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Formulaire d’intervention - Bénévole exécutant                                                          Formulaire à transmettre au bénévole lors d’une demande.
Nom du bénévole : ____________________________________________
Nom du bénéficiaire : __________________________________________
Numéro de demande : ___________                     
Adresse de l’intervention : _____________________________________
Municipalité : _________________________________________________
Téléphone du bénéficiaire (si requis) : __________________________
Date de l’intervention : ___________________

Travail à réaliser (précisé par la coordination) : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Matériel à fournir ou à prévoir (précisé par la coordination) : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
APRÈS L’INTERVENTION (Rempli par le bénévole)
Durée approximative de l’intervention : __________________________
Travail réalisé : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Matériel acheté, si applicable : 
- Élément(s) acheté(s) : ________________________________________________________ 
- Montant total : __________________________ 
- Remboursement effectué par le bénéficiaire :   Oui             Non  

Commentaires ou observations : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Signature du bénévole : ______________________ Date : _____________


Ce formulaire a été créé par le Centre d'action bénévole des Basques, dans le cadre et avec le soutien financier du projet de recherche Des menus travaux pour bien vieillir chez soi de la démarche de recherche-action Bien vieillir chez soi. Visitez le site web du projet pour en savoir plus : https://vieillirchezsoi-bsl.org/projets/menus-travaux.html
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