L'Eurodépartement

ATTESTATION DE NON RESTITUTION OU DE RESTITUTION PARTIELLE DU
DEPOT DE GARANTIE

FICHE A RENSEIGNER PAR LE PROPRIETAIRE

LE PROPRIETAIRE

NOM et prénom
ADRESSE

LE LOCATAIRE

NOM et prénom

ADRESSE DU LOGEMENT CONCERNE PAR LA FIN DE BAIL

Date de signature du bail : Date de fin de bail :

DEPOT DE GARANTIE

O VERSE A LENTREE DANS LE LOGEMENT | [0 NON DEMANDE A L'ENTREE DANS LE
MONTANT : LOGEMENT

RESTITUTION DU DEPOT DE GARANTIE

[0 NON RESTITUTION 0 RESTITUTION PARTIELLE :
MOTIF : MONTANT RESTITUE :
Date : Signature du propriétaire :

Département de la Moselle 01/2020
Bureau des Aides Financiéres et du Logement



