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LE FOYER  MODERNE  DE  SCHILTIGHEIM 
45 route du Général De Gaulle - B.P. 45 - 67306 SCHILTIGHEIM CEDEX 

���� 03.88.19.25.70 ����03.88.81.30.90  
Site internet : foyer-moderne.com - Email fms@foyer-moderne.com 

 
N° D'inscription : _________________ Date :  __________________  

DEMANDE DE LOGEMENT  
Nombre de pièces demandées (non compris, cuisine, salle-de-bains, W.C.) :  /__/   ou   /__/ 

SCHILTIGHEIM Motif :  _____________________________________________________ Communes souhaitées :  

(rayer la mention inutile) BISCHHEIM Motif :  _____________________________________________________ 

 STRASBOURG Motif :  _____________________________________________________ 

- 1  __________________________________________________________________________ 

- 2  __________________________________________________________________________ 

Si Schiltigheim,  

quartiers souhaités  

(par ordre de préférence)       - 3  __________________________________________________________________________ 

Schiltigheim : Quartier Ouest / Quartier Vieux Schilick / Quartier du Marais / Chemin des Pâquerettes / Foyer Soleil 
Etage souhaité : Rez-de-chaussée - 1er étage -  Etages supérieurs - Indifférent (rayer la mention inutile) 

 
NOM  :  ________________________________________ Prénom_______________________________________________ 
Adresse : _________________________________________________________________ Etage : ____________________ 
Code postal : ___________________Commune : _____________________________________________________________ 
Situation de famille :  � Célibataire   � Mariage prochain   � Vit maritalement   � PACS    � Marié    � Séparé    � Divorcé    � Veuf 
Date : ________________  Lieu : __________________________________ ���� privé : _______________________________ 
N° sécurité sociale :  ____________________________________________ 
Nationalité : ____________________________________ Durée de la validité de la carte de séjour : 
_____________________ 
 
NOM DE L’EPOUSE (FIANCEE, CONCUBINE) : __________________  Prénom : _____________________________ 
Nom de jeune fille : _______________________________________  ���� privé : ____________________________________ 
Adresse : _____________________________________________________________________________________________ 
Code postal : _________________________Commune : _______________________________________________________ 
N° sécurité sociale :  _____________________________________________ 
Nationalité : ____________________________________ Durée de la validité de la carte de séjour : ____________________ 
 

NOMBRE DE PERSONNES DEVANT OCCUPER LE LOGEMENT SOLL ICITE 
Degré de parenté NOM et prénoms Date de naissance Lieu de naissance Sexe 

Chef de famille     
Conjointe née     
Enfants     
     
     
     
     
     
Autres personnes *     
     

(* mentionner le lien de parenté) 

REVENUS MENSUELS NETS 
 Profession Nom - Adresse de l'employeur Revenus mensuels nets en € 
Chef de famille    
Conjoint(e)    
Enfants    
    
    
    
Autres personnes    
    
                        TOTAL MENSUEL NET   EN €  

Montant des prestations familiales mensuelles : ____________________________________ 
N° Allocataire : ___________________________________ C.A.F. de ____________________________                    => 
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CONDITIONS DE LOGEMENT ACTUELLES 
Nombre de pièces habitables : __________                  Date d'entrée : /__/__/     /__/__ /     /__/__ /__/__ /          
                                                                                                                      Jour          Mois              Année 
Nombre de personnes habitant dans votre logement actuel : /___/ 

• Vous êtes locataire �  
Montant du loyer mensuel : /__/__/__/__/,/__/__/ €  Charges: /__/__/__/,/__/__/ €  Montant AL/APL: /__/__/__/,/__/__/ € 
(non compris les charges) 
Nom et adresse du propriétaire : ______________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________________ 

• Vous êtes propriétaire ou accédant ÿ Indiquer le motif de cette demande de logement : _________________ 
     ____________________________________________________________________________________ 
     S'il y a vente en préciser les raisons : ________________________________________________________ 

• Vous êtes hébergé �    En indiquer les raisons : ________________________________________________ 
       ________________________________________________________________________________________________ 
 

 

