
8 mars 2024 

8 mars 2024 

DEVENIR BENEVOLE 
au sein de l’associa6on de sauvegarde du patrimoine de la chapelle Notre Dame de Penhors 

Je suis intéressé(e) et suis prêt(e), si l’associa5on se crée, à apporter mon aide : 

NOM : ___________________________________________ PRENOM : _________________________________ 

ADRESSE : ___________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

TELEPHONE PORTABLE : ___ ___ ___ ___ ___       MAIL : ______________________________@___________________ 

• Je suis disponible : (merci de cocher les cases correspondant à votre situa4on) 
En semaine la journée  ☐       En soirée ☐      le week-end    ☐         J’ai une voiture ☐ 

• Les compétences que je peux apporter à l’associa6on et mes centres d’intérêt : (merci de cocher les cases) 
Coordina5on/organisa5on☐  Administra5on/Bureau5que ☐            Logis5que/Sou5en ☐  
Créa5on site internet/webmaster ☐ Communica5on/réseau sociaux ☐     Ges5on financière☐ 
Photo/vidéo ☐  Bricolage ☐ Cuisine ☐ Arts plas5ques ☐ Musique ☐ 
Autres ☐    (à préciser)  ________________________________________________________________________ 

Je suis informé que les données personnelles men4onnées sur ce formulaire seront conservées par les organisateurs de la 
réunion d’informa4on, ne feront l’objet d’aucune cession ni traitement informa4que sans mon consentement et seront détruites si 
l’associa4on ne se faisait pas ou si je ne souhaitais pas la rejoindre.  

Date :  ___/____/ 2024    Signature :  

 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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Coordina5on/organisa5on☐  Administra5on/Bureau5que ☐            Logis5que/Sou5en ☐  
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l’associa4on ne se faisait pas ou si je ne souhaitais pas la rejoindre finalement. Pour toute ques4on concernant contacter XXXXX 

Date :  ___/____/ 2024    Signature :  

 


