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IDENTITE DU DEMANDEUR

Nom et Prénom (en majuscule) :

Adresse (numéro et nom de rue) :

Code postal :

Date de naissance : / /

Un mail ot vous joindre (impératif) :

Demande d'obtention d'une aide
pour Personne Handicapée

Demande & envoyer par courrier postal 4 :

/

B\

N\

Q
O

)

BOUCHONS 276 - 1 place Carnot - 76100 ROUEN

Ville :

Numéro de téléphone pour
vous joindre (impératif) :

LISTE DES DOCUMENTS A JOINDRE A VOTRE DEMANDE

Photocopie de la Carte dInvalidité

Explication du projet soutenu (fournir
sur papier le détail de laide souhaitée)

Copie du devis ou de la facture établie
par la société chargée de fournir le
matériel

VALIDATION DU DOSSIER

Votre dossier sera soumis a la commission de
mai ou d'octobre. Dés lors, vous recevrez une
réponse de I'Association BOUCHONS 276.

Le chéque sera remis au cours d’'une
cérémonie ou vous devrez étre présent ou
vous faire représenter.

Pour toute information sur le suivi de votre
dossier, merci de nous contacter & ladresse
suivante : secretaire@bouchons276.com

Le Président, Dab DELAPORTE

Justificatif(s) : Accord ou Refus. (fournir le document

au dossier) :

1.MDPH - Maison Départementale des Personnes

Handicapées

2.PCH - Prestation de Compensation du Handicap

3.FCH - Fond de Compensation du Handicap
4.ANAH - Agence Nationale Amélioration de
lHabitat

5.Pour les plus de 60 ans : Allocation Personnalisée

Autonomie (APA)

LES AUTRES AIDES POSSIBLES

Vous pouvez aussi solliciter des aides financiéres aupres de :

La Sécurité Sociale
Votre Mutuelle

LAGEFIP : Association pour la Gestion du Fonds dInsertion

Professionnelle des Handicapés

Le CCAS : Centre Communal d’Action Sociale
Présidence de la République Frangaise
Principauté de Monaco

Rotary Club

Club Kiwanis

Lions Clubs

BOUCHONS 276, association & but non lucratif - 1 place Carnot - 76100 ROUEN
Retrouvez-nous sur www.bouchons276.com, Youtube ([ et Facebook 3



