
‘Community Lives Consortium is regulated as a Domiciliary Care Agency by the Care and Social 
Services Inspectorate Wales’ 

WORKSHOP MAINTENANCE REQUEST FORM 

SECTION 1 – TO BE COMPLETED BY HOUSE 

House address & Scheme number: 

Telephone: 

Date:  ___ /_____ / ____ 

Details of work requested: 

Requested by:  Signature 

PLEASE SEND TO WORKSHOP 
­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­­ 

SECTION 2 – TO BE COMPLETED BY WORKSHOP 

Booked date:  ___ /_____ / ____  By: 

Materials: 

Start Date:  ___ /_____ / ____  Completed on:  __ /__ / __ 

Work Completed:  Cost:  £ 

Rechargeable Item(s): 

Materials:  £  Labour:  £ 

Team Leader:  Hours:


