L]
SIGNALEUR CAP ] ]
RAVITO ] ]
RANGEMENT SITE ] ]

VOS DISPONIBILITES

mercredi 11 juin

[ ] Précisez heures:

jeudi 12 juin

[ ] Précisez heures:

vendredi 13 juin

[ ] Précisez heures:

samedi 14 juin

[ | Précisez heures:

dimanche 15 juin

[ ] Précisez heures:
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lundi 16 juin

[ ] Précisez heures:

AUTORISATIONS

En signant ce formulaire j'accepte les conditions d'utilisation du site Vorg.frconsultable en ligne.
(Signature d'un adulte si j'ai moins de 18 ans)

Nom, prénom

fait le

Signature
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