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Un crédit vous engage et doit étre remboursé. Vérifiez vos capacités de remboursement avant de vous engager.
Avertissement : un dossier incomplet peut entrainer le refus de la demande

CONSIGNES POUR REMPLIR CE DOSSIER
Pour les SCI familiales et SCI constituées de personnes physiques sans lien familial : merci de bien vouloir remplir les encadrés n°l, n°3 et du n°9 au n°16
Pour les demandeurs et co-demandeurs, personnes-physiques : merci de bien vouloir remplir tous les encadré sauf le n°3 et le n°15

1- TYPOLOGIE D’OPERATION

J Acquisition-amélioration d’immeubles entiers
J Acquisition de locaux ou d’immeubles en vue de leur transformation en logement
O Réhabilitation

2 - IDENTITE ET COORDONNEES DU DEMANDEUR

DEMANDEUR CO-DEMANDEUR
Civilite 0 Mme O M. 0 Mme O M.
Nom
Nom de naissance
Prénom
Date de naissance I P T T T ! L Loy
Lieu de naissance s D=7 o) ] L PSPPI DéptlL_I | |
............................................................ (pays) PRSP @ o T-)V4))

Nationalité

Téléphone fixe Lo e ] T I (I T T I

Téléphone portable* | 1 | 1 | 1 | 1 | 1 | | 1 | 1 | 1 | 1 | 1 |

[0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de [0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de

_ 1k la part d’Action Logement Services. la part d’Action Logement Services.

Adresse e-mail [0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de [0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de
la part de ses filiales et partenaires sur des aides la part de ses filiales et partenaires sur des aides
et services susceptibles de m’intéresser. et services susceptibles de m’intéresser.

Lo 0 dVille: e Lo o AVille: e

Adresse actuelle } o } o

[J Locataire [J Propriétaire [J Locataire [J Propriétaire
[0 Logé a titre gratuit [0 Logé a titre gratuit

3 - SCI FAMILIALE /

SCI CONSTITUEE DE PERSONNES PHYSIQUES SANS LIEN FAMILIAL

Raison sociale
N° Siret L L L L1

Adresse

Représentée par 0O Mme O M.
Nom

Nom de naissance

Prénom

Date et lieu de naissance L . | L 11 la

Téléphone fixe | 1 | 1 | 1 | 1 | 1 |

Téléphone portable* Lo o b by

Adresse e-mail* [0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de la part d’Action Logement Services.

0 Jaccepte de recevoir des offres commerciales de la part de ses filiales et partenaires sur des aides et
services susceptibles de m’intéresser.

Adresse actuelle
[J Locataire [J Propriétaire [0 Logé a titre gratuit

* Coordonnées nécessaires pour un meilleur traitement du dossier 2
Dossier de demande de financement ACV
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Situation familiale :
O Marié(es)lel_ I+ 1+ + + JRégime: O Communauté O Séparation de biens

O AULIe (3 PreCISEI) i it
[0 Pacsé(es) [ Célibataire [ Union libre [ Veuf(ve) [0 Divorcé(e)lel | .+ | o+ 1

[0 SCI Familiale
[0 SCI constituée de personnes physiques sans lien familial

Capital social @ e €

4 - SITUATION PROFESSIONNELLE

DEMANDEUR CO-DEMANDEUR
Employeur
Travailleur indépendant O oui O non [ oui O non
Catégorie socio-professionnelle
Profession
Date d’embauche L by Lo by
Nature du contrat de travail [ CDI [J CDD [ AULre : ..eeeeessesnens [J CDI [ CDD [ AULre : weereeeesssiennen

5 - RESSOURCES ACTUELLES

DEMANDEUR CO-DEMANDEUR

Salaire net mensuel L+ v v 1 | €X L1 | mois Le v v 1 | €X L1 | mois
Bénéfice professionnel € €
(BA, BIC, BNC)

Revenus locatifs L1+ 1 1 | €/mois L1ty 1 1 | €/mois
Prestations familiales L+ v 1 1 | €/mois L+ v 1 1 | €/mois
Pensions alimentaires Li i 1 1 | €/mois L1111 1 €/mois
Autres ressources Li i 1 1 | €/mois L1111 | €/mois
Revenu fiscal B E

de référence N-1

Nombre de parts
fiscales du foyer

6 - PATRIMOINE IMMOBILIER

Y compris les biens détenus a travers d’autres SCI / sociétés. Indiquez la quote-part de détention et le
nom de la SCI (a préciser dans la colonne « Type de propriété »).

