Personnes Agées S AN

HPAD s e AMAISON de SANTE
« Quai de la Fontaine » /V1 TEC -
EHPAD « Les Jardins de la Maison de Santé Protestante » o PROTESTANTE -

EHPAD « Les Terrasses de larue de Sauve »

Nom du dossier :

MAISON DE SANTE PROTESTANTE DE NIMES
Liste des documents a fournir par le résident entrant dans I'établissement

Documents relatifs a l'identité :
] Copie de la Carte Nationale d’Identité (recto/verso), le titre de séjour en cours de validité ou passeport.

[ICarte vitale (a fournir le jour de I'entrée aux infirmiéres)

[ ] Attestation de Sécurité Sociale a jour avec le 100% notifié le cas échéant

] Copie intégrale du livret de famille (y compris la page vierge suivant l'inscription du dernier enfant).
Autant de livret que de mariage.

[] Carte de mutuelle & jour RECTO/VERSO

[] Relevé d'identité Bancaire

[] Carte d'Invalidité ou de mobilité

[] Jugement de mise sous protection (tutelle, curatelle, sauvegarde de justice...) le cas échéant,

Documents relatifs aux revenus :
Les deux derniers avis de situation déclarative a Iimp6t sur le revenus (resto/verso) :
[] Avis de I'imp6t de 2023 sur revenus de I'année 2022

[]Avis de I'impét de 2022 sur revenus de I'année 2021
[] Taxes fonciéres, dernier avis (recto/ verso)
° Si moins de 60 ans : dérogation d'dge a demander auprés du Conseil Départemental.
] Derniére notification d’APA (domicile ou établissement), le cas échéant
[] Attestation de responsabilité civile, notifiée sur 'assurance habitation (informer I'assureur du nouveau domicile)
(] Justificatifs de toutes les ressources : attestations fiscales des caisses de retraite (ou copie de la

déclaration pré-remplie du trésor Public). Le site info retraite délivre une attestation détaillée :

www.info-retraite.fr

[] Notification CAF si perception allocation
[] Justificatif du Contrat Obséques, le cas échéant.
[] Liste des débiteurs alimentaires (enfants) avec coordonnées complétes (adresse postale, mail et téléphone).

Piéces supplémentaires a fournir en cas de demande d'Aide-Sociale a I'hébergement :

[] Relevés des comptes bancaires : 3 derniers mois complets du 01 au 30 ou 31 (vérifier le report des soldes)
(] Justificatifs Livrets d’Epargne - CODEVI - Placements — Donation
] Echéancier de la mutuelle de I'année en cours

Pour les locataires :

] Quittance de loyer ou a défaut autre justificatif
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