
Demande de logement subventionné (loyer du 
marché/loyer indexé sur le revenu) 

English version available. 

Réservé au bureau

Date:

Veuillez utiliser le présent formulaire avec la directive du Gestionnaire de services 20-03. 

1. Critères pour la priorité locale pour ménages établis payant le loyer du marché
Pour être admissible à une priorité locale pour ménages établis payant le loyer du marché, il faut satisfaire à toutes les 
conditions suivantes : 
• L’unité dans laquelle vous demandez une aide sous forme de loyer indexé sur le revenu répond aux normes

d’occupations locales.
• Vous habitez chez votre fournisseur de logement actuel pendant au moins un an et, et depuis votre emménagement,

vous êtes un locataire du marché payant le loyer du marché.
• Votre ménage a subi, pour une raison indépendante de sa volonté, une baisse de revenu importante depuis qu’il a

emménagé dans son logement actuel.

Veuillez noter que votre fournisseur de logement devra confirmer auprès du Centre d’enregistrement que vous répondez à ces 
critères. 

2. Règles d’admissibilité
Pour être admissible au logement subventionné, il faut satisfaire à toutes les conditions suivantes : 
• Tous les membres du ménage sont résidents légaux du Canada ou demandeurs du statut de réfugié. Vous devez fournir

une preuve de résidence (certificat de naissance, documents d’immigration, etc.).
• Aucun membre du ménage ne fait actuellement l’objet d’une mesure d’expulsion, d’interdiction de séjour ou

d’exclusion lui ordonnant de quitter le Canada.
• Au moins un membre du ménage doit avoir 16 ans ou plus.
• Aucun membre du ménage ne doit de l’argent à un fournisseur de logements sociaux.
• Aucun membre du ménage n’a été déclaré coupable d’une infraction liée à l’aide sous forme de loyer indexé sur le

revenu ou n’a été reconnu, par une cour de justice ou la Commission de la location immobilière, comme ayant déclaré
un revenu inexact aux fins de l’aide sous forme de loyer indexé sur le revenu.

• Si vous êtes propriétaire d'une maison ou vous louez toute autre propriété, vous devez consentir à la vendre ou à mettre
fin à votre bail moins de 180 jours après avoir été hébergé(e).

• Vous devez pouvoir vivre de manière autonome, et faire vous-même vos arrangements pour un service de soutien si
nécessaire.

3. Renseignements sur le ménage
Veuillez fournir les renseignements suivants pour vous-même, et tous les autres adultes et les enfants qui vivront dans le 
logement demandé. Ces renseignements sont obligatoires.   
Tous les membres du ménage doivent déclarer et fournir une preuve de tous les revenus actuels. 

Source de revenu Nom Prénom Date de Sexe Lien avec le Revenu (travail, pension, naissance M/F requérant(e) mensuel aide sociale, etc.) aaaa-mm-jj Preuve exigée  

Requérant(e) 

  Si Oui, date prévue (aaaa-mm-jj) : Attendez-vous un enfant?  Oui  Non        



Adresse Rue No d’app. Ville / Province Code postal 

No d’assurance sociale (facultatif) No de tél. à domicile No de tél. au travail / le jour

Adresse courriel : 

Locateur ou fournisseur de logement social actuel : Nombre de chambres à coucher du logement actuel : 

J’occupe présentement un logement à loyer du marché et j’ai besoin d’une subvention pour ce logement. 
 Oui      Non

 Langue(s) parlée(s)    Français     Anglais  Langue de correspondance    Français     Anglais 

Autres renseignements : 

Voici l’entente officielle que vous acceptez de conclure avec nous. Veuillez la lire attentivement et signer à 
l’endroit indiqué. 

Toutes les personnes de votre ménage de 16 ans ou plus doivent signer ce formulaire. 

3. Consentement à la divulgation de renseignements; Déclaration

Consentement à la divulgation de renseignements 
1. Je comprends qu’il existe des lois qui autorisent le Centre d’enregistrement, à titre de mandataire pour la Ville

d’Ottawa en tant que gestionnaire de services, à recueillir des renseignements personnels me concernant.
2. Je comprends que le Centre d’enregistrement utilisera les renseignements que j’ai fournis pour vérifier si je suis

admissible au logement demandé.
3. J’autorise le Centre d’enregistrement à communiquer, sans autre avis, les renseignements inscrits dans le

présent formulaire et dans toute pièce jointe aux bureaux des services sociaux, à d’autres municipalités
gestionnaires de services ou conseils d’administration de district des services sociaux, à des fournisseurs de
logements, et la Société des services de logement social pour les arriérés de loyer des anciens locataires si ces
renseignements sont nécessaires dans le cadre d’un processus décisionnel ou de la vérification de mon
admissibilité à une aide en vertu de la Loi de 2011 sur les services de logement, de la Loi de 1997 sur le
programme Ontario au travail, de la Loi de 1997 sur le Programme ontarien de soutien aux personnes
handicapées ou de la Loi sur les garderies..

4. J’autorise le Centre d’enregistrement à communiquer, sans autre avis, les renseignements inscrits dans le
présent formulaire et dans toute pièce jointe au gouvernement du Canada ou à l’un de ses ministères, services
ou organismes, si ces renseignements sont nécessaires aux fins de l’administration ou de l’application de la Loi
de l’impôt sur le revenu (Canada) ou de la Loi sur l’immigration.

5. J’autorise le Centre d’enregistrement à communiquer, sans autre avis, les renseignements inscrits dans le
présent formulaire et dans toute pièce jointe à tout gouvernement ou organisme avec lequel le Centre
d’enregistrement a conclu une entente en vertu de la Loi de 2011 sur les services de logement aux fins de
recherches portant sur un programme d’avantages sociaux, le logement social ou le programme d’aide sous
forme de loyer indexé sur le revenu.