= el e e e R
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €

3

Dossier de demande de financement ACV
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7 - PATRIMOINE MOBILIER

TYPE MONTANT
Compte épargne
Titre assurance vie

Autre (a préciser)

8 - AUTRES PRETS EN COURS DE REMBOURSEMENT

DATE DE LA
DERNIERE
ECHEANCE

NOM DE LORGANISME  CAPITAL RESTANT

OBJET DU PRET PRETEUR DO

€ Lol il
€ Lol il

€ Ll il
€ Lal il

MONTANT DES MENSUALITES

(assurances comprises)

a A

Pensions alimentaires VEISEES | ...iccceeececeeeee e € Loyer actuel i ..o, €

9 - CARACTERISTIQUES DU PROJET A FINANCER

Nom de l'opération

O Acquisition-amélioration d’immeubles entiers

Nature du projet en logement (transformation d’usage)

[ rehabilitation

Description du projet

Adresse du bien

Code postal - Ville
Zone géographique® O A bis Oa OB1
Référence cadastrale

Zone délimitée d’intervention publique Oou
(OPAH, PIG, NPNRU ...) |

Type de logements
Nombre de logements initiaux

Valeur locative/marché € REfErence : ...
Valeur de revente €  Référence: ...

(*): Consultable sur le site www.actionlogement.fr

O Acquisition de locaux ou d’immeubles en vue de leur transformation

OB2 Oc

O Non

10 - PLANNING PREVISIONNEL DE L’OPERATION

Financement Anah Demande déposée [1Non ] Oui : date de dépét |

Notification obtenue [1Non [ Oui : date d'obtentionl

Date d’acquisition Lo Lo by

Date du permis de construire |

(le cas échéant)
Date prévisionnelle de fin de travaux I T I O T

Date de disponibilité du bien Lo o by

Dossier de demande de financement ACV
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11 - INTERVENANTS

[NToT g a1 [UTN L) = =

12 - ELEMENTS FINANCIERS

Colt de lopération

NATURE
CoUt de l'acquisition
Garantie type (a préciser)
Honoraires de Maitrise d’CEuvre
Frais annexes
Frais de garantie
Honoraires d’architecte
Colt des travaux : parties privatives des logements
CoUt des travaux : parties communes de I'immeuble
Colt des travaux : parties privatives des commerces

Frais autres (a préciser)

coUT TOTAL DE L’OPERATION

MONTANTS TTC

(4 W 1> WY« » W« ) W« 1 W« > ¢ 1 B ¢}

an

Plan de financement prévisionnel

MONTANT DUREE TAUX MENSUALITES

NATURE FINANCEUR (en mois)
Apport personnel €
Subvention Action Logement Services €
Subvention Anah €
Subvention Financeur Collectivite : ... €
Subvention Financeur CollectiVité : ... €
Subvention Autre
Prét Action Logement Services € L 4 |
Prét € L v |
Prét € L 1 |
Prét € L. 1|
TOTAL €
Indiquez la provenance de l'apport
personnel le cas échéant
Choix du régime fiscal d’investissement [0 Denormandie/Pinel O Cosse

retenu par le demandeur O Réel

(assurances comprises)

[ Autre

0 Non encore connu au moment de la demande

Dossier de demande de financement ACV
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13 - RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’OPERATION APRES TRAVAUX

Surface habitable totale: L1 1 1 1 | m? Nombre de logements apres travaux : L1 |
Surface des annexes : Lo v v 0 I m?

