| GIHP Languedoc Roussillon

GIHP PYRENEES ORIENTALES
SERVICE TRANSPORT ADAPTE

Nous vous remercions de bien vouloir compléter ce document qui va nous permettre

d’instruire votre demande d’acces au service de transport adapte.

GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopéle - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES

Sl v aliew, nom de jeupe-Rille 1 L. sy
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ACCESSIBILITE DU LOGEMENT

Le logement est-il a |'étage ? out] w~on [
Si oui, numéro de |'étage : ....ccoomrerue.
Y-a-t-il des marches ? our[] n~on [
Si oui, pouvez-vous descendre tout seul ? our ] n~on [
Quelqu’un peut-il vous aider ? our[] w~on [
Y a t-il un ascenseur ? our ] w~on [

CARTE D'INVALIDITE
Avez-vous une carte d'invalidite ? out ] NON []

Si OUI, joignez une photocopie de cette carte (recto-verso).

www gihplr.org



GIHP Lanouedoc Roussillon

TYPES DE TRANSPORTS SOUHAITES
[ 1 Professionnels
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Adresse et in® de Telephone | cusssnssmummmunnsmsmaussnsmsss
HOPAIPRE: § sonosnmmnbuminsmmmmssismsessons s o s oo s sssisanssass
L1 Vie quotidienne et loisirs
DEPLACEMENTS

Qu'utilisez-vous pour vos déplacements actuellement ?

- les autobus urbains et interurbains : our ] w~on [
- un autre systeme de transport collectif : oui[] Non [
- le taxi : out[] Non [
Pouvez-vous monter dans un autobus : ouil] Non [

DECLARATION SUR LHONNEUR

Je, soussigné(e), certifie sur I'honneur que les renseignements mentionnés sur
cette demande sont exacts. Je m'engage a signaler foute modification.

Votre signature ou celle de votre représentant

GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopéle - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES www.gihplr.org
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DIVERS
Si vous avez un représentant, préciser s'il est :
Un parent L] votre curateur [] votre tuteur []
lien de parente : .........coemsmsmmsossssssss

Joignez, le cas écheéant, la photocopie du jugement de tutelle ou de curatelle.
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Personne a contacter en cas de probléme (si différent)
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Telephone : ....oveveevnrcrennennnne, Porabla & - woesomnmreonunnis
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Loi Informatique et Liberté

Les informations recueillies sont nécessaires & la gestion du fichier Adhérents. Elles font 'objet d'un traitement informatique et sont destinées a une exploitation interne. Conformément a la
loi “Informatique et Libertés” du 6 janvier 1978, vous bénéficiez d'un droit d‘accés et de rectification aux informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir
communication des informations vous concernant, veuillez vous adresser a Marc LEMOINE (Tél : 04 68 82 61 90).

GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopdéle - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES www.gihplr.org



Troubles de ['équilibre : - our []

NoN [
Marche impossible : ouid w~on [
[] utilisation fauteuil roulant manuel
[] utilisation fauteuil roulant &lectrique
[ utilisation fauteuil “scooter”
1 Autre, précisez :
station debout : possible  [] | pénible L] impossible []
Possibilité de descendre seul(e) du domicile jusqt_x'au trottoir : out[1 wnon [
Besoin d'un accompagnateur personnel : ouild w~on [
Aide a la montée et & la descente du véhicule nécessaire : ourd non L[
Une aide extérieure est-elle indispensable : ouild w~on [
A titre de surveillance permanente : ouid w~on [
Si oui, merci de joindre un certificat medical.
Seulement pour l'installation dans le véhicule : ouid] wnon [
pour une autre raison (défau’r d’équilibration par exemple) ; out[d n~on [
si oui, laquelle : ......
Problémes ou pathologies particuliéres, merci de joindre un certificat médical.
' ®
Gi
otus Facile la vie %
GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopéle - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES wanw . gihp!



GIHP Lanouedoc Roussillon
FICHE DE RENSEIGNEMENTS

TRANSPORT DES PERSONNES A MOBILITE REDUITE PAR MINIBUS ADAPTE

------------------------------------------------------------------------------------------------

prénom : COL L L L L T T T T T T T L e e e L L R LR LA L DL LA L L Lt bbbt

Date de naissance : ... /. fizs

HANDICAP :
S’agit-il d'un handicap ?
Moteur D Mental D Sensoriel D

Nature de |'affection justifiant la demande (description détaillée) : ....crrrrerrnn

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

saes
-------------------------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------------

BILAN FONCTIONNEL :

Equilibre assis : - | - outd now L1
Marche possible : | out[d w~on [
Marche difficile : | out] Non L
[] cannes simples [1 cannes, béquilles [l Déambulateur
[ Autre aide technique & la marche. Si oui, [QUEIIE : wevreereemrrvvrrcsssrsrns
Périmeétre de marche : ... s s g b e
Station debout possible en temps limité : ouild nNon L[
Franchissement de marche possible : ourid w~on [

GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopdle - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES www.gihplr.org




GIHP Lanpuedoc Roussillon
POUR DEVENIR MEMBRE DE LASSOCIATION

Cadre réservé au GIHP

L o1 . L S

Prénom . N° Carte: 09/__

PVITREEE v s st s s assn Mode q? réglement o Y
......................... Date duréglement %

COMAR BOSHAL .c..ucerisssasissnsessissscsssmmmsssnsssmmsssnsonsasssossss Recu :

VAL oetreeeeeeescosess s seeees e seessssessseess e i de rien inscrir r

Nous vous demandons de bien vouloir nous préciser quels sont les services du GIHP que vous utilisez :

Transport Bassin d’Ales
Transport Agglo de Béziers
Transport Agglo de Montpellier

Transport Départemental du Gard Accompagnement des Etudiants
Transport Départemental de ['Hérault Ronde de Nuit (garde itinérante)
Transport Départemental des Pyrénées Orientales [ Garde de Nuit
Transport Ville de Nimes (3 Autre service

Accueil de jour de Sete
Aide et Accompagnement a Domicile
Foyer d'Accueil Médicalisé

aaaaa

O
O
O
0
O
0
0

Je souhaite recevoir le bulletin d'informations - Les Echos du GIHP - sous le format suivant :
O3 sur papier
[J a mon adresse Mail : (& préciser) .

Cotisation : 25 €
Don supplémentaire: L €

Montant total du reglement ci-joint : ... €

Réglement a établir a |‘ordre du GIHP Languedoc-Roussillon

Le GIHP LANGUEDOC ROUSSILLON est affilie au GIHP NATIONAL, 4
association reconnue d'Utilité Publique par décret en date du 25 No- l :
vembre 1969 publie au Journal Officiel du 2 Décembre 1969. A ce titre, Wi
les dons vous donnent droit a une réduction d’impdts. gﬁ\w%}i facite la vie %*”‘
: -

. ;
"Mt

Les informations recueillies sont nécessaires a la gestion du fichier Adhérents. Elles font |'objet d’un traitement informatique et sont destinées a une exploitation
interne. Conformément & la loi “Informatique et Libertés” du 6 janvier 1978, vous bénéficiez d'un droit d'accés et de rectification aux informations qui vous concer-
nent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des informations vous concernant,

veuillez vous adresser a Nathalie GELIS MYR (Tél : 04 67 20 21 15).

GIHP PYRENEES ORIENTALES - Bureaux de Clairfont - batiment H - Naturopble - 3 Boulevard de Clairfont - 66350 TOULOUGES www.gihpir.org



