DEMANDE DE LOGEMENT
COMMUNAL

Tél: 0492657011

Fax : 04 92 65 72 92
E-mail : sg@mairielepoet.fr

NOM DU DEMANDEUR ..o PRENOM ..o
AAATESSE ACTUCIIE & oot ettt e et e e et e e e e e e e e e en e e e et e e e e eteeeaaneeeaaneeenaneesanneeenanns
Nationalite & ... e Telephone @ ....ooevevceeccec e,
Bl & oo e e eeeeee———eeear———eeeaea—eeeeaea——aeeeae——aeetaatrreeeaaeaaaraaeaas
COMPOSITION FAMILIALE : Nombre adultes :................... Nombre enfants : .....cccovevvveee.
Célibataire : O Marié : O Concubinage : O AULIe D [,
NOM/PRENOM Année SITUATION
naissance

Profession du demandeur : ........c.coovvrnennenncise s Profession du conjoint @..........c.cccuenee.
Pérennite de ’emploi : CDD [ CDI [0 AULIE (0 ..o

TYPE DE LOGEMENT DEMANDE T1 T2 T3 T4 T5 T6
Particularités (collectif, individuel, avec jardin, plain-pied...) @i

Avez-vous un projet d’achat de [0gEMENT ? ..o e
Si oui, dans COMBIEN e TEBIMPS 2 ..vviie et e sr e b b e re s enes



mailto:sg@mairielepoet.fr

Date d’emménagement POSSIDIE & .......ooeioiiicics e
LOGEMENT ACTUEL: T1 T2 T3 T4 T5 T6 Localisation :.......cccccoviviveveneieneenennn
Raisons du changement (petit, cher, éloigné, mangue confort, changement situation...) : ......cccc.co.o....

PIECES OBLIGATOIRES A JOINDRE A LA DEMANDE :
Photocopie d’une piéce d’identité

Photocopie livret famille

Justificatifs de revenus (salaires, allocations...)

Dernier avis d’imposition

Cette demande de logement entraine une inscription sur liste d attente pour 12 mois. Passé ce

délai, sans demande de renouvellement de votre part (passage en mairie, courrier, appel
téléphonique..), vous serez automatiquement rayé des listes.

Date de lademande : .........ccccoeeieieeiece e Signature :