Nombre de logements et niveau de loyer envisagé en €/m?

Type de o Catégorie Surface Surface quer ,
logement NFlot de conventionnement® habitable annexe® envisage
en €/m?

m? m2 €

m? m2 €

m? m2 €

m? m?2 €

m? m?2 €

m? m2 €

m? m? €

m? m2 €

m? m2 €

m? m2 €

m? m?2 €

m? m?2 €

(1) Anah trés social, Anah social, Anah intermédiaire, ALS hors Anah, Libre

(2) Les annexes doivent étre a 'usage exclusif de 'occupant du logement et faire au moins 1,80 m de hauteur.
Il s’agit des caves, sous-sols, remises, ateliers, séchoirs et celliers extérieurs au logement, resserres,
combles et greniers aménageables, balcons, loggias, vérandas et, dans la limite de 9 m?, les parties de
terrasses accessibles en étages ou aménagées sur ouvrage enterré ou semi-enterré.

14 - ASSURANCE(S) EMPRUNTEUR(S) OBLIGATOIRE(S)

Le capital emprunté doit étre couvert par un contrat d’assurance « décés - perte totale et irréversible
d’autonomie ».

L’emprunteur, le co-emprunteur et les associés caution de la SCI, le cas échéant, se doit (doivent) de contracter
une assurance couvrant le prét en souscrivant une caution aupres de I'assureur de son (leur) choix.

Dossier de demande de financement ACV
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15 - ASSOCIES CAUTIONS DE LA SCI (LE CAS ECHEANT)

Remplissez le tableau ci-dessous ainsi que le document a compléter par chacun des associés cautions : le
n° de l'associé correspondant doit y étre reporté.

. - DATE DE
o 3 *
N° DE L’ASSOCIE NOM PRENOM NAISSANCE LIEU DE NAISSANCE

I I
I I |
I I |
I Y
I
I Y

*Numéro a reporter sur le document a compléter par chacun des associés.

16 - DECLARATION ET ENGAGEMENTS DU PROPRIETAIRE BAILLEUR

LI TN E Y e Q=T =) T

REPIESENTANT oottt ettt ettt et e et ebe st ebe et ese et essebe s ebe s ebeesebe st ese et essebensebe st ebeseeseetesesbensabensebe s eteseebeseenestenis

Certifie étre informé que les logements financés doivent :

- Etre situés dans un centre-ville retenu dans le cadre du dispositif Action Coeur de Ville,

- Etre loués a titre de résidence principale pendant une durée minimale de 9 ans et pour 80 % d’entre eux,
a des plafonds de loyer et de ressources appliqués dans le cadre des aides de ’Anah (articles L.321-4 et
L.321-8 du CCH),

- Respecter le plafonnement du montant maximum de 'aide apportée (en prét long terme et subvention
le cas échéant) par Action Logement Services a savoir 1 000 € TTC par m? de surface habitable
(plafonnement que jaurais a justifier a la fin des travaux).

Et m’engage a:

- Mettre a disposition d’Action Logement Services, des droits de réservation sur les logements financés a
des salariés désignés,

- Ainformer Action Logement Services par écrit, de toute modification du droit de propriété du logement
amélioré ou de ses conditions d’occupation,

Certifie sur ’lhonneur que :

- Lesrenseignements portés sur la présente demande et sur les documents qui 'accompagnent sont exacts,

- Les travaux faisant I'objet de la demande ne sont pas commencés a la date de dépdt du dossier,

- Que les dépenses pour lesquelles I'aide est demandée ne sont pas prises en charge par ailleurs,

- Ne pas avoir déposé de dossier auprés de la Commission de Surendettement de la Banque de France en
vue de I'élaboration d’un plan de redressement ou ne pas bénéficier d’un tel plan.

