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Questionnaire de recherche de logement en location )
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Le service ASTRIA MOBILITE est réservé aux salariés Grace a une expérience de plus de 15ans, ASTRIA
des entreprises clientes d’ASTRIA qui doivent changer MOBILITE intervient a la demande des entreprises
de résidence principale pour des raisons pour accompagner la mobilité professionnelle de
professionnelles : leurs salariés.

- dans le cadre d'une mutation

- dans le cadre d'une embauche Acteur de référence, ASTRIA MOBILITE a développé

un réseau de correspondants locaux et des

- dans le cadre d'une impatriation partenariats avec d'autres CIL permettant aux
- dans le cadre de la délocalisation de I'entreprise... chargés de mission d'intervenir sur I'ensemble du
territoire.

en prenant en charge la mission de recherche de I'aide MOBILI-PASS®,

logement dans le parc privé sur le site d'arrivée . . ) )
Aprés accord de [I'entreprise, un contrat

Un accompagnement adapté a chaque situation d'accompagnement est conclu entre le salarié et
ASTRIA MOBILITE.

Celui-ci détaille la prestation a réaliser, son tarif et
le mode de réglement.

Le chargé de mission ASTRIA MOBILITE effectue une
recherche de logement en cohérence avec les
attentes du salarié et de sa famille. Il propose a la
visite au moins 3 logements. Une fois la mission réalisée, le colt de la prestation
est réglé par I'aide MOBILI-PASS®,

Des visites accompagnees En cas de mobilité inférieure & 70 km (entre I'ancien

Le chargé de mission accompagne le salarié et sa et le nouveau domicile) ou d'une autre raison ne
famille aux visites des logements qu'il a sélectionnés. permettant pas la prise en charge par l'aide
Ces visites sont aussi I'occasion de découvrir la MOBILI-PASS®, la prestation peut étre financée par
localité, le quartier, les transports, les équipements... I'entreprise.

Une aide aux formalités administratives

Le chargé de mission coordonne la remise des pieces
justificatives, planifie la signature du bail.

Il assure la mise en place des aides LOCA-PASS® et
MOBILI-PASS®,

Nous vous remercions du temps consacré a ce questionnaire. ASTRIA Mobilité vous contactera dés sa
réception pour faire le point sur le bien recherché et arréter une date pour les visites.
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Les informations recueillies, dans le présent questionnaire, ne seront utilisées et ne feront I'objet de communication extérieure que pour les seules nécessités
de la gestion ou pour satisfaire aux obligations légales et réglementaires. Conformément a la Loi n°78-17 du 6/01/1978 modifiée par la loi n°2004-801 du
6/08/2004, vous bénéficiez d'un droit d'acces et de rectification aux informations qui vous concernent et d'un droit d'opposition de traitement des données a des
fins de prospection en adressant un courrier auprés du service administratif d’ASTRIA Mobilité.
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v cnTRePRISE !

Nom ou raison sociale :
Adresse du siege :

Tél. standard : Fax:
Adresse de I'établissement d'accueil :

Tél. standard : Fax:

Responsable du recrutement ou de la mutation :

Tél. standard : Fax:
E-mail :
. )
[l Lesaiarie | )
Nom : Prénom :
Situation de famille : Célibataire L]
Union libre L]
Divorcé(e) L]
Marié(e) L]
Pacsé(e) L]
Adresse :
Pour vous joindre rapidement ;
Tél. bureau : Fax :
Tél. domicile : Fax :
Portable ; E-mail :
Emploi dans I'entreprise :
Type de mobilité : Mutation L]
Embauche L]
Date de I'évenement :
Conjoint : CDD L]
CDI L]
Sans activité L]
Date de prise de fonction :
En recherche d 'emploi suite a la mutation : Oui L] Non L]
Secteur d'activité :
o /
Nom et prénom des Nationalita Lien d : A Observations (pour les
ationalité ien de parenté ate de naissance enfants, indiquez le niveau
membres du foyer scolaire)
Salarié muté
Conjoint
Enfant 1
Enfant 2
Enfant 3
Enfant 4




