SO"H Jenin 4:\ MaPrimeAdapt’

ESSO“I‘IE Ma vie change, mon logement s’adapte
SOLIDAIRES POUR L'HABITAT

DEMANDE SUBVENTION ADAPTATION LOGEMENT

a retourner a SOLIHA YVELINES ESSONNE
Adresse postale : 3 rue Porte de Buc — 78000 Versailles ou par mail a contact.yvelines@soliha.fr ou contact.essonne@soliha.fr

Madame Monsieur

Nom

Prénom

Date de naissance

Téléphone

Mail

Evaluation GIR / Taux Handicap

Merci de nous fournir I'attestation de votre évaluation GIR ou du taux d’incapacité lié au handicap

Avez-vous chuté au cours des six derniers mois ? ould NON [

Si oui, cette chute a-t-elle entrainé une hospitalisation ? ould NON [
Etes-vous accompagné par un professionnel ou un aidant au quotidien ? oul O NON [
Etes-vous bénéficiaire APA ? oul O NON [
Etes-vous bénéficiaire PCH ? oul O NON O
ADRESSE DES TRAVAUX

Numéro : Rue :

CP: Ville :

] Maison ] Appartement  Année de la construction: ____ Surface : Nombre de Piéces :
VOTRE SITUATION

] propriétaire Occupant  Date d’acquisition: ———— [ Locataire du parc privé

[] Célibataire ] Veuf(ve) 1 Marié(e) [[] Divorcé(e) [] Vie maritale
VOS RESSOURCES

Nombre de personnes vivant dans le foyer :

Revenu fiscal de référence de votre dernier avis d’'impot : €

Autres revenus fiscaux du foyer : €

VOTRE PROJET DE TRAVAUX

[] Adaptation de la salle de bains [] Adaptation des toilettes
] Accessibilité extérieure ] Accessibilité intérieure
[] Installation ou motorisation de volets roulants [] Accessibilité 3 I'étage

Autres travaux :

Etes-vous déja en possession d’un compte-rendu d’un ergothérapeute concernant votre projet habitat ?
O oul [0 NON Si oui, merci de le joindre a votre dossier

Avez-vous un projet de rénovation énergétique ? OUI [ NON []
Souhaitez-vous étre contacté(e) a ce sujet ? ould NoN [
Comment avez-vous connu notre association SOLIHA Yvelines Essonne ?

Je certifie I'exactitude des renseignements ci-dessus et j'autorise SOLIHA Yvelines Essonne a transmettre ces informations (ainsi que certains des documents joints) a
I’ANAH pour la demande de financement de mon projet de travaux. J'ai bien noté que je ne dois pas commencer les travaux avant I'accord de I'organisme financeur.
Si je démarre les travaux avant, je perds le financement.

Date: Signature(s) :


mailto:contact.yvelines@soliha.fr
mailto:contact.essonne@soliha.fr

