Date: Demande de logement a Cormontreuil
Type de logement:

N° dossier sur organisme logeur:
Date de dépét:

Nom du conseiller(ére) de I’'organisme logeur : / .
/ Cormontreuil

Numéro de contact :

Premier demandeur: IDENTITE

Nom : Prénom: Date de naissance: Lieu de naissance:

Adresse:

CP/ Ville:

Téléphone: Portable :

Courriel :

Profession:

Deuxiéme demandeur:

Nom : Prénom : Date de naissance: Lieu de naissance:

Adresse:

CP: Ville :

Téléphone: Portable :

Courriel :

Profession:

COMPOSITION DE LA FAMILLE

Nom : Prénom: Age Sexe Mou F

Nombre de chambre souhaité :

Nombre d’adulte :

Nombre d’enfant : Fille: Gargon':

Capacité du loyer:

Ressources mensuelles salaires : Monsieur: Madame:

Ressources annuelles :

CAF:

Crédit a la consommation:

Employeur 1% logement




INFORMATIONS GENERALES

Historique :

Descriptif du logement recherché :

Motivations :

Cadre réservé a l'administration:

Groupe de travail du: Avis : Membres décideurs

Logement | Type Nb Etage | Ascenseur Loyer Charges | Interlocuteur Réponse de
M? chambre comprises I'Interlocuteur

Logé depuis le: Avis :

Nouvelle adresse :

Service Elections informé le: Depuis le:




