
Nom  ...............................................................................................................   Prénom  ......................................................................................................

Structure de rattachement ..........................................................................................................................................................................................

DOSSIER INDIVIDUEL DU BÉNÉVOLE
Bonjour et bienvenue !
Nous sommes heureux de vous accueillir au sein de la Croix-Rouge française ! 
Afin de mieux vous connaître et de vous permettre de rejoindre notre communauté d'acteurs, nous vous 
invitons à remplir ce dossier et à nous le retourner. Nous vous remercions de votre engagement.
À bientôt sur le terrain !

CONTENU DE VOTRE DOSSIER :
  Page 2 : Fiche de présentation individuelle - Pour vous connaître

 Page 3 : Fiche de présentation individuelle - Vos compétences pour agir avec nous 

 Page 4 : Mention relative à la protection des données personnelles

Documents à joindre à votre dossier :

Charte du bénévolat remplie et signée

Attestation d'aptitude aux activités bénévoles remplie et signée  

Autorisation parentale (pour les bénévoles mineurs de moins de 16 ans) 

Copie des diplômes et certificats de formation (si nécessaire)

Demande d'adhésion (si adhésion souhaitée par le bénévole)

CADRE RÉSERVÉ À LA CROIX-ROUGE FRANÇAISE :

Autres documents à présenter sans qu'ils soient conservés par la Croix-Rouge française :

 Bulletin n°3 du casier judiciaire (pour les bénévoles intervenant dans les équipes jeunesse, dans les 

espaces bébé parents ou dans les établissements scolaires)

 Permis de conduire (si titulaire)

Si une vérification du casier judiciaire du bénévole est effectuée conformément à la procédure en 
vigueur pour les bénévoles intervenant dans les équipes jeunesse, dans les espaces bébé parents ou 
dans les établissements scolaires, ce cadre doit être complété par la personne habilitée de la 
structure en indiquant la mention "situation judiciaire OK" suivie de la date de la vérification.

................................................................................................................................................................................................................

Le bénévole devra ensuite attester sur l'honneur et sur papier libre, à chaque début d'année civile, 
que sa situation judiciaire n'a pas évolué. Cette attestation sera annexée à son dossier bénévole.
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FICHE DE PRÉSENTATION INDIVIDUELLE
> POUR VOUS CONNAÎTRE
Les champs en rouge suivis d'une astérisque * sont à remplir obligatoirement.

VOS COORDONNÉES

1. Avez-vous déjà été  bénévole à  la Croix-Rouge française ? OUI NON

Si oui, connaissez-vous votre NIVOL ? NON  OUI, votre NIVOL : .............................................................................................................

2. Avez-vous déjà une adresse mail Croix-Rouge ?

Si oui, votre mail :  ......................................................................................................................................................................................................................................

3. Civilité* :  Mme   M.

Nom de Naissance* : ...............................................................................  Nom d’usage :  .......................................................................................................

Prénom* :  ........................................................................................................................................................................................................................................................

Date de naissance* : ................ /................ /................  à :  ............................................................................................................................................................

Pays de naissance :  .................................................................................................................................................................................................................................

4. Adresse :

Numéro et voie : ........................................................................................................................................................................................................................................

Complément d'adresse :  ...................................................................................................................................................................................................................

Code Postal* / Ville*:  ............................................................................................................................................................................................................................

5. Moyens de communication :

Téléphone personnel* : ..................................................................................... / professionnel :  .......................................................................................

Email personnel* :  ....................................................................................................................................................................................................................................

Email professionnel :  ..............................................................................................................................................................................................................................

PERSONNE À PRÉVENIR EN CAS D’URGENCE 

1. Civilité* : Mme   M.

Nom* : ..................................................................................... Prénom* :  ................................................................................................................................................

4. Moyens de communication :

Téléphone n°1* : ...................................................................................... / Téléphone n°2 :  .......................................................................................................

Email :  ................................................................................................................................................................................................................................................................

Je certifie sur l'honneur l'exactitude des renseignements fournis ci-dessus.

Date* : ................ /............... /...............     Signature* :

NON OUI

Pays* : ................................................................................................................................................................................................................................................................

Code Postal* / Ville* :  ............................................................................................................................................................................................................................

