Dossier commun d'admission des établissements
adhérents au Réseau gérontologique inter établissements du Val d'Oise

DOSSIER ADMINISTRATIF DE CANDIDATURE

1 Renseignements administratifs concernant le demandeur

1-1 Tdentification du Demandeur (*):
Nom : Prénoms :

Pour les femmes mariées, nom de jeune fille :

Date de naissance :

Lieu:
Adresse personnelle : N°:
Ville ou Localité : Code postal : Tél. domicile :

Lieu de résidence actuelle :

1-2 Protection sociale :
N° d'immatriculation a la Sécurité sociale :

Centre de Sécurité sociale :
Ouverture des droits a 100 % :  oui non
Nom et adresse de votre mutuelle complémentaire :

APA ? oui non en cours
Aide sociale ? oui hon en cours
Nom et adresse de votre caisse de retraite :

1.3 Renseighements d'ordre familial :
Situation familiale : Célibataire - Marié(e) - Vie maritale - Divorcé(e) - Veuf (ve)
Adresses et numéros de téléphone des enfants ou des correspondants

1.4, Personne a contacter pour la visite de pré admission :

1.5 Situation sociale :
Ancienne profession :

(*) Pour une demande d'admission de couples, remplir un dossier pour chaque personne



2 Contexte de la demande
Si possible, page a remplir par le ou la futur (e) résident (e)

2.1 Moyens existants d'aide au maintien a domicile :

Aide apportée par la famille ou par des amis, aide-ménagere, service de soins a
domicile, auxiliaires de vie, portage de repas a domicile ou absence d'aide
particuliere

2.2 Quels faits nouveaux conduisent a la demande d'admission ?

Problemes médicaux, insuffisance des moyens d'aide a domicile, isolement,
¢loignement du milieu familial, difficultés a faire face aux activités quotidiennes,
ou choix personnel

2.3 Type d'hébergement demandé

O Etablissement Hébergeant des Personnes Agées Dépendantes (Maison de
retraite)

O Unité de soins de longue durée

O Hébergement temporaire

O Accueil de jour



