
 
PUBLICATION D’OFFRE 

DE LOGEMENTS 

CHAMBRE AVEC CUISINE 
COMMUNE 

 

L'information provenant de ce document sera publiée dans un fichier de logements destiné aux étudiantes et aux étudiants du 
Centre d’études collégiales en Charlevoix à la recherche d'un logement. Les données sont mises à jour annuellement. 

     Madame    
     Monsieur Prénom  Nom 

Adresse :       
 No 

civique 
 Rue  Ville Code postal 

    

Renseignements qui seront publiés sur les chambres 
    
Nom de la personne à contacter :   Courriel :  
    
Téléphone propriétaire :      
 Maison  Bureau  Autre 
Adresse des chambres :       
(si différente) No civique  Rue  Ville 

Combien de chambres offrez-vous? :   

La ou les chambres se situent à quel étage? :   

Faites-vous signer un bail? :      oui   non  

Offrez-vous le logement pour :      5 jours par semaine  Prix pour 5 jours :  

      7 jours par semaine  Prix pour 7 jours :  

 ou Prix par mois :  
Offrez-vous les commodités suivantes au locataire? : 
• entrée indépendante      oui      non  • câble      oui      non 
• stationnement      oui      non  • téléphone      oui      non 
• salle commune de télévision      oui      non  • Internet      oui      non 
• salle de lavage      oui      non    

  
Acceptez-vous que les renseignements sur votre logement soient publiés sur le site Web du CECC? 

 oui      non 

Autres spécifications :   

  

Signature du propriétaire  
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