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Gambetta | Dinan RESIDENCES

FICHE DE PRE-INSCRIPTION POUR LOCATION A LA RESIDENCE EKIP’AGE

DE DINAN?
Items a renseigner Personne 1 Personne 2
Nom et prénom
Date et lieu de naissance
Situation de famille? O Célibataire O célibataire
O Marié(e)/conjoint O Marié(e)/conjoint
[ Séparé(e) ou divorcé(e) [ Séparé(e) ou divorcé(e)
O Veuf(ve) [ Veuf(ve)

Revenus annuels 2016

Adresse domicile actuel

Téléphone fixe

Téléphone portable

Adresse mail

N° sécurité sociale

Nom caisse de sécurité sociale

et adresse

Nom et adresse de votre
mutuelle

Nom et adresse du médecin
traitant

Si protection juridique,
indiquer nom organisme et
nom de votre tuteur

1 A adresser par courrier 3 Mutualité Francaise Cotes d’Armor — service Ekip’age — 7 rue des Champs de Pies —
CS 30008 — 22099 SAINT BRIEUC Cédex 9 ou par courriel a : ekipage.dinan@mutualite22.fr
2 Cocher la bonne réponse
T i y @TUALI’H"
’ Frr.

FRANCAISE

1 ' Contact : ekipage.dinan@mutualite22.fr — 02 96 75 44 44,



mailto:ekipage.dinan@mutualite22.fr

Si nécessaire, merci d’indiquer les autres personnes a contacter par ordre de priorité :

Ordre de Nom et prénom Adresse N° Téléphones Liens de parenté
priorité
Fixe :
1
Portable :
Mail :
Fixe :
2
Portable :
Mail :
Fixe :
3
Portable :
Mail :
Souhait concernant le logement : [1 T2 T3

@ L’admission n’est définitivement prononcée qu’a l'issue d’une rencontre et de l'avis
favorable de votre dossier par la commission d’admission souveraine.

« Je déclare avoir été informé(e) du projet d’accompagnement et déclare choisir librement d’y
souscrire » (a recopier a la main)

Signature(s) :

i MUTUALITE

FRANGCAISE

1 ' Contact : ekipage.dinan@mutualite22.fr — 02 96 75 44 44,
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