
Conformément à la loi informatique et liberté n° 78-17, les données recueillies sur ce formulaire resteront 

confidentielles 

 

 

 
 

 VOS COORDONNÉES  

 

Nom : ................................................................   Prénom :  ...............................................  

Adresse :  ....................................................................................................................................  

  ......................................................................................................................................  

Ville :   ............................................................  Code postal :   

E-Mail :   ............................................................ @ .................................................. . 

TEL Domicile :  ...................................................       Portable : ...................................................  

Date de Naissance :  

(JJ/MM/AAAA) 

Situation familiale :  ........................................................................................................................  

(Cochez la case correspondante) 

 Enfants   Petits enfants    Sans enfant  

Disposez-vous d’une voiture personnelle ?  

 Oui    Non  

 
Comment avez-vous connu La Ligue ?  
 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

Quelles sont les raisons pour lesquelles vous envisagez de devenir bénévole à La Ligue ?  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

DOSSIER BÉNÉVOLE 
 



 

 

 

 VOTRE PARCOURS :  

 

Exercez-vous une activité professionnelle ?  

   Oui     Non  

Si oui, quelle est votre profession :  .......................................................................................................  

Si non, quelle a été votre dernière activité……………………………………………………………………………………… 

Etudiant, quel domaine d’étude : …………………………………………………………………………………………………… 

 

Avez-vous suivi une formation en relations humaines ? : 

   Oui     Non 

Si oui précisez : .......................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 

Avez-vous des expériences de vie qui vous ont particulièrement touchés ?  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 

Comment définissez-vous votre état de santé actuel ?  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 



 

 

 DISPONIBILITÉS  

Quelles sont vos disponibilités pour une mission en tant  que futur bénévole ? :  

 ...............................................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................................  

 

 ACTIVITES PERSONNELLES ET CENTRES D’INTERÊTS  

Faites-vous partie d’associations (sportives, culturelles, artistiques, etc..) ?  

 .............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................  

Avez-vous des passions ou talents particuliers ?  

 .............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................  

 ADHESION  

Une adhésion de 8 € / an sera demandé pour le fonctionnement du Comité. 

 

Fait à :  Signature :  

Le: 

 

Merci de retourner ce dossier à l’adresse suivante :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COMITE DU NORD DE LA LIGUE CONTRE LE CANCER 

4/6 rue Pierre Dupont 

59000 LILLE 

 : 03.20.06.06.05 

                                 : 03.20.42.86.29 

@ : cd59@ligue-cancer.net 


