
✗ Vous êtes :         Une femme         Un homme 

✗ Quel âge avez-vous ? 

          18-25 ans        26-40 ans        41-60 ans        61-75 ans        76-89 ans        90 ans et plus 

✗ Vous habitez sur la commune de : 

          Beaumont-pied-de-Bœuf        Flée                          Luceau                    Saint-Pierre-de-Chevillé

          Château-du-Loir                   Jupilles                      Montabon                Thoirée-sur-Dinan      

          Dissay-sous-Courcillon           Lavernat                    Nogent-sur-Loir        Vouvray-sur-Loir             

En vue d’améliorer la mobilité des habitants de son territoire, le Centre Social Loir et Bercé, 
a élaboré ce questionnaire afin de connaître votre situation et vos besoins. 

✗ Quel(s) moyen(s) de transport utilisez-vous ? 

                à pied        en voiture       en vélo 

                Autres, préciser:...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

✗ Avez-vous des difficultés de mobilité, liées à vos déplacements ?        oui        non  

        Si oui, pourquoi ? (plusieurs réponses possibles) : 

                pas ou plus de permis          peur de rouler          indisponibilité des proches          problème de santé    

                besoin d’équipement pour me déplacer (canne, fauteuil, déambulateur, etc.)            le coût du transport

                Autres, préciser:...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

                .........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

✗ Seriez-vous intéressé par un service de transport en minibus ou en voiture qui se déplacerais dans les 12 communes ? :       oui       non

        Si oui (plusieurs réponses possibles):

                 - pour quelles raisons ?         faire vos courses         se rendre à un rendez-vous médical 

                           rendre visite à un proche        aller à un entretien d’embauche

                           Autres, préciser:.....................................................................................................................................................................................................................................................................................

                           ...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

                           ...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

                - je souhaiterais utiliser ce service:         une fois par mois        une fois par semaine        à la demande

                - je serais prêt(e) à payer ce service :       oui        non

Si vous souhaitez être informé de la suite de ce questionnaire, vous pouvez nous laisser vos coordonnées :

Nom :................................................................       Prénom :...............................................................

      Adresse mail :...........................................................................................................        Numéro de téléphone :........../........../........../........./..........

Questionnaire à compléter et à retourner au Centre Social Loir et Bercé

                       Renseignements auprès de Julie Fortin, animatrice au 07 76 39 23 81 ou seniors.clsb@gmail.com

Merci de votre participation

Votre avis nousVotre avis nous

intéresse !intéresse !
Enquête 
mobilité

POUR MIEUX VOUS CONNAÎTRE :

MOBILITE ET TRANSPORTS :

ON RESTE EN CONTACT ?


