
CMCAS Languedoc - 172 rue Raimon de Trencavel 

Le Clos des Muses - 34960 MONTPELLIER - Tel. : 0810 170 700 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS BENEVOLES 

Date et signature : 

 

Votre engagement,

 Est bénévole toute personne qui s’engage librement pour mener une action non salariée, en dehors de son temps
professionnel et familial,

 Agir dans le respect des convictions et des opinions de chacun, sans distinction d’origine ou de religion, de syndicats ou de
partis politiques, au respect mutuel

 Ne tirer aucun avantage personnel et refuser toute commission,

 Informer la CMCAS en cas d’impossibilité de poursuivre son engagement,

 Être responsable et solidaire,

 A fournir les prés-requis demandés en rapport avec l’activité : (permis de conduire, diplômes…)

La personne bénévole bénéficie d’une assurance responsabilité civile dans le cadre des activités confiées par la CMCAS
Languedoc.

Convoyage :  Accueil en gare : 

☐ Eté : du ………………. au ……………….  ☐ Eté : du ………………. au ………………. 

☐ Printemps : du ………………. au ………………. ☐ Printemps : du ………………. au ………………. 

☐ Hiver : du ………………. au ………………. ☐ Hiver : du ………………. au ……………….  

☐ Automne : du ………………. au ………………. ☐ Automne : du ………………. au ………………. 

Section Patrimoine : 

Compétence : ☐ peinture       ☐ maçonnerie ☐ soudure         ☐ plomberie          ☐ électricité 
☐ Jardin  ☐ espace vert   ☐ bois   ☐ décoration   ☐ in formatique   ☐ télécom   ☐ couverture

☐ Autres :  ……..………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

☐ Disponibilités : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Par et Pour :  
Si vous avez une passion ou un talent à partager bénévolement dans les colonies ou les villages vacances de 
la CCAS. Vous pouvez aussi intégrer une section culturelle, proposer des activités dans les SLVie. 

Mon talent : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

APRS (Animation Proximité Réseau Solidaire) 
Le réseau solidaire consiste à maintenir le lien social avec les bénéficiaires en situation d’isolement. Les 
bénévoles les rencontrent donc de façon fréquente sur un périmètre proche de leur domicile.  

☐ Je souhaite être membre

NOM : .................................................  PRENOM : ……………………………………………… NIA : …………………………………… 

  ..............................................................................................  ………………………………………………………… 

☐ actif  Entreprise …………………………………   Contact RH  ......................................... ……… Statut :  ☐ inactif  
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