
 

 
 
 

Foyer de la PERRIERE – Résidence pour PERSONNES AGEES – 7 rue de la Perrière – 44810 HERIC 
Tél . 02 40 57 61 40 – Fax 02 40 57 94 81 - E-Mail : fperriere@hotmail.fr 

Association régie par la loi de1901 déclarée au J.O le 24/02/59 

 

                      Demande d'admission 

  EPHAD FOYER LA PERRIERE 

                                                 
          Dépôt initial le    _ _/ _ _ / _ _  
  

Il est impératif de renouveler votre demande chaque année 
 

  

Nom : .................................................................   Prénom : ............................................................................. 
 

Nom de jeune fille : ………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

Né(e) le :   _ _ / _ _ / _ _ _ _         à : .......................................................................................... 
 

Adresse : ........................................................................................................................................................... 
 

Code postal :  _ _  _ _ _         Ville : ................................................................................... 
 

Situation familiale :     Célibataire          Marié(e)  Divorcé(e)   Veuf, veuve 
 

Régime social (CPAM, MSA, SNCF,…) : …………………………………………………………………………………...… 
 

N° d’immatriculation :  _   _ _   _ _   _ _   _ _ _   _ _ _    _ _  
 

Ancienne profession : ....................................................................................................................................... 
 

 Date de mise à la retraite : _ _ / _ _ / _ _ _ _             N° téléphone : ….-….-….-….-…. 
 

 

         Coordonnées de la personne référente à contacter :  

         

Nom :…………………………… Prénom : ………………….… Degré de parenté :………………………. 
 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………... 
 

Code postal :   _ _  _ _ _ Ville : …………………………………………………….. 
 

Téléphone :  ….. - ….. - ….. - ….. - ….. Portable :   ….. - ….. - ….. - ….. - ….. 
   
Les tarifs conventionnés applicables pour l’année 2016 sont les suivants : 

 Prix de journée intégrant le surcoût dépendance pris en charge par l’A.P.A. : 57 ,80 euros 

Vous pouvez bénéficier de l’Aide personnalisée au logement en fonction de vos ressources. 
 Nous vous demandons d’acquérir en outre un médaillon d’appel malade (Prix d’achat = 140 euros) qui assurera 

votre sécurité en complément du système installé dans l’établissement.  
 

 

 

 

Suivi de dossier : 

  

  

  

  

 


	Il est impératif de renouveler votre demande chaque année