6. Je comprends que tout renseignement figurant dans le présent formulaire ou dans une pièce jointe qui sera
communiqué par le Centre d’enregistrement à l’un des organismes mentionnés ci-dessus demeurera confidentiel
et sera transmis conformément à la Loi de 2011 sur les services de logement  et aux règlements connexes.

Déclaration 
1. Je déclare que tous les renseignements que j’ai inscrits dans la présente demande sont exacts et complets.
2. Je comprends que tous les renseignements que je fournis au Registre, en tant que mandataire pour la Ville

d’Ottawa et gestionnaire de services, demeureront en leur possession et qu’ils transmettront cette information
aux fournisseurs de logements que j’ai choisis.

3. Si certains des renseignements fournis dans la présente demande sont inexacts ou faux, le Centre
d’enregistrement ou les fournisseurs de logements visés par ma demande pourront demander des
renseignements additionnels et/ou annuler ma demande, et je pourrais ne pas être autorisé à présenter une
nouvelle demande d’aide pendant une période de deux ans en vertu de la Loi de 2011 sur les services de
logement.

4. Je comprends que seules les personnes que j’ai inscrites dans le présent formulaire peuvent demeurer avec
moi dans le logement subventionné.

5. Je déclare que je suis au Canada de façon légale.
6. Je comprends qu’avant d’obtenir un logement, je devrai payer toute somme due à des fournisseurs de

logements subventionnés ou prendre les dispositions nécessaires pour payer ces sommes.
7. Je comprends que je dois signaler tous les changements à cette information directement au Centre

d’enregistrement.
8. Je comprends que je dois mettre à jour au moins une fois par année la demande de logement subventionné que

j’ai déposée au Centre d’enregistrement.

Adresse actuelle : 



Les renseignements personnels fournis dans ce formulaire ou les pièces jointes sont recueillis par Le Centre 
d’enregistrement conformément à la Loi sur l’accès à l’information et la protection de la vie privée (L.R.O. 1990, c. F-
31) ou à la Loi sur l’accès à l’information municipale et la protection de la vie privée (L.R.O. 1990, c. M-56). Ces
renseignements pourront être utilisés pour évaluer l’admissibilité au logement demandé, déterminer s’il y a lieu de
poursuivre la location et calculer le loyer indexé sur le revenu.

L’officier d’intimité pour le Centre d’enregistrement est la directrice générale.  Les questions ou les inquiétudes de 
l’usage de votre information personnelle peuvent être dirigées dans l’écriture à notre bureau à 2197 prom. Riverside, 
5ième étage, Ottawa, K1H 1A9. 

Veuillez signer ici (de même que toutes les personnes de votre ménage de 16 ans ou plus) 

X X 

X X 

X X 

Date (aaaa-mm-jj) :  


	Autres renseignements : ______________________________________________________________________________________________
	______________________________________________________________________________________________
	Consentement à la divulgation de renseignements

	Nom
	Requérant(e)
	Adresse
	Rue
	No d’app.
	Ville / Province
	Code postal
	No d’assurance sociale (facultatif)
	(         )
	(         )
	Adresse courriel :
	Locateur ou fournisseur de logement social actuel :
	Nombre de chambres à coucher du logement actuel :
	J’occupe présentement un logement à loyer du marché et j’ai besoin d’une subvention pour ce logement. 
	      Oui      Non
	 Langue(s) parlée(s)    Français    Anglais
	 Langue de correspondance     Français      Anglais


	Autres renseignements : ______________________________________________________________________________________________
	______________________________________________________________________________________________
	Consentement à la divulgation de renseignements
	Déclaration
	Déclaration


	NomRow1: 
	PrénomRow1: 
	Sexe MF: 
	Revenu mensuelRequérante: 
	Source de revenu travail pension aide sociale etc Preuve exigéeRequérante: 
	NomRow2: 
	PrénomRow2: 
	Sexe MF_2: 
	Requérante: 
	Revenu mensuel: 
	Source de revenu travail pension aide sociale etc Preuve exigée: 
	NomRow3: 
	PrénomRow3: 
	Sexe MF_3: 
	Requérante_2: 
	Revenu mensuel_2: 
	Source de revenu travail pension aide sociale etc Preuve exigée_2: 
	NomRow4: 
	PrénomRow4: 
	Sexe MF_4: 
	Requérante_3: 
	Revenu mensuel_3: 
	Source de revenu travail pension aide sociale etc Preuve exigée_3: 
	NomRow5: 
	PrénomRow5: 
	Sexe MF_5: 
	Requérante_4: 
	Revenu mensuel_4: 
	Source de revenu travail pension aide sociale etc Preuve exigée_4: 
	Adresse: 
	Rue: 
	No dapp: 
	Ville  Province: 
	Code postal: 
	No dassurance sociale facultatif: 
	No de tél à domicile: 
	Adresse courriel: 
	Locateur ou fournisseur de logement social actuel: 
	Nombre de chambres à coucher du logement actuel: 
	workPhone: 
	Signature6: 
	Signature5: 
	Signature4: 
	Signature3: 
	Signature2: 
	signature1: 
	subsidyYes: Off
	preferredFrench: Off
	preferredEnglish: Off
	other comments: 
	speaksFrench: Off
	speakEnglish: Off
	Row1Birthdate: 
	Row2Birthdate: 
	Row3Birthdate: 
	Row4Birthdate: 
	Row5Birthdate: 
	DateSigned: 
	babyYes: Off
	babyNo: Off
	babyDate: 
	subsidyNo: Off


