CIHEAM
MONTPELLIER

DEMANDE DE RESERVATION D'UN LOGEMENT AU CAMPUS MEDITERRANEEN

A retourner avec copie ou scan de votre piece d'identité et justificatif de séjour
(inscription/invitation) (par voie postale ou email) :
CIHEAM-IAMM Services généraux
3191 route de Mende- C543999- 34093 MONTPELLIER cedex 5 (FRANCE)
Fax +33 4 67 54 25 27, Email ResaCampus@iamm.fr
Pour plus d’informations https://www.iamm.ciheam.org/fr/formation/campus/

NOM ... Prénom. ........ccoceveiieiiie e
Datede NaissancCe ...........ccocceeveiiiiieeeeiiiee e Lieude naissance ............cccoocveiiiieniieennne
Sexe [JFéminin [ Masculin..............cccovereennnnn. Nationalité .............ocoo i
AIESSE..... . ettt e e h e e e e b ee e e Rt ee e ehee e e et eeeateeeaneeeeaneeeaeanaeeeaneeean
Tl e Email ..o

Personne a contacter en cas d'urgence:
NOM Prénom......c.cccueiiiiiiiienieseesie e

Souhaite réserver:

[0 Chambre individuelle (lit 1 place) dans logement double S2 de préférence : logement
comportant deux chambres privatives. Le coin cuisine, une salle d’eau et un wc séparé sont
partagés avec le résident de I'autre chambre.

Attention, la disponibilité de ces studios est limitée. Si nous ne pouvons pas satisfaire

votre préférence, une autre proposition vous sera faite (studio simple avec supplément).

Les demandes de réservation sont traitées par ordre d’arrivée (date de réception a

I’'adresse ResaCampus@iamm.fr)

[ un studio simple (S1) de 23m? pour 1 personne (lit 1 place)

L] unstudio a la villa MEDITERRA ( lit double) (préciser)
LI pour 1 personne ou [ 2 personnes

Pour les tarifs et les conditions de location, voir sur le site du CIHEAM-IAMM

L1 J'ai bien noté que, pour que ma réservation soit effective, je dois verser une caution de
400°

L1 J'ai bien noté que je dois fournir a mon arrivée une attestation d’assurance « locataire »
pour le studio IAMM pour toute la durée de mon séjour.

Dated’arrivee :.............oooooiiiiiieiiieeee e Date de départ (fin du séjour) : .........ccoeeeeniens

Attention ! La facturation démarre au jour de votre arrivée prévue. Il est impératif d’informer sans

délaile CIHEAM-IAMM de toute modification.

Rappel : un préavis de fin de séjour doit étre notifié par écrit 1 mois avant la date de départ.
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CIHEAM
MONTPELLIER

Statut (préciser et joindre un justificatif d'inscription ou l'invitation) :

LI Partenaire IAMM (DréCISEI) ...uueiiuiieeeiiiiesiee e
[ Visiteur extérieur (préciser ORGANISME OFIQING) wvunneeeeeee e

Les services suivants sont fournis :

BOIS & VILLA
Services VERGER PRAIRIE MEDITERRA
Connexion Internet \/ \/ \/ Gratuit
Draps et serviettes changés une fois par .
quinzaine ‘/ Gratuit
Payant:
Accés a la laverie en libre-service w4 "4 "4 Iav?;.§§€1|20€
le séchage
Kits de premiéres nécessités en cas de Service
perte de bagages ‘/ ‘/ ‘/ payant
Poubelle vidée tous les jours \/ \/ \/ Gratuit
Service d'entretien a disposition pour les .
problémestechniques ‘/ ‘/ ‘/ Gratuit
Distribution du courrier » 4 v 4 v 4 Gratuit
Mise a disposition de vaisselle et de petit .
électroménager ‘/ ‘/ ‘/ Gratuit
Télévision \/ Gratuit

Organisme..............ccocciiiiiiiiiiieie e Signature

= ATTENTION ! Pour confirmer la réservation, vous devez obligatoirement nous faire parvenir
un réglement de 400€ par chéque a l'ordre de 'IAM MONTPELLIER CEDEX 5 ou par virement bancaire
aux coordonnées suivantes :

Titulaire du compte : CIHEAM INST AGRONO MED DE MTP

Domiciliation agence : CAISSE D'EPARGNE Languedoc Roussillon - BDR CENTRE AFFAIRES SANTE - 254 RUE
MICHEL TEULE - BP 7330 - 34284 MONTPELLIER CEDEX 4

IBAN: FR76 1348 5008 0008 9130 2495 387 - BICADRESSE SWIFT : CEPAFRPP348

La caution sera rendue a la fin du séjour du locataire, en l'absence de toute détérioration du studio
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