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FORMULAIRE DE RÉFÉRENCE INTERORGANISMES
Faire parvenir à: rdv@entraidepourhommes.org

INFORMATIONS SUR LA PERSONNE RÉFÉRÉE
Nom : _______________________________________
Date de naissance : ___________________________
Téléphone : __________________________________     
Autorisation à laisser un message ☐ oui ☐ non
Courriel : ____________________________________

ORGANISME RÉFÉRENT
Organisme : _________________________________
Intervenant·e : ______________________________
Fonction : ___________________________________
Téléphone : __________________________________
Date de la référence : _________________________

MOTIF DE LA RÉFÉRENCE ET BREF RÉSUMÉ DE LA SITUATION 
☐ Violence conjugale   ☐ Violence familiale    ☐ Séparation difficile   ☐ Autres : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
CONSENTEMENT À LA TRANSMISSION D’INFORMATIONS DANS LE CADRE DE LA RÉFÉRENCE
J’autorise _______________________ à transmettre à Entraide pour hommes ce formulaire de référence et toute information pertinente à la référence. J’autorise l’intervenant·e référent·e à échanger avec l’intervenant·e d'Entraide pour hommes des informations concernant le suivi de cette référence.
Nom de la personne : _________________________
Signature : __________________________________
Date : ______________________________________
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