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Formulaire de présentation d’une demande de financement pour un individu

Demandeur du financement :

Date de la demande :

Nom :

Adresse :

Téléphone :

Courriel :

Lien avec le bénéficiaire:

Bénéficiaire du financement :

Nom :

Adresse :

Téléphone :

Date de naissance :

Montant demandé :

Montant que la personne est préte a débourser pour contribuer aux frais des

cours d’équithérapie :

Signature : date :

Nous fournir également lors de la demande :

e |’évaluation de l'individu par un professionnel (doit étre fourni au 2 ans)

e Les avis de cotisation démontrant le revenu familial (doivent étre fourni au 2 ans)

e Une lettre nous indiquant comment |'équithérapie pourrait venir en aide au bénéficiaire
(doit étre fourni au 2 ans)



