BON DE TRAVAIL

@) cMMTa

Imprimer

Identification du client

Nom du client

Adresse du client

Adresse des travaux

Objet de I'appel de service

Date des travaux

PARTIE 1

Taux horaire

Si travaux exécutés entre et , du lundi au vendredi, excluant les jours fériés et chomés:
1 compagnon: $ [ Apprenti: $

Si travaux exécutés en dehors des heures et/ou des jours mentionnés ci-dessus:

O compagnon: $ 1 Apprenti: $

Nombre de travailleurs requis: [ Compagnon(s) O Apprenti(s)

Colt minimum du déplacement:

Modalités de paiement:

Je, soussigné(e) , accepte de payer le taux
horaire mentionné ci-dessus pour les travaux qui seront exécutés, le temps requis par I'entrepreneur pour se
procurer du matériel ou un outil qu'il ne garde habituellement pas dans son véhicule de service, les frais
d'utilisation et de location de I'équipement nécessaire a I'exécution des travaux, le matériel et I'’équipement four-
nis par I'entrepreneur, ses frais d'inspection et de permis, le cas échéant, selon les modalités de paiement

prévues. Je reconnais que travailleur(s) sont sur les lieux.

Signature du client Date
PARTIE 2
Je, soussigné(e), reconnais que

heure(s) de travail ont été requises pour exécuter les travaux.

Signature du client Date



L'utilisation du bon de travail suivant fait en sorte que le client peut difficilement, lorsqu'il reçoit votre facture, contester le taux horaire et le temps chargé. Du même coup, vous aurez rempli l'obligation d'information que vous imposent le Code civil du Québec et le Règlement sur l'admission et la discipline des membres de la CMMTQ.

(À noter que ce commentaire ne sera pas visible lors de l’impression du formulaire)
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