
 
 

ADRESSE DE L’APPARTEMENT : 

 

Loyer : Charges : Total : 

 

 LOCATAIRE CO-LOCATAIRE GARANT 

Nom …………………….……………. ………………………………… …………………….……………. 

Prénoms …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Date et lieu 

de naissance 

…………….……………………. ……………………..…………… ……………….…………………. 

……………….…………………. ………………………..………… …………….……………………. 

Nationalité ……………………….…………. ………………………….……… ………….………………………. 

Adresse 

personnelle 

………………………….………. ……………………………..…… ……….…………………………. 

…………………………….……. ………………………………..… …….……………………………. 

Situation familiale ……………………….…………. ………………………….……… ………….………………………. 

Nbre et âge des 

enfants ……………………….…………. ………………………….……… ………….………………………. 

Nbre d’occupant(s) pour 

le logement ……………………….…………. ………………………….……… ………….………………………. 

Coordonnées 

Tél. personnel …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Tél. mobile …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Tél. bureau …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Fax …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

E-mail …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Situation Professionnelle 

Profession …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Employeur …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Adresse 

professionnelle 

…………….……………………. ……………………..…………… ……………….…………………. 

……………….…………………. ………………………..………… …………….……………………. 

Poste occupé …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Depuis …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Salaire net mensuel …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

Autres revenus …………………….…………….
 

………………….……………… ………………….………………. 

 

DOCUMENTS A FOURNIR POUR LA CONSTITUTION DU DOSSIER 

(Tout dossier incomplet ne pourra être satisfait) 

→ pièce d'identité → dernière feuille d'imposition 

→ dernière quittance loyer ou taxe foncière → relevé d'identité bancaire ou postal  

→ attestation de l'employeur → 3 derniers bulletins de salaire 

 

GARANT : pièce d'identité, feuille d'imposition, dernière fiche de paie et références bancaires obligatoires. 

 

Le soussigné certifie sincères et véritables les déclarations mentionnées ci-dessus. 

Fait à PARIS le 
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