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Formulaire de demande de Bouée

Merci de ne pas remplir ce document manuscritement.

Partenaire demandeur :

Adresse :
Code postal :

Téléphone :
Mail :

Ville :
Nom du travailleur social :

Date:
IDENTIFICATION DU FOYER
(Joindre justificatifs d’identité)
Civilité Prénom Nom Date de naissance Lieu de Situation
naissance professionnelle
METIER EXERCE
Civilité Prénom Nom Dipléme/Formation Dernier métier exercé

ENFANTS

Prénom Nom

Sexe

Date de
naissance

Lieu de naissance

Situation scolaire ou
professionnelle




ENFANTS MAJEURS OU AUTRES PERSONNES VIVANT AU FOYER

Prénom Nom Sexe | Date de naissance

Lieu de naissance Situation scolaire ou

professionnelle

RESSOURCES MENSUELLES

Demandeur

Conjoint(e)

Autre Total

Salaire

Chémage

Retraite

RSA

AAH

Prestations sociales

APL

Autres

TOTAL Ressources

CHARGES

Montant des charges mensuelles

Charges liées au logement :

Loyer

Electricité/Gaz/Chauffage/Eau

Assurance habitation

Autres charges

Total charges liées au logement

Téléphone — Internet

Mutuelle

Transport

Remboursement prét
Autres charges

Total autres charges

TOTAL Charges

I




DETTES NON MENSUALISEES

Montant des dettes

Energie

Loyer/Immobilier

Trésor Public (Impd6ts/cantine scolaire)
Autres

Oui Non

Existe-t-il un dossier de surendettement

RAPPORT SOCIAL ET PROJET

Rapport social




Projet

Autres organismes sollicités :

Montant demandé a Bouée d’Espoir :
Ordre du chéque de reglement de la Bouée si acceptée * :
Autres pieces jointes :

Cachet partenaire

* Sauf accord exceptionnel de Bouée d’Espoir, le reglement de la Bouée ne peut étre libellé au nom du bénéficiaire




