LA PROVIDENCE - AIXEN PROVENCE
RESIDENCE ETUDIANTE

DOSSIER DE RENOUVELLEMENT
famille & LISTE DES PIECES A FOURNIR

provence o
DATE LIMITE DE DEPOT : 5 JUIN

1] INFORMATIONS ETUDIANTE

|:| Fiche Individuelle de Renseignements [Complétée, datée et signée]
|:| Copie Carte Nationale d'Identité ou Passeport ou Carte de Séjour (+ Passeport)
I:l Copie Carte d'étudiant de |'année en cours ou Certificat de scolarité

[ ] Nofification d'inscription / Confirmation mail / Capture d'une inscription dans un établissement

I:l Photocopie de votre dernier Avis d’'Imposition 2025 sur les revenus 2024

[Uniquement si vous faites votre propre déclaration de revenus]

I:l Si boursiére : Attestation de Bourse

Il ARANT

Photocopie du dernier Avis d’Imposition ou Non-imposition 2025 sur les revenus 2024

Carte Nationale d’Identité ou Passeport

Salarié : Photocopie des 3 derniers bulletins de salaire + Contrat de travail ou attestation

Entrepreneur : L'extrait K ou KBIS du RCS datant de moins de 3 mois

Profession Libérale : La copie de la carte professionnelle
Artisan : L'extrait D1 original du RCS de moins de 3 mois

Travailleur indépendant : La copie du certificat d'identification de I'NSEE comportant les numéro d'identification

Retraité : Justificatifs de versement des indemnités de retraites percues des 3 derniers mois

TOUTES LES PIECES 1] & I1] SONT OBLIGATOIRES
SEULS LES DOSSIERS COMPLETS SERONT PRESENTES EN COMMISSION D'ATTRIBUTION

Dossier & renvoyer par courrier simple ou mail aux adresses suivantes :

ACCUEIL
Résidence La Providence ou
15, rue du Bon Pasteur -
13100 Aix-en-Provence

providence@familleprovence.fr

Il ] FINALISATION DE LA PROCEDURE S| RENOUVELEE

Engagement de caution & remplir par le garant

Original du contrat de location & signer

Original du réglement intérieur & signer

Envoie de votre Attestation d’assurance Habitation Multirisques & jour

HABITAT
ENREGION

Contact Résidence - providence@familleprovence.fr | 04.42.63.13.68 / 06.19.60.27.25 GROUP!
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