entreprise
soclale

'habitat  LOCATION-ACCESSION / VENTE

FORMULAIRE DE RENSEIGNEMENTS ‘

Lieu :

Monsieur :

Nom Prénom :

Date de
naissance :

Profession :

Employeur :

Téléphone :

Adresse email :

Madame :

Nom Prénom :

Date de
naissance :

Profession :

Employeur : |

Téléphone :

Adresse email :

Adresse :

Vous étes actuellement :

Q Propriétaire

U Locataire depuis ......ccceeveeeveeinininennnn... (date)

U Secteur privé Q Secteur HLM

Nombre d’enfants a charge :

Année de naissance 1¢r enfant :

Année de naissance 2¢™e enfant :

Année de naissance 3¢™e enfant :

Autres personnes a charge :

Revenu Fiscal de Référence 2018 :
(Joindre copie de l’avis d’imposition)

Madame Monsieur

lOzére

&/
contact@lozerehabitations.fr - www.lozerehabitations.fr




