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ATTESTATION BÉNÉVOLE QUEER AMANN 2025 
- RÉSISTANCE & RÉSILIENCE 
DOCUMENT À COMPLÉTER ET À RETOURNER SIGNÉ À L’ASSOCIATION PHÉNIX  
DATE DE L’ÉVÉNEMENT : LE 5 JUILLET 2025 , PLACE DE LA RÉSISTANCE 29000 QUIMPER  
 

NOM :   ███████████████████████████████████████████████ 

 
PRÉNOM / SURNOM :   ███████████████████████████████████████████████ 

 
NÉ.E LE :   █████  /  █████  /  █████.     À :   ████████████████████████████████████ 

   ███████████████████████████████████████████████ 
 

NUMÉRO DE TÉLÉPHONE :   ███████████████████████████████████████████████ 

 
E-MAIL :   ███████████████████████████████████████████████ 

 
 
██ ATTESTE RÉALISER UNE PRÉSENCE VOLONTAIRE ET BÉNÉVOLE POUR L’ASSOCIATION PHENIX LGBTQIA + 
LORS DE LA MARCHE DES FIERTÉS DE QUIMPER - QUEER AMANN - LES  04, 05 ET 06 JUILLET 2025  
 

██ J’ATTESTE QU’AUCUNE RÉMUNÉRATION NE M’A ÉTÉ OU ME SERA VERSÉE DANS LE CADRE DE CET 
ÉVÉNEMENT. 

 
██ J’AUTORISE L’ASSOCIATION PHÉNIX À ME PRENDRE EN PHOTO ET VIDÉO LE JOUR DE L’ÉVÉNEMENT ET 
À UTILISER CELLE.S-CI DANS LE CADRE DE SA COMMUNICATION ( SITE INTERNET, RÉSEAUX SOCIAUX, 
BROCHURES, AFFICHES , TEASER … ) ET CE POUR UNE DURÉE ILLIMITÉE ET SANS AUCUNE RÉMUNÉRATION 
OU TOUTE AUTRE COMPENSATION 
 

FAIT À :   ████████████████████████          LE :  ██████████████ 
 
SIGNATURE :  
 
  


