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PLEASE PRINT 

NAME: 

AGE:  BIRTHDATE:  _____/_____/_____  EMAIL  ADDRESS: 

ADDRESS: 

CITY:  STATE:  ______ ZIP: 

PHONE NUMBER:  (          ) 

ALLERGIES/MEDICAL CONDITIONS: 

EMERGENCY CONTACT #1:  PHONE NUMBER:  (          ) 

EMERGENCY CONTACT #2:  PHONE NUMBER:  (          ) 

I, ______________________________, understand that the Granite City APA will not be held liable for any illness, injury, 
or accident that may occur while I am working at or for the Granite City APA.  I am aware of the risk of illness including, 
but not limited to, Ringworm, Tapeworms, Roundworms, Hookworms, and Manage; the risk of injury, including but not 
limited to, falling and tripping. I understand that it is my responsibility to seek medical attention should that event occur. 
I understand the importance of washing my hands thoroughly after handling animals to reduce the risk of infection. 

I, ______________________________, give permission for the Granite City APA to treat me in case of emergency.  I 
understand that the Granite City APA will contact both of the Emergency Contact numbers first for guidance in an 
emergency situation. If no guidance is available, I give permission to the Granite City APA to take the appropriate action 
in having me seen by a licensed medical professional. I understand that the Granite City APA needs a copy7 of my 
medical insurance card and have submitted the copy to them prior to volunteering. 

Signature  Date 

Granite City APA 
Volunteer Permission/Medical Release Form
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PLEASE READ CAREFULLY:  This legal document affects your legal rights. *** 

Name:  /  / 
(First)  (Middle Initial)  (Last)  (Date of Birth) 

Address: 
Street Address 

City  State  Zip 
Home Phone  (____) _________________ 

RELEASE AND WAIVER OF LEGAL LIABILITY 

This is your release and waiver of liability (the “Release”). You release the APAGC, its members, employees, 
and/or others acting on its behalf as set out in this writing. This release is effective immediately. 

1)  General Release: I hereby release and hold the APAGC from all claims that I may have arising from 
activities that I may be involved in with APAGC. I am providing this Release and Waiver of liability to 
APAGC so that I may be allowed to participate as an APAGC volunteer. 

2)  General Timing: I hereby understand that this waiver is effective immediately and valid through the 
end of my time volunteering. 

3)  Authorized Access: I hereby agree to abide by all rules and regulations set forth on page two of this 
release based on my authorized level of access. 

Access Authorization Level Requested: 

_______ 1A:  Full access of all facilities 24x7 

_______ 2A:  Limited access of facilities 

_______ 3A:  Temporary workers or Volunteers – Sign‐In access to facilities 

Having read, understood, and agreed with these terms, I have executed this Release, to be effective 
immediately on this day: 

Signature: _________________________________________________  Date:  ____/____/____ 

If under 18 years of age: _________________________________________________________ 
(Parent or Legal Guardian Signature) 

APAGC Witness________________________________________________________________
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Access Authorization Level Description: Continuance of Release and Waiver 

The below explains the various levels of access rules and regulations. All volunteers are expected to 
understand and comply with these rules.  These rules are for your safety, the safety of our staff, and the safety 
of our animals. 

Level 1A:  Generally reserved for staff, board members, and select APAGC members. 
•  Full access to the facilities, animals, and premises in order to care for the animals. Typically, this group 

will have keyed access and are trained to handle and care for all animals. 

Level 2A: Generally reserved for volunteers who are familiar with the facilities and volunteer monthly. 
•  Volunteer as needed for adoption days. 
•  Access to common areas within the facilities. 
•  Trained to enter animal pens to play, walk, and perform other volunteer duties as needed. 
•  Follow all signage rules. 

Level 3A: Generally reserved for occasional volunteers or workers. 
•  Volunteer as needed for adoption days. 
•  Access to common areas only. 
•  Must sign‐in when volunteering at the shelter. 
•  Must be escorted and/or guided to a location by a Level 1A or 2A while in the shelter. 

The above are only guidelines and are in no way all‐inclusive or represented as a release of your legal 
waiver contract.