CONFIDENTIEL

INFORMATIONS SPECIFIQUES

| Ressources Mensuelles Nettes du Foyer |

Salaire net/mois Pensions Indemnités Allocations Autres

Salarié(e) muté(e)
Conjoint/concubin
Enfant(s)

Autre(s) personne(s)

Total général des ressources mensuelles nettes :

Crédits et ou charges en cours : Oui [J Non [J

Si oui, lesquels : Mensualité : Date d'expiration :
'I er . ’|er . 'I er .
2° 2°: 2°
3¢ 3¢ 3¢
4e 4e; 4e

Revenus imposables (N-1)*: —> et (N-2)*:

* (N = année en cours) Joindre photocopies avis d'imposition N-1 et N-2

| Transports

Le salarié et sa famille disposent d'un véhicule ? Oui [] Non [] Nombre:

Utilisent les transports en commun ? Oui [J Non []

Temps maximum domicile-travail accepté en voiture :
Temps maximum par les transports en commun :

Ao /
CRITERES DU LOGEMENT ACTUEL

Localité :

Propriétaire [

Locataire L] Parc privé L] Parc social L]
| Appartement

En ville L] En banlieue L] Etage :

Surface habitable en m?: Nombre de piéces : Nombre de chambres ;

Chauffage collectif [] Chauffage individuel [ Lover mensuel : € Charges: €
| Maison

En ville Ll En banlieue L] Alacampagne [

Surface habitable en m?; Nombre de pieces : Nombre de chambres :

Jardin : Oui O Non [

Lover mensuel : € Charges: €

Description sommaire du logement et de I'environnement :

| Situation de mobilité

Le salarié est-il actuellement hébergé par de la famille ? Oui [ Non [
Le salarié est-il ou sera-t-il logé a I'h6tel ou en résidence hételiere (ou autre) aux frais du siege de I'entreprise ou de

I'établissement d'accueil ?
Oui [ Précisez la durée de la prise en charge financiére :
Non [J Précisez le montant mensuel de 'indemnité :




CRITERES DU LOGEMENT RECHERCHE

Logement vide [ vide avec cuisine équipée [] meublé [
| Appartement
Immeuble neuf ou récent [] En étage L] Surface en m?:
Immeuble ancien L] RDC L] Nombre de piéces :
Indifférent L] Indifférent L] Nombre de chambres :
Souhaits complémentaires : Nombre de salles de bain/salles d'eau :
Balcon ou terrasse [] Ascenceur L]
Cave L] Garage/Parking []
Préférence chauffage : Collectif 0 Electrique 0
Individuel Ll Gaz Ll
Maison
Maison neuve ou récente [] De plain-pied L] Surface en m?;
Maison ancienne L] A étage L] Nombre de piéces :
Indifférent L] Nombre de chambres :
Souhaits complémentaires : Nombre de salles de bain/salles d'eau :
Cheminée L] Sous-sol L]
Garage L] Terrain L] Surface en m?:
Préférence chauffage : Fuel 0 Electrique 0
Gaz Ll
Animaux domestiques : Oui L1 Non [ Précisez :
Lover mensuel maxi souhaité : € Hors chauffage
Pour la garantie du paiement du loyer, pouvez-vous disposer d'un garant personne physique ? Oui [1 Non [
Bail établi au nom de I'entreprise : Oui [ Non [
Lover réglé par I'entreprise : Oui [] Non [
Le salarié bénéficie-t-il d'une indemnité de loyer par I'entreprise ? Oui [ Non [
Si oui, précisez le montant de l'indemnité et sa durée : €
] Secteur géographique
Ville ou centre ville L] Banlieue L] Campagne L]
1¢ choix : 3¢ choix :
2¢choix : 4¢ choix :

Emménagement souhaité pourle :

Indiquez les dates et disponibilités pour la visite des logements : (hors week-end)

| Informations complémentaires

Date et signature du salarié Signature de I'opérateur mobilité




