Festival de Cordes sur Ciel
FORMULAIRE NOUVEAU BENEVOLE

Vous souhaitez rejoindre I'équipe de bénévoles du festival ? Il vous suffit de remplir le formulaire
suivant et de nous le renvoyer a acadoc@wanadoo.fr ou par voie postale. Nous vous recontacterons !

NOM : PRENOM :

ADRESSE :

TELEPHONE FIXE :

TELEPHONE PORTABLE :

DATE DE NAISSANCE :

PROFESSION / FORMATION :

VEHICULE PERSONNEL : [] oui [ Non

Sur quel(s) poste(s) souhaiteriez-vous apporter votre aide ? (Votre demande sera traitée dans la mesure du possible)

Eglise (scanner les billets, installation, contréle des Communication (diffusion avant le festival,
sacs ...) distribution de flyers, affichage...)

Transports (des artistes : aéroport, gare, |:| Technique (aide au montage et démontage des
quotidien...) scenes, logistique, signalétique...)

Navette (du festival, avant et aprés les concerts du Foyer / Buvette (installation, vente de boissons,
soir) service, préparation des assiettes...)

Billetterie (aide au guichet, standard Cantine (repas artistes et équipe du festival :
téléphonique...) installation, service, rangement...)

I:l Concerts hors de Cordes (installation, distribution programmes, scanner les billets...)

Vous souhaitez étre dans la méme équipe qu’un autre bénévole ? Merci de préciser le nom

Votre demande sera traitée dans la mesure du possible !

Avez-vous des expériences dans les métiers du spectacle ou de bénévolat sur festival ? |:| Oui |:| Non

Si oui, lesquelles ?

Association ACADOC - Maison Gaugiran 40 Grand Rue Raimond VII 81170 Cordes Sur Ciel
05 63 56 00 75 - acadoc@wanadoo.fr - www.festivalcordessurciel.com - Siret : 777 212 358 00017 - APE : 9001Z
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