Résidence Dinah FAUST
16 Place des Fétes
67114 ESCHAU

DINAH

FAU ST Contact : Mme RAFFY, Responsable, 03 88 14 19 16
residence.dinahfaust@orange.fr

Mme AMRANI, Présidente 06 72 81 68 93

DOSSIER ADMINISTRATIF - DEMANDE D’INSCRIPTION

ETAT CIVIL

NOM & o Nom de JeUNE fille 1 oo
P ENMOM(S) & wivtetitieeete ittt et ete ettt et ete et et es ettt e 2e e b e es st e a4 e s et b aeehe b bR es st ae et ea s st es s ere et s nen s ereeras

DAt Bt [BU A8 NMAISSANCE & ettt et e et et e e et e e et e e et e e e et e et e e e et e e e e e e e eee e e eeneen e

N QTIONAITE & ettt et et e+ e e et e et e et e et e+ ea e e ee e e ea e et e et e et e et e et e et e et e eeraens

* Joindre la copie de la piéce d’identité

SITUATION FAMILIALE

[ Célibataire O Veuf(ve) [ Divorcé(e) O Marié(e) [ Pacsé(e)

MESURE DE PROTECTION

Etes-vous sous curatelle? [ Oui O Non Etes-vous sous tutelle ? [ Oui O Non

Si oui, coordonnées du curateur ou du tuteur, représentant l€gal @ ...

REFERENT FAMILLE

NOM & o Nom de jeune fille & oo
T o] a a1 £) ISP PP
AT S T ettt ettt et b etk ekt 4R et h e £ ek £Re e Rt £ eE £t eh s ettt enere ettt en e
LIEN @VEC 1€ @MANTEUL 1 ..ottt ettt b ettt b et et st ettt ebebenenes
LEET1<T o] aleTa TN TSSOSO

COUITI R 1 ettt et e et e e e e e e e e e e ea e e e e e ea e et e ea e e ea e e et e et et e ettt e e eaaan
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PERSONNE DE CONFIANCE

LJidentique au Référent Famille (ne pas renseigner)

NOM & o Nom de JeUN fille 1 oo

P EINOM(S) & vttt ettt ettt ettt ettt ettt et ettt et et ete et et a et et eaeete et ea ettt eae et et ea ettt et ete et e ettt e ete e
LN AV C 18 GO AN A UL & et ettt e et e et e et e e e eaeeee e e eee e ee e eneeeeeeeneteeeeeeseteeeneeneaeneean

LEEII<T o] aleTa TSRO OO TSRO

COUITI 1 oo e ettt et e et et e et e et e et et e et e e et eeae e ea e e e ettt e et e e e et e et r et e r e eer s

ASSURANCE MALADIE

NOM de VOLIre CAISSE A SECUITE SOCIAIE 1 oottt et e et ee e e e
AT S S & ettt e e e e ettt ettt —e et e et e et e et e e e r e
N A TN AT CUIATION & ettt e e et e ee e e e e ae et e eae e e e e ee et en e eeeaeseneeeeeeenee et eeeenaeeas

* Joindre la copie de la carte vitale

Nom de votre mutuelle COMPIEMENTAITE & ....c.iiie ettt ettt e e e
AUOTESSE ettt ettt ettt ettt et e s ettt et e R st Re ehe e eR ek st eRe et n ettt Reete et s st ene et et
N A IMMATIICUIRTION & ettt et e ettt sttt s st ere et ere e s e e e s e esenen e

* Joindre la copie de la carte de mutuelle

MEDECIN TRAITANT

TP NONE & e ettt ettt et ettt ettt et et et e et e e ettt e e et et et et e e e e eaeaaes

* Merci de faire remplir par le médecin traitant la grille nationale Aggir, ci-jointe, permettant d’évaluer
le degré de dépendance de la personne. Il est obligatoire de déterminer le GIR.
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REVENUS

Quel est votre revenu fiscal de réfErenCe N-2 2 .ttt s s es s eaas
* Joindre I'avis d’imposition ou de non-imposition N-2 (pour 2024, fournir I'avis d’imposition 2023, pour

les impét sur les revenus 2022)

De quel(s) organisme(s) de retraite dépendez-vous ?

O CARSAT O MSA  [OFonction Publigue  COSNCF  [CAULre © oo

De quel(s) organisme(s) de retraite complémentaire dépendez-Vous ?........c..ccoceeieiieeiiecoiiiieeeiee e,

Bénéficiez-vous d’une aide au logement (ALS, APL) ? O oui  ONon
* Si oui, joindre la derniére notification

Bénéficiez-vous de I'Aide Personnalisée d’Autonomie (APA)? O Oui [ Non
* Si oui, joindre la derniére notification

Bénéficiez-vous d’une aide de votre caisse de retraite pour un service a la personne effectué a votre
domicile ?

* Si oui, joindre la derniére notification

Etes-vous propriétaire 0 Oui O Non

Etes-vous locataire Ooui  ONon

Etes-vous usufruitier [ Oui O Non

SOUHAITS

[ Entrée immédiate O Entrée différée 1@ 1 e,

Logement :

O Tibis 1 T2 (Les T2 seront prioritairement attribués aux couples)

Repas
[ Matin X ( forfait repas) Midi O Soir

Je certifie sur I’honneur 'exactitude des renseignements portés sur ledit dossier.

FAIt @ o, Signature :

Nota : le gestionnaire respecte les dispositions du RGPD « reglement général sur la protection des données »
entré en vigueur le 25 mai 2018, qui encadre les regles de protection des données personnelles. Il fixe de
nouveaux droits pour les personnes physiques dont les données sont collectées et de nouvelles obligations pour
les responsables de leur traitement.
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