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Cette fiche vous permet de manifester votre intérêt pour un logement à la MARPA (Maison d’Accueil et 
de Résidence pour l’Autonomie) de JARSY auprès de l’Association « Les Monts du Lien » qui en assure la 
gestion. Elle nous aide aussi à mieux comprendre vos premiers besoins. Vous pouvez la remplir seul(e), 
avec un proche ou avec un professionnel. Certaines questions sont facultatives. 

 

1. VOS INFORMATIONS PERSONNELLES :   

Nom :  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Prénom : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Né(e) le : …………………………….  (Âge : ……… ans)   à ………………………………………………. 

Sexe : ☐Féminin ☐ Masculin  

Situation familiale : 

☐Célibataire ☐ Veuf(ve) ☐Marié(e) ou en couple ☐ Divorcé(e) ou Séparé(e) 

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

Téléphone fixe : …………………………………………… Téléphone mobile : …………………………………………………………. 

Email : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Représentant légal :  ☐Oui      ☐Non  

si oui, précisez son nom et ses coordonnées :………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Quel est votre organisme d’assurance maladie : ………………………………………………………………………………………… 

Disposez- vous d’une mutuelle complémentaire :  ☐Oui   ☐Non 

Quelle est votre caisse de retraite (CARSAT, MSA, autres), précisez : ………………………………………………………… 

Enfants ou proches :  

Prénom, Nom Lien de parenté Adresse & téléphone  

   

   

   

   

 

FICHE D’INTÉRÊT 

MARPA DE JARSY 

  
Ouverture prévue : Septembre 2026  
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2. VOTRE INTÉRÊT :  

De quelle manière, avez-vous eu connaissance de l'ouverture de la MARPA de JARSY ?  

☐Famille/amis   ☐Professionnel de santé/social   ☐Commune/CCAS  

☐Réunion publique/information  ☐Presse   ☐Autre(s) : Précisez : …………………………… 

 

Pourquoi la MARPA de JARSY ? 

☐Pour plus de sécurité   ☐ Pour être moins seul(e)  ☐Pour la proximité de services 

☐Pour un logement plus adapté ☐Pour soulager les proches  ☐Anticiper pour plus tard  

☐Autre(s) : Précisez : …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Potentiellement intéressé(e) par un logement :  

☐Pour vous      ☐ Pour vous et votre conjoint(e)   

☐Plutôt T1bis (31m²environ)    ☐ Plutôt T1bis confort (41m²environ)  

 

A quel horizon :  

☐Pour l’ouverture ☐ Dans les 6 mois  ☐Dans 6 à 12 mois                      ☐ Dans 2 à 3 ans  

☐ Projet à plus long terme 

3. VOTRE SITUATION ACTUELLE ET VOS BESOINS (questions facultatives)  

Aujourd’hui, vous vivez :  ☐Seul(e) ☐En couple  ☐Avec proche(s)  

 

Mon (notre) logement aujourd’hui :  

☐Maison individuelle  ☐Appartement  ☐Résidence séniors     

☐Autre(s) : Précisez : ………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

 

Ce qui me (nous) préoccupe ?  

☐Ma(notre) santé ☐ Solitude  ☐ Mobilité (escaliers, déplacements)   ☐Ménage/entretien  

☐Courses/repas  ☐Rien de particulier  ☐Autre(s) : Précisez : ………………………………………………….…. 

 

Ce qui est important pour moi (nous) :   

☐Autonomie   ☐Liens sociaux  ☐Sécurité  ☐Accueil familles/amis    

☐Loyer et charges adaptés aux ressources  ☐Participation à des activités   

☐Accès à des soins adaptés (médecin, kinésithérapeute…) : Précisez : …………………………………………………….. 

☐Autre(s) : Précisez : ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Mon (notre) médecin traitant se trouve : 

☐Sur le territoire des Bauges ☐Hors territoire des Bauges    ☐Pas de médecin traitant actuellement   
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Bénéficiez-vous d’un suivi par des un/des spécialistes (cardiologue ; diabétologue…) ?  

☐Oui : Précisez : ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

☐Non  
 

Bénéficiez-vous déjà d'intervenants à domicile ? 

☐Infirmier(e) à domicile ☐Kinésithérapeute  ☐Aide à domicile/ménage 

☐Portage des repas   ☐Téléalarme  ☐Aucun pour l’instant       

☐Autre(s) : Précisez : ………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Bénéficiez-vous d’une aide ou d’un accompagnement pour les démarches administratives ?  

☐Oui, pouvez-vous nous précisez par qui ? ……………………………………………………………………………………………. 

☐Non  

 

Bénéficiez-vous actuellement d’aides financières ? 

☐Allocation personnalisée au logement (APL)   ☐Allocation personnalisée d’autonomie  

☐Aide des caisses de retraite (CARSAT, MSA)   ☐Aucune pour l’instant   

 

Connaissez-vous votre GIR ?  

☐Oui, pouvez-vous nous le précisez : ………………………………………………………………………………………………………… 

☐Non  

 

Ce que vous aimez faire :  

☐Sorties/promenades  Jardinage ☐Lecture, jeux de société  ☐Télévision   

☐Activités manuelles (Couture, bricolage…)  ☐Vie de village, Vie associative    

☐Autre(s) : Précisez : …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Qu'est-ce qui est ESSENTIEL pour vous de conserver en venant à la MARPA ? (Réponse libre) :  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Cette fiche ne constitue pas une demande d'admission définitive. 
Vous pouvez déposer ou adresser cette fiche à la MAIRIE DE JARSY – 73 630 JARSY ou la retourner à 
marpa.jarsy@gmail.com 
 
☐ J'accepte le traitement de mes données* pour suivre mon intérêt MARPA  
(*Délai : 3 ans. Droits : marpa.jarsy@gmail.com) 


