
Savez-vous ce qu'un Centre Communal d’Action Sociale ? 

  oui         non 
 

Si oui, feriez-vous appel à un CCAS ? 

 oui    sur quel sujet éventuellement ? : …………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 non   pourquoi ?....................................................................................................................................................................... 
 

Pour vous, l'action sociale c'est quoi ? : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………............................................................................................................................................................................. 
 

Avez-vous déjà fait appel au service social de la mairie ? 

 oui   sur quel domaine : ..................................................................................................................................................... 

 non   pourquoi ? .................................................................................................................................................................... 
 

Selon vous quelles sont les actions sociales menées par la commune ? 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………............................................. 
 

Ces actions sont-elles ? 

  suffisantes    

  insuffisantes  pourquoi ?....................................................................................................................................................................... 
 

Remarques  : . 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………................................................................... 

Madame, Monsieur, 
 

Dans le souci d'améliorer ses services, la commune de Hauteluce a besoin de votre avis sur l'action sociale.  
Ce questionnaire est traité confidentiellement, aucune donnée ne sera divulguée ou utilisée à d’autres fins. 
Votre participation est importante, elle nous permettra d'avoir une analyse de vos besoins et ainsi d'essayer d'y répondre au mieux. 
 

Vous remerciant pour votre participation. 

Quel est votre situation familiale ? 

 En couple (marié ou non)      Célibataire  

 Veuf, veuve        Seul  

Autre (Précisez) : …………………………………………………………………………………………………………………...…. 
 

Quel âge avez-vous ?  

  18-25ans          46-55ans  

  26-35ans          56-65ans  

  36-45ans          + de 65ans  
 

Avez-vous des enfants ? 

  Oui          Non   

Si oui, combien ?........................    Quel âge ? …………………………………………...   
 

Quel est votre catégorie socioprofessionnelle ? 

  Agriculteur, exploitant…         Employé administratif et de commerce 

  Artisan, commerçant, chef d’entreprise …      Ouvrier, ouvrier agricole, manœuvre, routier, livreur…  

  Cadre supérieur, profession libérale, ingénieur…     Retraité(e)  

  Profession intermédiaire et technicien, cadre moyen…     Sans activité professionnelle  
 

Rencontrez vous des difficultés au quotidien parmi les propositions suivantes ? 

  Accès aux démarches administratives       Isolement social et familial  

  Problèmes financiers         Accès à l’informatique  

  Problèmes de transport        Autre (précisez) : ……………………………………………………………………………….  