Je reconnais avoir été informé(e) qu’en cas de fausse déclaration, les sommes recues au titre des aides ACV
devront étre immédiatement remboursées a Action Logement Services sans qu’il soit nécessaire, pour cette
derniére, de procéder a I'envoi d’'une mise en demeure préalable. Action Logement Services se réserve le
droit de contrbler I'exactitude des renseignements fournis.

At @ oot e e e ————— e e anr——————— lel_ o L+ 1 4 4 4 ]
Signature du propriétaire bailleur Signature du co-propriétaire ou co-indivisaire
(précédée de la mention «Lu et approuvé») (précédée de la mention «Lu et approuvé»)

Signature du représentant de la SCI
(précédée de la mention «Lu et approuvé»)

Dossier de demande de financement ACV
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LISTE DES PIECES A FOURNIR
(EN COPIE INTEGRALE)

A - Piéces relatives a la conformité et a la solvabilité

1 - Pour le demandeur et co-demandeur ou, dans le cas, d’'une SCI, pour le gérant et chaque associé
caution de la SCI :

O Copie recto-verso de la carte nationale d’identité, du passeport ou de la carte de séjour en cours
de validité

O Justificatif de domicile de moins de trois mois (quittance, facture d’eau, de gaz d’électricité ou de
téléphone fixe, attestation d’hébergement accompagnée de la justification de domicile de I’hébergeur
ou attestation de la mairie du domicile) ;

0 3 derniers bulletins de salaire et bulletin de salaire du mois de décembre N-1;
O Copie de l'avis d'imposition N-2 et N-1;

O 3 derniers mois de I'ensemble des relevés de compte bancaires (pour les comptes d’épargne, un relevé
de solde a date suffit) ;

O Copie livret de famille ;
O Justificatif de versement des prestations familiales et des autres revenus (pensions/retraites) ;

O Copie du contrat de mariage/pacs ou du jugement de divorce ou de séparation (le cas échéant) et de
'acte de liquidation de communauté ;

O Le cas échéant, déclarations de revenus pour les professions libérales (2035), artisans (hors salariés) (2042
C Pro, 2042 K, autres) sur les deux dernieres années et 3 derniers bilans pour les dirigeants et commercants ;

[0 En cas de revenus locatifs : déclaration 2044 (pour I'étude des revenus locatifs), copie des baux,
I’échéancier de crédit en cours ;

O Les tableaux d’amortissement des contrats de préts en cours (immobiliers, a la consommation, revolving) ;

[0 Relevé d’identité bancaire comportant les codes IBAN et BIC (si emprunteur personne physique) ;

O Tableaux d’amortissement de tous les préts en cours, y compris ceux des préts des SCI détenues ;

2 - Pour les SCI familiales et SCI constituées de personnes physiques sans lien familial :

[] Statuts certifiés conformes ;

[0 Extrait Kbis datant de moins de 3 mois ;

[0 3 derniers bilans (le cas échéant) ;

O Document détaillant 'ensemble des associés avec la quote-part de détention des parts sociales ;

[0 Attestation de répartition géographique de I'activité signée (quote-part de I'activité réalisée a I'étranger) ;
0 Pouvoir de signature de la société immobiliere ;

O Formulaire 2065 (si la SCI est soumise a I'lS) ou 2072C (si la SCI n’est pas soumise a I'lS) ;

[0 Revenus et charges mensuelles de la SCI ;

[J Relevé d’identité bancaire comportant les codes IBAN et BIC de la SCI ;

[0 3 derniers mois de I'ensemble des relevés de compte bancaires de la SCI ;

J Tableaux d’amortissement de tous les préts en cours de la SCI ;

©

Dossier de demande de financement ACV
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LISTE DES PIECES A FOURNIR

(SUITE)

- Piéces relatives a I’opération :

Le dossier de demande de prét ou prét et subvention diment complété, daté et signé ;

Titre de propriété ou compromis de vente ou promesse de vente ;

O OO0 w

Descriptif détaillé du projet avec I'ensemble des plans (plans de construction avant et aprés travaux,
plans masse...) ;