MOTIFS DE LA DEMANDE   

1) Précarité : 
     �  En meublé         �  Hébergement foyer-famille-amis          �  Hôtel              �  Locaux de fortune 
2) Etat du logement : 
     �  Humidité           �  Absence de confort minimum         �  Insalubrité ou vieille construction  
3) Condition d'occupation : 
     �  Logement trop grand        �  Charges trop élevées       �  Loyer trop élevé         �  Logement trop petit  
     Autre : ______________________________________________________________________________ 
4) Situation familiale : 
    � Veuvage           �  Premier logement          �  Attente de naissance             �   Séparation ou divorce  
    �  Prochain mariage ou jeune ménage                 �   Epouse ou famille à l'étranger  
    �   Invalide - taux _________ %                  �  Handicapé mental               �  Handicapé moteur      
5) Situation professionnelle : 
    �  Rapprochement du lieu de travail           
    �   Changement d'emploi suite licenciement ou suite mutation dans le département           �  Hors département  
6) Urgence particulière : 
    �  Fin de bail        �  Congé du propriétaire       �  Vente de bien personnel suite à un divorce   �  ou en raison de  
     difficultés financières   �  Menace d'expulsion     �  Expulsion avec concours de la force publique     �  Sinistré  
 

 

Très important ! 
 
Tout changement dans la composition de votre famille (naissance, départ d'un ou plusieurs membres, etc ...) ou de 
modifications survenues (salaire, employeur, etc...) sont dans les moindres délais à signaler pour permettre de procéder aux 
rectifications nécessaires. Faute par vous de ne pas signaler votre changement d'adresse, votre demande de logement sera 
considérée comme annulée. En cas de fausse déclaration, le demandeur est rayé de la liste. 
Je déclare, sur l'honneur, ces renseignements exacts et certifie avoir pris connaissance de l'avis très important ci-dessus. 
        A ____________________le __________________                                         Signature : 
 
 
Toute demande incomplète sera considérée comme nulle et ne pourra être enregistrée par nos services. 
Les renseignements contenus dans le présent questionnaire faisant l’objet d’un traitement informatisé, vous disposez 
conformément à la Loi N° 78-17 du 6 Janvier 1978, d’un droit d’accès et de rectification que vous pourrez exercer à notre 
siège. Ces informations nominatives sont exclusivement à l’usage de notre organisme et ne peuvent être communiqués à des 
tiers sauf à des organismes publics pour répondre à des obligations légales. 

 
Cadre réservé au FMS : 
 
Demande vérifiée le…………………….... par ……………….……… 
 
Demande saisie le ……………………..… par ………………………. 
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LISTE DES PIECES A FOURNIR  
POUR LA CONSTITUTION DU DOSSIER  

(photocopies) 
 
PIECES D'IDENTITE  
 

�  Pièce d’identité du demandeur, du conjoint ou concubine, des enfants majeurs (recto/verso) 
�  Titre de séjour de chaque membre en cours de validité (recto/verso) 
�  Photocopie du livret de famille ou acte de naissance pour les enfants 
�  Acte de mariage  
�  Certificat d'union libre ou certificat de concubinage 
�  Justificatif de séparation ou attestation de l'avocat 
�  Jugement de divorce (uniquement paragraphe commençant par « PAR CES MOTIFS …. ») 
 

- Pour les enfants majeurs ne travaillant pas : 
�  Certificat de scolarité 
 

- Pour les personnes dont une naissance est prévue :  
�  Certificat de grossesse établi par le médecin traitant 
 

- Pour les invalides : 
�  Carte d’invalidité (recto/verso)   
 

- Pour les étudiants : 
�  Carte d'étudiant (recto/verso) 
 

- Si vous êtes sous tutelle : 
  �  Jugement de mise sous tutelle ou curatelle 
 

- En cas de garants : 
�  Pièce d’identité ou Carte de séjour en cours de validité 
�  3 dernières fiches de salaire ou avis d’ASSEDIC ou avis de la CAF 
�  Dernier avis d'imposition ou non imposition des revenus 2008 à défaut une attestation du Centre des Impôts 
�  Un courrier d’engagement de caution 
 

JUSTIFICATIFS DE RESSOURCES (joindre les pièces qui vous concernent) : 
 

�  3 dernières fiches de salaire de chaque salarié de la famille, même enfant en apprentissage 
�  ou en cas de chômage : 3 dernier avis des ASSEDIC 
�  ou pour les bénéficiaire du R.M.I. : 3 dernier avis de la CAISSE D'ALLOCATIONS FAMILIALES 
�  Bénéficiaire des prestations familiales : dernier avis de la CAISSE D'ALLOCATIONS FAMILIALES 
�  Bénéficiaire d'une pension alimentaire : Jugement du divorce ou autre précisant le montant 
�  Bénéficiaire d'une pension d'invalidité ou autre pension C.P.A.M. : 3 dernier avis de paiement Sécurité Sociale 
�  Pour les personnes âgées : joindre tous les justificatifs de pensions transmis par les organismes en fin de 
chaque année pour la déclaration des impôts 
�  Dernier avis d'imposition ou non imposition des revenus 2008 de tous les membres de la famille (enfants ou 
autres personnes), à défaut une attestation du Centre des Impôts dont vous êtes rattaché 
 

