
 

Étudiant □  
Jeune travailleur  □ Demandeur d'emploi  □ 

       État civil

Mr □      Mme □         
Nom : …………….……………  Prénom : ……………..…...….…
Né(e) le : …………….…….. à : …………….….…   Âge : ………
Nationalité : ………………….……
Statut :  Célibataire □   En couple □   Pacsé(e) □   Marié(e) □ 
Enfants à charge : OUI □  NON □ Nombre : …….
Adresse : …………………………………………………………….
Code postal : ……... Commune : …………………………………...
……………………………………………...@……………………..
  :…………………...……………………………………………...
: …………………………………………………………………...

Vous 

Centres d’intérêts :  ………………………………………………
………………………… ……………………………………………
……………………………………………………………………….
Qualités (au moins 3) :   ……………………………………………
 .……………………………………………………………………..
Défauts (au moins 3) :  ……………………………………………..
 .……………………………………………………………………...

Permis de conduire  : OUI □   NON □  En cours □ 
Moyen(s) de locomotion : OUI □  NON □  Lequel/lesquels : ……...
Fumeur : OUI □   NON □       Fréquence : ……………………  
Notions de secourisme : OUI □  NON □ 
Lesquelles : ………………………………………………………….

Famille 

Père 

Nom :  ………………………..…Prénom : ………………………..
Profession : ………………………………………..
Adresse : ……………………………………………………………
……………………………………………………………………….
 : ……………………………………………………...

Mère 

Nom :  ………………………..…Prénom : ………………………..
Profession : ………………………………………..
Adresse : ……………………………………………………………
……………………………………………………………………….
 : ……………………………………………………..

Frères : OUI □ NON □ Nombre : ………. Âge(s) : ……………….
Sœurs : OUI □ NON □ Nombre : ………. Âge(s) : ……………….

Formation

Niveau d'études :  < Bac □     Bac □    Bac +2 □   > Bac +2 □  
Dernier diplôme préparé ou obtenu : …………………………….
……………………………………………………………………….
Discipline : ………………………………………………………….
Lieu de formation : ………………………………………………….

Emploi 

Jeune travailleur □       Emploi étudiant □ 
En recherche d'emploi : OUI □   NON □
Secteur d'activité : …………………………………………………...
Horaires de travail : En journée □   En soirée □  …………………...

Partage d'un lieu de vie avec des résidents en situation de handicap 
(habitat inclusif)

Modalités pratiques :
 □ Foyer du Tillay (St Herblain) 2 VS* pour 6 bénéficiaires (en 
situation de handicap). Roulement du dimanche au vendredi de 21h30 à 7h, de 
20h45 à 7h la nuit du samedi. Fermeture annuelle programmée 3 semaines durant été

 □ Foyer de la Gilarderie (Nantes Sud) 3 VS pour 15 bénéficiaires.
Roulement en semaine de 21h30 à 8h, et de 21h15 à 8h la nuit du samedi au dimanche. 

 □ Foyer Gambetta (Nantes Centre) 2 VS pour 8 bénéficiaires.
Roulement du lundi au dimanche de 20h30 à  8h

□ Foyer VYV3, les Savarières (St Sébastien sur Loire) 1 VS pour 
environ 8 bénéficiaires. Nuits du lundi soir au vendredi matin de 20h30 à  8h

* VS = Voisins Solidaires

Notre action

Avez-vous déjà été sensibilisé(e) au monde du handicap ? OUI □  
NON □   
Contexte : Cadre familial  □   Autre □  
Précisez : …………………………………………………….

Comment avez-vous connu notre association ? 
Bouche à oreille □  Médias □  Recherche Internet □
Autre :……………………………………………………..…

Quelles sont vos motivations pour choisir ce mode de logement ?
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………..

Contacts (si autres que vos parents)

Nom :  ………………………………………………….
Lien (de parenté...) : ……………………………………….
Ville : …………………………………………………..
 :  ……………………………………………………..

Nom :  ………………………………………………….
Lien (de parenté...) : ……………………………………….
Ville : …………………………………………………..
 :  ……………………………………………………..