Permis de construire ou déclaration de travaux ;
Autorisation de changement d’'usage (le cas échéant) ;
Attestation dommage ouvrage au nom du maitre d’ceuvre et assurance décennale des entreprises ;

Plan de financement prévisionnel détaillé avec simulation d’exploitation ;

O O o0ooo

Pour les logements conventionnés Anah, fournir une copie de la notification de financement Anah si elle
est obtenue, accompagnée du formulaire CERFA de demande de conventionnement Anah avec travaux
(n°14039.05) ou toute autre piece s’y substituant. Si la notification de financement Anah n’est pas encore
obtenue, une copie du récépissé de demande de financement Anah accompagné du formulaire CERFA
de demande de conventionnement Anah avec travaux (n°14039.05) ou toute autre piéce s’y substituant ;

O Justificatifs de 'apport personnel et/ou du financement complémentaire et notamment des autres subventions ;

[0 Devis de I'ensemble des travaux ou factures datant de moins de 3 mois ou appel(s) de fonds(s) de moins
de 3 mois conforme(s) au(x) devis fourni(s) ;

O Les contrats de crédits en cours sur I'opération Action Cceur de Ville ;

[0 Délégation d’assurance couvrant les risques de déceés, de perte totale et irréversible d’autonomie (PTIA),
(a fournir ultérieurement le cas échéant) ;

Action Logement Services pourra, au cours de I’étude du dossier, étre amenée a vous demander des
renseighements ou piéces justificatives complémentaires.

PROTECTION DES DONNEES PERSONNELLES : Action Logement Services est engagée dans une démarche continue de protection
des données de ses utilisateurs, en conformité avec la Loi Informatique et Libertés n° 78-17 du 6 janvier 1978 modifiée et du
Réglement Général sur la Protection des Données (UE) 2016/679 du 27 avril 2016. Les informations recueillies sont obligatoires
pour le traitement de votre demande, la finalité principale de leur collecte étant I'instruction de votre dossier et sa gestion. Les
données collectées sont destinées aux services d’Action Logement Services et, le cas échéant, a ses sous-traitants, prestataires
et partenaires, aux entités du Groupe et a 'ANCOLS. Certaines données peuvent étre adressées a des tiers pour satisfaire aux
obligations légales et réglementaires. Elles peuvent également étre communiquées, a leur requéte, aux organismes officiels et
aux autorités administratives ou judiciaires, notamment dans le cadre de la lutte contre le blanchiment de capitaux ou contre le
financement du terrorisme. Action Logement Services est tenue au secret professionnel concernant ces données.

Conformément a la Loi Informatique et Libertés du 6 janvier 1978 et au Réglement Général sur la Protection des Données du 27 avril
2016, vous disposez d’'un droit d’acces, d’'un droit de rectification, d’'un droit d’effacement, d’'un droit de limitation du traitement
de vos données, d’un droit d’opposition au traitement de données, d’un droit a la portabilité des données et d’un droit de définir le
sort de vos données en cas de déces. Ces droits peuvent étre exercés par courrier signé, en écrivant a Action Logement Services -
Service conformité, 21 quai d’Austerlitz - CS 41455 - 75643 Paris Cedex 13, en joignant la copie d’un titre d’identité comportant une
signature, ainsi qu’un justificatif du domicile pour la réponse. Pour information, le DPO d’Action Logement Services peut étre joint a
I’'adresse suivante : rgpd.ues75@actionlogement.fr

Vous disposez également du droit d’introduire une réclamation directement aupres de la CNIL, 3 Place de Fontenoy, 75007 Paris.

Action Logement Services

SAS au capital de 20.000.000 d’euros
Siége social : 19/21 quai d’Austerlitz 75013 Paris - 824 541148 RCS Paris
Immatriculée a 'ORIAS sous le numéro 17006232 - Société de financement agréée et controlée par TACPR

www.actionlogement.fr [ @Services_AL
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(Ce document devra nous étre retourné en autant d’exemplaires qu’il y a d’associés)

N°® de 'aSSOCI@ & ...

