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DOSSIER DÉPOSÉ LE : ……………………........ 

DEMANDE DE LOGEMENT COMMUNAL 

  Route Jean-Jacques-RIGAUD 40 à 72
  Chemin de Beaumelon 2 à 6
  Chemin du Pont-de-Ville 11 à 15
  Rue de Chêne-Bougeries 14, 16, 18, 20, 23, 24 et 26

Afin de maintenir votre demande, il convient de  confirmer votre inscription sur la liste d’attente tous les six 
mois à compter de la date de réception du dossier et de signaler tout changement relatif à la situation 
personnelle ou financière : 

 par courriel :  service.social@chene-bougeries.ch

 par courrier : Commune de Chêne-Bougeries - service de la cohésion sociale et santé - route de           
Chêne 136 - 1224 Chêne-Bougeries

NOM : 

PRÉNOM : 

CHEZ : 

RUE : 

NPA, VILLE : 

TÉL PRIVÉ : 

COURRIEL : 

Le nombre de logements étant limité, seuls les dossiers des personnes résidant ou travaillant à 
Chêne-Bougeries seront examinés. 

Situation des logements  

Contact 
Service de la cohésion sociale et santé - service.social@chene-bougeries.ch - T 022 869 17 82

mailto:service.social@chene-bougeries.ch
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PERSONNES COMPOSANT LE FOYER 

Nombre d’adultes :          Nombre d’enfants (- de 18 ans) : 

SITUATION FINANCIÈRE 

Revenus bruts mensuels de la personne ou du groupement familial (inclus allocations familiales) 

CHF :  

Dettes :  NON  OUI Montant :  

LIENS AVEC LA COMMUNE DE CHÊNE-BOUGERIES 

  Travaille 

  Habite 

  Enfant(s) scolarisé(s) 

  Parenté habitant Chêne-Bougeries (à préciser) 

  Membre de sociétés communales (à préciser) 

LOGEMENT ACTUEL 

 Chambre  4 pièces 

 Studio  5 pièces 

 2 pièces  6 pièces 

 3 pièces  Autre 

Montant du loyer mensuel : 
CHF 

Nom de la régie : 

LOGEMENT SOUHAITÉ 

 Studio  4 pièces 

 2 pièces  5 pièces 

 3 pièces  6 pièces 

Nécessité d’un ascenseur : 

 NON 

 OUI (si oui indiquer les raisons) 

Loyer mensuel max. (charges comprises) : 

CHF 
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DEMANDEUR - TITULAIRE DU BAIL 

Nom : 

Prénom :  

Date de naissance :  

Nationalité : 

 Permis B              Permis C 

 Autre 

Etat civil :   Célibataire  Marié(e)  

 Séparé(e)  Divorcé(e) 

 Veuf (ve) 

PROFESSION (ou apprentissage – école) 

Activité exercée :  

Taux d’activité :  

Employeur :  

Tél. prof. :  

Adresse :  

NPA, lieu :  

 Indépendant 

 Rentes AVS/AI        Chômage 

Prestations sociales 

 Hospice Général 

 PC Familles (Service des prestations 

complémentaires) 

CO-TITULAIRE DU BAIL (conjoint, colocataire, garant) 

Nom :  

Prénom :  

Date de naissance :  

Nationalité : 

 Permis B              Permis C 

 Autre 

Etat civil :   Célibataire  Marié(e)  

 Séparé(e)  Divorcé(e) 

 Veuf (ve) 

PROFESSION (ou apprentissage – école) 

Activité exercée :  

Taux d’activité :  

Employeur :  

Tél. prof. :  

Adresse :  

NPA, lieu :  

 Indépendant 

 Rentes AVS/AI        Chômage 

Prestations sociales 

 Hospice Général 

 PC Familles (Service des prestations 

complémentaires) 

Motivation de la demande (obligatoire) : 
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Dans le cas de parents divorcés, seul celui qui est au bénéfice d’une décision judiciaire lui accordant la 
garde des enfants peut les inscrire dans cette rubrique. 

ENFANT(S) 

Nom :  

Prénom :  

Date de naissance : 

Nationalité :  

 Ecolier       Formation        Etudes 

Nom :  

Prénom :  

Date de naissance : 

Nationalité :  

 Ecolier       Formation        Etudes 

Nom :  

Prénom :  

Date de naissance : 

Nationalité :  

 Ecolier       Formation        Etudes 

Nom :  

Prénom :  

Date de naissance : 

Nationalité :  

 Ecolier       Formation        Etudes 

AUTRE PERSONNE APPELÉE À RÉSIDER DANS LE LOGEMENT 

Nom :   Prénom :  

Date de naissance : Nationalité :  

Date d’arrivée à Genève :  Degré de parenté : 

Adresse actuelle, NPA, lieu : 

Chez : 

Activité exercée :  Employeur : 

Tél. prof. :  

Etat civil :   Célibataire  Marié(e)  
 Séparé(e)  Divorcé(e) 
 Veuf (ve) 

Par sa signature, le demandeur certifie que sa demande est sincère, complète et conforme à la vérité. 

Lieu et date : 

Signature : 
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Afin que la demande soit valable, ce formulaire doit être rempli de 
manière complète et être accompagné des documents suivants :

 Dernier avis de taxation des impôts (ICC)
Lien utile : Administration fiscale cantonale

 Une attestation de revenus (3 derniers mois), soit :
 certificat de salaire délivré par l’employeur ou les 3 dernières

fiches de salaire
 décisions de rente(s) AVS - AI – SPC
 décomptes de chômage mensuel mentionnant l’indemnité

journalière des 3 derniers mois
 décomptes de prestations d’assistance (Hospice général) des 3

derniers mois
 bourses d’étude
 contrat d’apprentissage
 pour les indépendants : un compte d’exploitation certifié par une

fiduciaire (provisoire ou de l’année en cours)
 Pièces d’identité : carte d’identité ou permis valable
 Une photocopie du bail actuel et, s’il y a lieu, du dernier avenant

mentionnant le loyer actuel
 S’il y a lieu, photocopie du jugement de divorce (à défaut, de séparation

ou de mesures pré-provisoires mentionnant le nom du détenteur de
l’autorité parentale et le montant des pensions alimentaires à recevoir
ou à verser)

 S’il y a lieu, un certificat de grossesse mentionnant le terme prévu
 Une attestation de non-poursuites pour chaque personne mentionnée

sur le bail de location. Lien utile : Office cantonal des poursuites
Attention : document valable 3 mois, à fournir uniquement en cas
d’attribution d’un logement.

mailto:service.social@chene-bougeries.ch
https://www.ge.ch/poursuites/demander-extrait-du-registre-poursuites
https://www.ge.ch/obtenir-copie-document-attestation-fiscale/copie-ma-declaration-bordereau-avis-taxation
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