Fiche de candidature
« VOISINS SOLIDAIRES »PHOTO 



Votre recherche

Date souhaitée d'entrée : ……./……./……..
Date prévisible de sortie : …… /……./……...
Flexibilité dans les dates: OUI □  NON □ 

Nombre d'heures disponibles par semaine ? …………. 

Seriez-vous en mesure de planifier vos nuits de « veille » un mois
à l'avance ? OUI □  NON □
 
Accepteriez-vous d'assurer des présences également les week-
ends et congés scolaires ?OUI □  NON □ 

Cf modalités de chaque foyer en haut de la première page
.

Foyer(s) souhaité(s): …………………………………….
Durée de transport maximale entre votre lieu d'hébergement et votre 
lieu d'activité ? ………………………..

Vos autres voisins solidaires... 

 Homme □     Femme □      Indifférent □
Profil souhaité (dans l'idéal) : …………………………………….
……………………………………………………………………….
……………………………………………………………………….

Si logement partagé
Acceptez-vous de partager la salle de bain ?   OUI □  NON □
Souhaitez-vous recevoir ponctuellement des amis dans les espaces 
communs ? OUI □  NON □  

En cas d'abonnement internet groupé, acceptez-vous de le financer 
en partie? 
OUI □  NON □  Je m'arrangerai autrement □ Précisez :……………..

Acceptez-vous de...
OUI  NON

Discuter avec les éducateurs et professionnels (maîtres de 
maison...)

Discuter avec les résidents (bénéficiaires) dans les espaces 
communs

Programmer vos présences de nuit sur l'agenda (le mois 
précédant)

Consacrer un rdv/bilan mensuel avec la responsable 
d'Ētablissement  

Appeler la responsable d'Ētablissement en cas de problèmes 
particuliers

Organiser ponctuellement des événements au sein du foyer 
(repas à thèmes, anniversaires...)

Participer à des activités conviviales (jeux de société …)  

Aider à la préparation de certains repas communs

Assurer le rangement des parties communes 

Participer à des activités culturelles

Se promener dans le quartier 

Transmettre régulièrement vos observations 

Regarder la télévision (avec résidents ou colocataires)

Assurer une assistance informatique (si demandé) 

Utiliser le lave linge en dehors du temps de présence des 
résidents

Accompagner les résidents sur des sorties extérieures (en 
présence des éducateurs)
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Autres commentaires (allergies, contraintes alimentaires,
pratiques religieuses...)

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

Commentaires (réservé à Nantes'Renoue) 

………………………………………………………………………
………………………………………………………………………
………………………………………………………………………
……………………………………………………………………….
……………………………………………………………………….

Justificatifs à fournir 

Pour la constitution du dossier Une fois l'hébergement convenu

□ Formulaire d'inscription
    complété 

□ Attestation d'assurance 
   responsabilité civile

□ Photocopie pièce d'identité □ Cotisation (250 € - 300 €) 

□ Photo d'identité □  Participation  mensuelle  aux
charges (70 €)  à régler  le  05 de chaque
mois

□ Justification de statut :
✔ carte étudiant OU 
✔ certificat de scolarité OU
✔ contrat de travail OU
✔ attestation pôle emploi 

□ Frais de dossier (20 €)

Le dossier est à compléter et à retourner avec les pièces justificatives à
l'adresse suivante (sans quoi, il ne sera pas traité) : 

  

Association Nantes'Renoue
1, Cour des Francs Tireurs

44 000 Nantes

Nantes’Renoue/Membre du réseau COHABILIS S (Cohabitation Solidaire Intergénérationnelle)

 1, Cour des Francs Tireurs 44000 NANTES
   02 40 69 84 24         contact@nantesrenoue.com

Rappel :  L’association  se  réserve  le  droit  de  ne  pas  donner  suite  à  votre
demande si celle-ci n’est pas jugée suffisamment sérieuse et motivée.

Conformément à la Loi Informatique et Liberté du 06/01/78 (art.27), vous disposez d'un
droit d'accès et de rectification des données vous concernant.