JUSTIFICATIF DE PAIEMENT DE LOYER* :   
 

�  Attestation du propriétaire actuel précisant le paiement régulier du loyer 
�  Pour les personnes en impayés de loyers ou menace d'expulsion : un état des impayés 
�  Pour les propriétaires : une attestation de l’organisme prêteur précisant la situation de compte   
�  Pour les personnes hébergées : Attestation de domiciliation établie par le propriétaire 
 
Joignez toutes les pièces obligatoires demandées, sinon votre dossier ne pourra être traité et vous sera retourné. 
Envoyez ou déposez votre dossier complet à l’accueil. 
Dès l’enregistrement de votre demande par nos services, un numéro d’inscription ainsi que le numéro unique 
départemental vous seront adressés par courrier. 
* Non exigible 
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PARC LOCATIF DU FOYER MODERNE  
 
LOGEMENTS CONVENTIONNES OUVRANTS DROIT AUX APL 
 
SCHILTIGHEIM : 
 

Quartier Ouest  de SCHILTIGHEIM :  
1-2-3-4-5-6-7-8-9-10-11-12-14 rue Rapp / 7-9 rue de Sélestat / 9-11-13-15-17-19 rue Kléber / 
2-4-6-8-10-12-14-16 rue Joffre / 2-4-6-8-10-12 rue Vauban / 1-3-5-7 avenue du 23 Novembre /                  
10 rue de Cronenbourg / Résidence MOZART - 45 a route du Général De Gaulle  / 14 rue Louise 

 
Quartier Vieux Schilick de SCHILTIGHEIM  : 
1-3-5-7-9-11 rue Louis Pasteur / 8a-22-31-47-49 rue Principale / 2-2a-7 rue de la Bonde / 1a-5 rue 
Rouge/   7-9-14 rue de la Lune / 13 rue Neuve / 5-7-9 rue de Lattre de Tassigny / Résidence 
DEBUSSY – 18 rue de la Mairie / Résidence BRAHMS I - 2 rue des Chasseurs /  / 11 rue des 
Chasseurs / 15 rue des Chasseurs  / Résidence RAVEL - 22 rue de la Mairie / 42 rue d’Adelshoffen / 
2-4 rue Principale 

 
Quartier du Marais  de SCHILTIGHEIM : 
1-3-5-7-9-11-13 rue de Provence / 2-4-6-8-10-12 rue de Bretagne / 1-3-5-7-9-11 rue du Poitou /  
1-3-5 rue Alphonse Adam / 6 rue Jean Monnet (FUTURA) / 30-32-34-36 rue du Marais (VOGELAU) 

 
Prochains programmes à SCHILTIGHEIM :  
Résidence BERLIOZ – 36 rue des Vosges 

 
STRASBOURG :  

7 boulevard Wilson à STRASBOURG 
 
LOGEMENTS POUR LES PERSONNES DEPASSANT LES PLAFONDS D’ATTRIBUTION 
OUVRANT DROIT AUX APL 
 

Quartier Vieux Schilick  de SCHILTIGHEIM : 
4-8 rue Sainte-Marie-aux-Mines (JACQUEMIN) 

 
Quartier du Marais  de SCHILTIGHEIM : 
Résidence VIVALDI - 7 rue Jean Monnet  
 
Prochains programmes à SCHILTIGHEIM :  
Léo Delibes : Rue d’Urmatt / Rue Emile Ehrhardt 

 
LOGEMENTS POUR LES PERSONNES DEPASSANT LES PLAFONDS D’ATTRIBUTION 
MAIS N’OUVRANT PAS DROIT AUX APL 
 
SCHILTIGHEIM : 
 

Quartier Vieux Schilick  de SCHILTIGHEIM : 
17 rue de la Gare / 5-5A-6 rue du Brochet 

 
STRASBOURG :  

51 route de la Wantzenau à  Strasbourg Robertsau 
 
POUR LES ETUDIANTS 
15 chemin des Pâquerettes à Schiltigheim 
 
POUR LES PERSONNES AGEES (à partir de 60 ans) 
15 chemin des Pâquerettes à Schiltigheim 
Résidence « Le Marronnier » - FOYER SOLEIL : 7 –9 rue Principale à Schiltigheim 
 
 
 


