4
GIRESCOM

GESTION DEMANDE DE LOCATION

(A annexer au bail lors de la signature)

ENDOSSEUR Date :

Adresse du logement : App. :

Du ter au # pieces :

Loyer mensuel - appartement : $ Chauffé stationnement
Taux mensuel - stationnement : $ Eclairé locker

Taux mensuel pour meubles : $ Eau chaude

LOYER MENSUEL TOTAL : $

Toute fausse déclaration du locataire pourra entrainer la résiliation du présent bail et I'éviction du locataire

Prénom : Nom : Age :
Adresse actuelle :

Ville : Code postal :

Tél. rés. : Cellulaire : Tél. bur. :
Courriel :

Propriétaire actuel : Téléphone :

Durée du bail : Année(s) : Loyer payé :
Employeur : Superviseur :

Adresse de I'employeur : Téléphone :
Occupation : Salaire :

# Ass.-Sociale : Date de naissance :

J'accepte qu'une enquéte de crédit ou de pré-location soit faite a mon sujet.

Il est entendu que le locataire doit avoir les assurances nécessaires pour couvrir ses effets per-
sonnels contre le feu, le vol, le vandalisme et tous les dommages pouvant étre causés par I'eau.

Le propriétaire exige le paiement de loyer du 1er mois lors de la signature du bail. Tel que stipulé
dans le bail, le propriétaire ne peut exiger d'avance que le paiement du premier terme de loyer
(le premier mois). Cette avance ne peut dépasser 1 mois de loyer.

Signature : Date :

Derniére mise a jour: 2016-05-13
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