Situation familiale :

O Marié(es)lel_1 1+ | v+ 1+ 1 |Régime: O Communauté O Séparation de biens
O AULIe (3 PreCISEI) i e
[0 Pacsé(es) [ Célibataire [ Unionlibre O Veuf(ve) [ Divorcé(e) lel_. | [ R R

[ SCI Familiale
[0 SCI constituée de personnes physiques sans lien familial

Capital social i e €

SITUATION PROFESSIONNELLE

Employeur

Travailleur indépendant O oui O non
Catégorie socio-professionnelle

Profession

Date d’embauche I I TR T S

Nature du contrat de travail O CDI O CDD [ Autre:
RESSOURCES ACTUELLES

Salaire net mensuel L+ v v v 1 €X L | mois

Bénéficie professionnel (BA, BIC, BNC) €

Revenus locatifs Ly v v 1 | €/mois

Prestations familiales Ly v v 1 | €/mois

Pensions alimentaires Ly v 1 1 |€/mois

Autres ressources L+ v v 1 |€/mois

Revenu fiscal de référence N-1 L vy | €

Nombre de parts fiscales du foyer

PATRIMOINE IMMOBILIER

Y compris les biens détenus a travers d’autres SCI / sociétés. Indiquez la quote-part de détention et le
nom de la SCI (a préciser dans la colonne « Type de propriété »).

= e e I = =
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €
€ € € € €

Dossier de demande de financement ACV
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PATRIMOINE MOBILIER

Compte épargne €
Autre (a préciser) €

AUTRES PRETS EN COURS DE REMBOURSEMENT

Pensions alimentaires VEISEES ... € Loyer actuel : .o €

Dossier de demande de financement ACV
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ATTESTATION DE REPARTITION GEOGRAPHIQUE DE L'ACTIVITE

Une attestation de la SCI reprenant toutes les informations ci-aprés peut étre admise.

SCI

RIS TR o Yol =1 (=TT TSR TR
A0 =YX
(@feYe [N 2 Te ] = N T V4 | |
N°SIRET : L+ + | v v |y oy by oy oy oy ]

Représenté (e) par : [N =T =Y TS I o 1 =10 |

DECLARATION DU REPRESENTANT DE LA SCI

Déclare que l'activité* de la SCI (indiquer la raison SOCIAIE) ......cciuirrrrremmmmmmmnsiiirrrrrrr s snssnnnss e ee——

est réalisée a hauteur de :

O et % en France (métropolitaine et Départements et Régions d’Outre-Mer)
L % hors France, détaillée ci-apres :
= erveeereesteneenee e =T 1R3[PSR
 eeteeeiteeteeaesaenaeen D6 TEANISE ©IN ...ttt ettt ettt ettt et et et et ae et e st et eae et et eae et eae et ae et eneeaeneetenteaeeneteneenestens
e ———— B =T Y LT =T =T o OSSP
e ——— B =T 1L E <=1 o
 eeteeeiteeteeaesaenaeen D6 TEANISE ©IN ..ttt ettt ettt et ettt et et ae et st et eae et et eae et ete et ne et eneeteneetenteaeenenesnenesrens

(Listez ci-dessus les pays concernés et indiquer la quote-part de chiffre d’affaires réalisée dans cette
localisation).

Signature du représentant de la SCI

* L’activité recoupe toutes les sources de revenus du bailleur (location, vente, produits annexes,
prestations diverses)

Action Logement@

Action Logement Services

SAS au capital de 20.000.000 d’euros
Siége social : 19/21 quai d’Austerlitz 75013 Paris - 824 541148 RCS Paris
Immatriculée a 'ORIAS sous le numéro 17006232 - Société de financement agréée et contrélée par TACPR

www.actionlogement.fr [ @Services_AL
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