
 

Attestation de location 
 

TYPE DE LOCATAIRE 
 

Locataire-résident (locataire d’une unité d’habitation possédant un bail d’un minimum de trois 

mois consécutifs sur le territoire de Messines) Compléter section 1, 2, 3 et 5 
 
Locataire-saisonnier (toute personne physique ou morale qui est client des terrains de camping, 

de chalets, d’auberge situés sur le territoire de la Municipalité de Messines qui possède un 

emplacement annuel avec bail ou contrat de location pour la saison estivale) Compléter section 1, 

2, 4 et 5 
 

1      Coordonnées du locataire : 

Prénom : ____________________________ Nom : _________________________________ 

Adresse de résidence :________________________________________________________________ 

Ville : _____________________________ Code postal : _________________________ 

Tél : _____________________________   

2      Coordonnées du propriétaire : 

Prénom : _____________________________ Nom : _________________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________________ 

Ville : ______________________________ Code postal : __________________________ 

Tél : ______________________________   

3      Information sur la location d’une résidence : 

# matricule de la propriété louée :  ______________________________________ 

Date de début du bail ou de la location : _____________ Date de fin du bail: ____________ 

4      Information sur la location saisonnière: 

Nom du camping :  ____________________________________ # du lot (terrain)  _________ 

Adresse du chalet : _________________________________ # Matricule : _________________ 

             Je confirme la location pour la saison estivale 20___  

5       Attestation du propriétaire 

Je, soussigné (e), _________________________ , déclare par la présente que les informations 
fournies sont exactes et véridiques. Je comprends que toute fausse déclaration peut entrainer 
des conséquences légales 
 

Signature : ______________________________                             Date : ________________________ 
 

ou 


