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ANNEXE 4B"

ATTESTATION BAILLEUR

NOTIFIANT
LA REPRISE DE PAIEMENT DU LOYER

FONDS DE SOLIDARITE POUR LE LOGEMENT

Pian Départemental d'Action pour le Logement des Personnes Défavorisées

Bailleur(s) et/ou Propriétaire(s) Locataire(s)
NOM(S) T ettt e NOM(S) T vttt
Prénom(s) : ..c.ovviiiiii Prénom(s) . .cooiiiiiii
AdIESSE & ettt AdIeSSE ©nvintiiriiiii e
................................................................ Numéro allocataire : ..eeeeeevveeereiennnneeeennnnns
B A SRR
J€ SOUSSIZNE() tuvvvvrreinnrnererierierieereresesnesnsonsonssnssnsonss (bailleur et/ou propriétaire) atteste que
Monsieur et/ou Madame .......c.ceevvieiieiieiiiiiniiiniiinnnnnns locataire(s) du bien situé :
AQLSSE & o e
A repris le paiement de son loyer résiduel depuis le ........ [eeeee. [evieeinnns
Faita ..o
Le

Le Bailleur ou son Mandataire
Signature (et cachet pour agence)
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	Je soussigné(e) …………………………………………………. (bailleur et/ou propriétaire) atteste que Monsieur et/ou Madame ……………………………………… locataire(s) du bien situé :
	A repris le paiement de son loyer résiduel depuis le ……../……/…………

