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When comfort matters most Soues [ aile dbe réconfort

Formulaire de candidature pour bénévoles

Nous vous remercions de votre désir de devenir bénévole pour la Maison de soins palliatifs d'Ottawa. En tant que nouveau bénévole au sein de notre
organisme, vous ferez partie du groupe de bénévoles Friends of Hospice Care Ottawa. Les membres de notre famille de bénévoles sont reconnus

pour leur passion, dévouement, engagement et compassion. Sans nos bénévoles, les services de soins palliatifs d'Ottawa ne pourraient pas exister.

En remplissant ce formulaire de candidature pour bénévoles, vous aurez une meilleure idée de ce que nous recherchons et de la
fagon dont vous pouvez contribuer selon vos compétences et vos intéréts.

Pour des précisions ou de plus amples renseignements, veuillez communiquer avec Janet Bowes, coordonnatrice des services de
bénévoles a la Maison de soins palliatifs au 613-424-6560 poste 221, ou par courriel janet.bowes@hospicecareottawa.ca

*Ce formulaire de demande est la premiére étape de notre processus de sélection des bénévoles. D’autres mesures de
dépistage seront prises pendant le processus d’orientation. En cliquant sur oui, vous autorisez La Maison de soins
palliatifs d’Ottawa a recueillir vos renseignements. Si vous n’acceptez pas a la collecte d'information, cliquez sur non
et le processus de demande de bénévolat prendra fin.
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Parlez-nous de vous

*Prénom:
I -

*Nom:

Adresse:
I I

*Ville:

Code postale

[ ]

Courriel:
*Numéro de téléphone a domicile

Numéro de téléphone cellualire

*Veuillez préciser la maniére dont vous souhaitez aider:

() CEuvrer auprés de personnes souffrant d'une maladie grave, par exemple & leur domicile, dans le cadre de nos programmes
de jour ou a I'un de nos établissements de soins palliatifs. Veuillez prendre note : il vous faudra suivre notre formation de 30
heures sur les soins palliatifs. Nous vous fournirons de plus amples renseignements sur cette formation lorsque nous
recevrons votre candidature.

() Oeuvrer auprés des personnes qui ont subit une perte dans le cadre de notre programme de deuil. Veuillez prendre note: il
vous faudra suivre notre formation de 30 heures sur les soins palliatifs, accomplir un an de bénévolat oeuvrer auprés des
soins aux clients et compléter la formation de 2 jours en deuil.

() Offrir de la thérapie de massage, la réflexologie, le toucher thérapeutique, ou le Reiki aux clients en soins palliatifs, aux
familles, aux bénévoles et au personnel. Les bénévoles doivent avoir une apprentissage et de I'expérience a I'extérieur de la
maison des soins palliatifs, suivre notre formation de 30 heures en soins pallatifs et compléter un an de bénévolat aupres des
soins aux clients avant d’offrir leurs spécialités chez la maison de soins palliatifs d’Ottawa

() Travailler au comptoir d'accueil, accueillir les familles, répondre au téléphone, etc.
() Aider avec des travaux comme le jardinage, le paysagement ou des travaux de base pour I'entretien des batiments.

() Offrir des services de transport aux personnes atteintes d'une maladie grave qui participent a notre programme de jour.
Veuillez noter que vous devez suivre notre formation de 30 heures sur les soins palliatifs au cours de votre premiére année
de service.

() Aider dans le cadre d'événements spéciaux pour aider aux campagnes de financement.
() Aider au travail de bureau en accomplissant des taches administratives.
() Autre - veuillez remplir la boite de texte ci-dessous.

Y a-t-il un autre secteur de I'hospice que vous souhaitez faire du bénévolat qui n'est pas énuméré ci-dessus? Si oui, veuillez
expliquer:

Expliquez-nous les motifs pour lesquels vous souhaitez faire du bénévolat pour la Maison de soins palliatifs d'Ottawa

Quelle est votre langue maternelle?




Parlez-vous autres langues que vous vous sentiriez a l'aise d'utiliser tout en ayant une conversation significative? Si
oui, veuillez indiquer la ou les langues.

La Maison de soins palliatifs d'Ottawa offre des services aux clients sur tout le territoire d'Ottawa. Veuillez indiquer les
secteurs ou emplacements ou vous préférez faire du bénévolat.

() Ottawa-Ouest (Kanata, Stittsville, Carleton-Ouest, Nepean, Richmond)
() Ottawa-Sud rural (Rideau-Goulbourn et Osgoode)

() Ottawa-Centre

() Ottawa-Est (Beacon Hill, Innes, Rockcliffe, Orléans)

Quel énoncé décrit le mieux votre situation actuelle?
() Employé

() A la maison

() A la recherche d'un emploi

() Etudiant

[)Ala retraite

() Autre

Quand étes-vous disponible pour faire du bénévolat?

() fins de semaines
(") durant la semaine
() soirs/soirées

Veuillez décrire votre expérience professionelle, communautaire et bénévolat antérieure

Quels autres intéréts particuliers, compétences ou expériences possédez-vous? (Par exemple, massothérapie, jeux de
cartes, jardinage, musique, collection de timbres, danse sociale.

Qu'espérez-vous retirer de votre travail de bénévolat pour la Maison de soins palliatifs d'Ottawa?

Comment avez-vous entendu parler de la Maison de soins palliatifs d'Ottawa?

(] Article ou publication

() Bulletin paroissial

(] Foire ou exposition communautaire
() Campagne de financement

() Journaux

() En ligne, sur Internet

(") Autre maison de soins

() Autre bénévole

() Bénévoles Ottawa (BO)

() Site Web de la Maison de soins palliatifs d'Ottawa
() Bouche-a-oreille

[) Accédé a nos services

(] Autre



Votre demande a été soumise avec succés!
Nous vous remercions de la part de notre équipe de services bénévoles!




