
 Profession actuelle Noms et adresses des employeurs Ressources * 
mensuelles actuelles 

Demandeur    

Conjoint    

 

DOSSIER DE CANDIDATURE 
POUR UN APPARTEMENT SITUE 

46, BOULEVARD DU 11 NOVEMBRE A VILLEURBANNE 
A renvoyer par mail à logiral@ira-lyon.gouv.fr 

 
Nom et prénoms : ........................................................................................................................................................................... 

Date et lieu de naissance : .............................................................................................................................................................. 

Adresse du logement actuel : ......................................................................................................................................................... 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

N° téléphone : ……………………..…           Portable : ..................................       e-mail : …………………………………………………………………… 

 
Situation de famille : marié(e), PACS ou vie maritale Célibataire 

 
Nom et prénoms du conjoint : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
Nombre d’enfants :  ................................................................................................................................................................................... 

 
 Nom et prénoms des enfants 

et personnes à charge 
Degré parental Sexe Date et lieu de naissance Situation 

(salarié, scolaire ou étudiant et 
établissement scolaire) 

1      

2      

3      

4      

5      

 

 
 
 
 
 
 
 

 
A retourner avant le 04 juillet 2025. 
LOGIRAL s’engage à vous fournir une réponse 
concernant l’attribution du logement 
au plus tard le 15 juillet 2025. 
* Justificatifs à fournir : 
- Avis imposition 2024 (si vous êtes rattaché au foyer fiscal 
de vos parents, fournir l'avis d'imposition des parents). 
- Dernier bulletin de salaire si vous en avez un 

 
Total des ressources mensuelles : .................................. 

Allocations familiales ...................................................... 

TOTAL : …………………………………. ................................... 

Revenu imposable de l’année : ..................................... 

 
    
   

 

Date : Signature : 
 

 
 

Association pour le logement des élèves de l’Institut régional d’administration de Lyon 
Parc de l’Europe Jean Monnet - BP 72076 - 69616 VILLEURBANNE Cedex - Tél : 04 72 82 17 02 ou 17 23 

mailto:logiral@ira-lyon.gouv.fr
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