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CcHARTWEll

résidences pour retraites

FORMULAIRE DE CANDIDATURE AUX FINS DU BENEVOLAT

Merci de I’intérét que vous portez au bénévolat chez Chartwell!

Veuillez suivre les instructions ci-dessous afin d’étre mis en contact avec 'une
de nos résidences:

1. Téléchargez et remplissez le formulaire de candidature.
2. Choisissez une résidence.
3. Communiquez directement avec la résidence et adressez-vous au responsable

des programmes d’animation et des loisirs, ou au responsable des programmes
et des services aux résidents.

4. Planifiez une rencontre en personne et apportez le formulaire de candidature
rempli lors de la rencontre.

Aprés avoir réussi 'entrevue et respecté les exigences, une séance d’intégration compléete
sera planifiée avant votre date de début.
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A cHARTWell Formulaire de candidature

" residences pour retraités auX fIﬂS du bénéVOIat
Nom: Date:

Téléephone (D): ©:

Adresse:

Courriel:

Personne a contacter en cas d’urgence .
(SVP avertissez votre superviseur si ces coordonnées changent)

Lien avec le bénévole:

N° de téléphone: (Autre numéro)

Parlez-nous de vous

Scolarité (indiquez le plus haut niveau complété):

Expérience de travail:

Expérience de bénévolat antérieure:

Compétences:

Autres langues parlées:

Passe-temps et intéréts:
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Raison pour faire du bénévolat:

(par ex. heures étudiantes, acquisition d’une expérience de travail, programme d’enseignement coopératif, intérét général, etc.)

residences pour retraités

Postes de bénévolat préférés: (veuillez cocher tous les postes qui vous intéressent)

__ Travailler seul a seul avec les résidents __ Taches administratives générales
__ Aider lors de la tenue d’événements spéciaux __ Soutenir les programmes réguliers
__ Soin des animaux __ Bénévolat au café

___ Visites/soutien spirituel(les) __ Sorties

___ Jouer d’un instrument de musique ___ Jardiner

__ Compagnon d’informatique __ Prendre en charge des programmes
__ Aider aux repas (SLD seulement) pour petits groupes

Disponibilités

Flexible - Sur demande

Préfore les iours de semaine ___Avant-midi Spécifiez la ou les journées:
J __ Aprés-midi |[L_M_ M__J__ V__
L s . . ___Avant-midi Spécifiez la ou les journées:
Préfere les fins de semaine . - )
___Apres-midi Sam__ Dim _

Autre:

Les heures pendant lesquelles je ne peux pas faire de bénévolat (veuillez spécifier):

Veuillez dresser la liste des noms et des huméros de téléphone de trois (3) références profes-
sionnelles ou personnelles: (Je consens & ce que I'organisation communique avec les références ci-incluses.)

Nom: Téléphone: Lien:

Jai recu et passé en revue un exemplaire de la Liste de bienvenue du bénévole. Je comprends les exigences énoncées aux pages 1 et
3 de la liste de vérification, et je consens a les satisfaire dans le cadre de mon engagement a titre de bénévole. (Initiales du candidat)

Veuillez cocher: (AB, ON, QC) __ Jai atteint 'dge de 18 ans (BC) __ Jai atteint 'dge de 19 ans** Les personnes qui n‘ont pas atteint
I’age de la majorité doivent avoir le consentement de leurs parents pour devenir bénévoles.

Signature du candidat: Date:

Signature du parent/tuteur si moins de 18 ans: Date:

Réservé a l’'usage interne
Date de réception: Poste du bénévole:

Date de I'entrevue: Date de l'orientation:
Signature du RPSR/RPAL:
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