Signalement a adresser par mail ou poste : mail : ddtm-pdlhi@bouches-du-rhone.gouv.fr

Direction Départementale des Territoires et de la Mer/Service Habitat 16 rue Antoine Zattara — 13332 Marseille Cedex 3

L _L Attention en cas de danger imminent contacter les pompiers

Fiche remplie suite a visite / fiche remplie sur déclaration de I’occupant (entourer la bonne réponse)

Renseignements généraux (occupant, logement)

NOM PréNom :..c..ooviiiiiiiiiiiiiiiiiccc et e 0 LOCATAIRE
ADRESSE : ------------------------------------------------------------------------------------------------------- D SOUS_LOCATAIRE
Code PoStal ... .COMMUNE ..o [ OCCUPANT SANS TITRE
NeTéléphone (IMPERATIF) : .....ccoooiiiiieiiiciieiieeee e 0 PROPRIETAIRE
mail (si posmble) L et e e et e et —e et et e b e ere e b ereesbestbesteeraenreas ] HEBERGE A TITRE GRACIEUX
NC Invariant fiscal’ :.......ccooeeveirerienecnn. .
1 : Numéro identifiant « locaux taxés »se trouvant sur la page 4 de la taxe d'habitation 0 AUTRE : precisez
Nombre d'adultes : .......ccccooeevunnne. ALLOCATAIRE CAF/MSA : | oui = non
qubre d'enfants : ....... années de Ned'allocataire CAF/MSA :.....ccoceveneieniinnne
Naissance : .../t veeei e, v oo
AL.:| APL. |
— U Appartement 0 Maison individuelle [ AUtre (PIECISET) & .... vuiiivires immiirirere sttt
— Logement HLM :[J oui (préciser le nom de l'organisme):.........cccceverveveveeennnnee ~ |non
— Typologie: Ostudio OT2 OT3 0OT4 OTS
—  Surface approximative : ........ m’
— Localisation : étage n°... .... appartement n°......
— Baildu... /.... /....duréedubail : .....cceoeeuenen.. | 0 7S SRR charges.......ccecevivenns
— date d’entrée dans les lieux : ... /.... /......

Entretien du batiment et des parties communes (défauts apparents) :

Eclairage suffisant (entrée, escalier) _ loui | non | je ne sais pas

stockage de bouteilles de gaz dans les parties communes " Joui | non| |je ne sais pas

présence d’¢léments instables (gouttiere, volet, tuile ,...) | loui | |non je ne sais pas

Présence d’¢léments dégradés (marches d’escalier affaissées , rampe instable, | oui | 'non |je ne sais pas

fil électrique apparent ,...) précisez : ettt sttt enae
Habitabilité du logement

Le logement est aménagé dans:

- une piece totalement ou partiellement enterrée (cave, sous-sol) : . oui | non [] je ne sais pas

- précisez si particularité du logement (local commercial, garage, mobil home ...) : | ..evevererienieneeiennene

Les piéces principales (séjour, salon, chambres) disposent de fenétres ~Joui | non ~je ne sais pas

donnant sur ’extérieur :

Allume-t-on I’électricité en journée ? oui  |non | je ne sais pas

Absence de fenétre donnant vers 1’extérieur dans une piéce : Coui laquelle ......cocoocevvrverniennn.

‘non | | je ne sais pas
une des pieces principales fait au moins 2,20m (hauteur sous plafond) et 9m? : oui | |non _ je ne sais pas

Les toilettes sont : alintérieur  a ’extérieur | absente

il y aune salle d’eau /salle de bain : oui  |non | je ne sais pas
il y a une cuisine : ~ loui | 'non | je ne sais pas
Ktat des revétements des planchers ou plafonds : ~ |bon | |mauvais | je ne sais pas
Les peintures (murs) sont écaillées, en mauvais état : [ Joui [Jnon [] je ne sais pas
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hes engagées

2s désordres : | Joui | |non | je ne sais pas
oui (| parcprivé | parcpublic) | 'non | |je ne sais pas
quéte de salubrité :
| je ne sais pas

éclarant
INOIM & .. Prénom : . ...
AUATESSE © ..ottt ettt ettt sttt et s et a etk ekt b e b e e b he st e st eh e nt e st eb e bttt e bt sbebe et enrentan
TEIEPRONES / MAIL 1 1.ttt ettt st e st ebe e sttt e b ebeshe et e s be b e besae b entenb et enteneeneeneeneeneeneene
Qualité : [J Occupant [ Autre (PréciSez) : ....oovverererrereerrereereencas
Fait & ..o, yle i, Signature
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