SIAQ10 )

association la cadorre

DEMANDE DE LOGEMENT
Pension de famille AATM

Coordonnées du référent :

..........................................................................................................................................

oM 0 Mme

NOM & PrENOM & oo
Nom de jeune fille : ......coovveiiiiiiiee

Date de NaiSSance & .......ccoceveverenenvnesennenns Lieu de NaiSSancCe : .......cccceveverienienieniennenn.

Adresse du logement actuel ou structure actuelle :

TEIEPhoNe & ..o,

O Célibataire OMarié(e) Opacsé OConcubin/Union libre CISéparé(e)/Divorce(e)
OVeuf(ve)

Enfants: U Oui 0 Non

Présence d’animaux : [0 Oui [Non Nombre : ...........
Types : O Chien O Chat [ Autre (précisez)
Categorie / TaCe & ...

Attestations vaccins a jour O Oui [ Non
Assurances animaux [ Oui [ Non

N° CAF/MSA BENEficiaire CSS i o

N® Sécurité Sociale s/ / 1/ [ 11/ 11 1111 /111 11]]

Mesure de protection : U oui 4 non O en cours

Mesure Service / Asso Référent Coordonnées
(adresse mail,
téléphone)
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SITUATION FINANCIERE

Ressources Mensuelles Demandeur

Salaire

Aide au Retour a I’Emploi

Allocation Spécifique Solidarité

Revenu de Solidarité Active

Prestations Familiales

Allocation Adulte Handicapé

Pension d’Invalidité

Indemnités Journaliéres

Retraite

Autre (précisez) ...........coeeunnnn...

Total

Dossier de surendettement en cours ? 3 Oui O Non
Datededépbt: ..........coevvivininnnn.
Suite données :
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PARCOURS RESIDENTIEL :

Avez-vous déja été dans une structure d’hébergement ? O3 Oui O Non
Précisez :

Avez-vous déja eu un logement autonome ? O Oui O Non
Si oui, avec un accompagnement social ?

Etes-vous en procédure d’expulsion ? O Oui O Non
Si oui, stade de la procédure :

ELEMENTS SUR LE CONTEXTE FAMILIAL ET AMICAL :
Avez-vous un entourage familial et amical ? O Oui O Non
Si oui, quelles relations entretenez-vous avec votre entourage :
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CAPACITE A OCCUPER ET ENTRETENIR UN LOGEMENT AUTONOME :

Comment gérez-vous I’entretien de votre logement, la préparation des repas... ?
(Seul, avec une aide a domicile...)

CAPACITE A VIVRE DANS UN MILIEU COLLECTIF (REGLES DE VIE,
ANIMATIONS., REGLEMENT INTERIEUR...)

Avez-vous déja vécu dans un hébergement semi-collectif ? O Oui O Non
Si oui, avez-vous rencontré des difficultés particulieres ?
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SYNTHESE DU DEMANDEUR

Pourguoi souhaitez-vous intégrer la pension de famille ?

En quoi la pension de famille vous semble étre la solution de logement adapté a votre
situation actuelle ?
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SYNTHESE REFERENT

Démarches administratives en cours ou a prévoir :
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La pension familiale est gérée par des travailleurs sociaux qui apportent un soutien
social aux personnes accueillies et organisent des activités autour de I'animation et
des moments de groupe.

Elle permet de réhabiliter la vie sociale dans un cadre chaleureux et convivial, dans la
perspective de retrouver tous les aspects de la citoyenneté.

Ainsi, chacun doit étre impliqué dans la dynamique de I'établissement.
Celle-ci est mise en place par:

e La participation aux réunions
e La participation a I'entretien des communs

e La participation aux activités
e La participation a I'accompagnement social

Je certifie que les informations données sont exactes.
Je certifie avoir pris connaissance des devoirs de la Pension de Famille

Fait le : a

Signature du demandeur, précédé de la mention « Lu et Approuvé »

Signature du référent

Dossier a retourner a :

Igt.adapte@siaol0.fr

SIAO 10
4 rue de Gournay
10000 TROYES

Par mail a la responsable et a 1’équipe de la pension de famille :
AFONSO Héléna, cheffe de service : hafonso@aatm.fr

Charlene PETIT et Solene COLAS, intervenantes sociales : pension-famille.troyes@aatm.fr



mailto:hafonso@aatm.fr