Pays* : ................................................................................................................................................................................................................................................................
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Département de naissance pour la France :  .......................................................................................................................................................................

3. Adresse : .....................................................................................................................................................................................................................................................

2. Lien de parenté* : ................................................................................................................................................................................................................................
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FICHE DE PRÉSENTATION INDIVIDUELLE
> VOS COMPETENCES POUR AGIR AVEC NOUS

Niveau :  Débutant  Confirmé  Expert

VOS COMPÉTENCES
 Indiquez ci-dessous les compétences que vous pourriez mettre en œuvre dans le cadre de votre engagement :
(par exemple, informatique, gestion de projet, communication, animation, gestion administrative, ...)

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

Intitulé :  ..............................................................................................................................................................................................................................................................
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Niveau :  Débutant  Confirmé  Expert
..................................................................................................................................................................................................................................................................................

Niveau :  Débutant  Confirmé  Expert
..................................................................................................................................................................................................................................................................................

Niveau :  Débutant  Confirmé  Expert
..................................................................................................................................................................................................................................................................................

Secteur professionnel :  .........................................................................................................................................................................................................................

Entreprise :  ......................................................................................................................................................................................................................................................

LANGUES PRATIQUÉES

Niveau :  Notions  Courant  Bilingue
..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

Niveau :  Notions  Courant  Bilingue

Niveau :  Notions  Courant  Bilingue

VOS DIPLÔMES ET CERTIFICATS DE FORMATION

Indiquez ci-dessous les diplômes ou certificats de formation (initiale et continue) qu'il vous semble utile de 
mentionner. N'oubliez pas de joindre impérativement les copies à votre dossier !
(par exemple, formation aux premiers secours, formation de sécurité civile, formation de pédagogie, formation sanitaire et sociale, ...)

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

VOS PERMIS DE CONDUIRE

Indiquez ci-dessous les permis de conduire dont vous êtes titulaire. Vous n'avez pas à fournir de copie de vos 
permis, mais vous devrez les présenter au responsable de la structure pour les faire enregistrer.

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................

VOTRE PROFESSION

Les champs en rouge suivis d'une astérisque * sont à remplir obligatoirement.

VOS FUTURES ACTIVITÉS *
Indiquez ci-dessous les activités de la structure auxquelles vous souhaitez participer (au moins 1 obligatoire) :

.................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................
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MENTION D'INFORMATION RELATIVE À LA PROTECTION DES DONNÉES PERSONNELLES

La Croix-Rouge française, dont le Siège est situé à Paris (75014) – 98, rue Didot collecte et traite des données 
personnelles vous concernant pour permettre votre engagement bénévole. Le traitement est fondé sur les 
intérêts légitimes de la Croix-Rouge française.

Vos données sont exclusivement communiquées aux services concernés de la Croix-Rouge française et à nos 
sous-traitants pour la seule réalisation de la finalité susvisée.

Vos données personnelles sont transférées aux Etats-Unis vers un sous-traitant de la Croix-Rouge française. 
Ces transferts sont couverts par la signature de clauses contractuelles types de protection des données 
adoptées par la Commission Européenne.

Vos données sont conservées pendant toute la durée de votre engagement bénévole puis archivées 5 ans 
après la fin de cet engagement avant suppression.

Conformément au Règlement général sur la protection des données personnelles (Règlement UE n°2016/679 
du 27 avril 2016) et à la loi informatique et libertés du 6 janvier 1978, vous disposez d’un droit d’accès, de 
rectification, de portabilité, de suppression de vos données ou encore d’opposition et de limitation du 
traitement. Vous pouvez également retirer votre consentement à tout moment.
Vous pouvez exercer ces droits en vous adressant par voie postale au pôle parcours d’engagement bénévole 
de la Direction des Relations Humaines et de l’Engagement, Croix-Rouge française, Services administratifs, 21 
rue de la Vanne 92126 Montrouge Cedex; ou par email : benevolat@croix-rouge.fr.

En cas de difficulté, vous pouvez contacter le Délégué à la protection des données (DPO) au Siège de la Croix-
Rouge française au 98, rue Didot – 75014 Paris ou par email à l’adresse suivante : dpo@croix-rouge.fr.
Vous pouvez également introduire une réclamation auprès de la Commission Nationale de l’informatique et 
des libertés (CNIL).
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