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 طلب الاستفادة
Demande d’attribution 

DCM - AR 
Du : 01/04/2025 

 

Opération : MEDIOUNA HILLS وع ديونة هيلزم : المشر  

Type de produit 
Programme d'aide directe de l'Etat pour 

le soutien au logement 
ي إطار برنامج دعم السكن المباشر من 

 
شقق تندرج ف

: نوعية الوحدة طرف الدولة  
 

Informations sur le demandeur :  :معلومات عن صاحب الطلب 
Nom :   الاسم العائل : Identifiant : 

(CIN, RC, Patente…)  
 الهوية: 

  ، طنيةو ال عريفتال طافة)ب
 (... السجل التجاري، الرسم المهن 

Prénom : خص  الاسم الش : 

MRE :  Non   لا Oui     نعم 
مغاربة 
 الخارج: 

Pays d’Accueil :  :بلد الاستقبال 

Date de naissance :  :تاري    خ الازدياد 
Lieu de la naissance :  :مكان الازدياد 

Sexe : 
  Masculin 

Féminin 
 
 

 ذكر
 أنث  

 الحالة العائلية:   : Situation familiale الجنس: 

 
Marié 
 Veuf 

 
 

وج)ة(   مت  
 أرمل)ة(

Célibataire 
Divorcé 

 
 

عزباء/ أعزب  
 مطلق)ة(

 

Profession :  :المهنة Revenu mensuel :  :الدخل الشهري 

 

Informations sur le Conjoint :  :)معلومات عن الزوج)ة 
Nom :  :  : بطافة التعريف الوطنية : CIN الاسم العائل 

Prénom :  :  الاسم الشخص 

Profession :  :المهنة  
 

Adresse de correspondance : 
(Champs Obligatoires) 

 عنوان المراسلة: 
 (خانات إلزامية)

Adresse :  :العنوان 

Ville :  :المدينة Pays :  :البلد 

Mail : يد الا : البر  
 
ون  الهاتف:  .N° Tel لكبر

 

Informations sur la propriété :  السكن: معلومات عن 
Etes-vous propriétaire du logement où vous 
habitez actuellement ? 

Non  ؟ لا  هل تملكون مقر سكناكم الحال 
Oui 

Localité : 

 نعم 
 لمدينةا

Êtes-vous propriétaire d’un autre 
logement ? 

Non  هل تملكون سكنا آخر؟ لا 
Oui 

Localité : 

 نعم 
 المدينة

Avez-vous déjà acquis un produit auprès 
d’un ERAC ou d’Al Omrane (Prix de vente 
payé intégralement ou en partie) 

Non  هل سبق لكم الاستفادة من أحد منتوجات  لا
 Oui مؤدى كليا أو جزئيا(؟البيع العمران )ثمن 

Localité : 

 نعم 
 المدينة

 

Pièces à fournir :  
- C.I.N. 
- Déclaration sur l’honneur de non-propriété (document fournis). 

 الوثائق المطلوبة: 
 ،ة التعريف الوطنيةقبطا -
ام -  ،متوفرة( )وثيقة تصريـــح بالشــرف والت  
 

Signature légalisée du demandeur 
Je certifie l’exactitude des informations déclarées 

 توقيع صاحب الطلب مصدق عليه
المصرح بها أشهد بصحة المعلومات  

 
 

 



 

ام ز  تصريـــح بالشــرف والت 

ي إطار برنامج الدعم المباشر للسكن. لأجل الاستفادة من السكن 
ز
ف  

 ..............................................................................أنا الموقع أسفله

 .....................................................................................الساكن ب

 ..................................................................... الحامل للبطاقة الوطنية

 ...............................................................................المسلمة بتاري    خ

ي الاستفادة من سكن 
 
ي إطار برنامج الدعم المباشر للسكنأرغب ف

 
ي  ف

 
وط المنصوص عليها ف وذلك طبقا للشر

ي هذا الش
 
وطخاصة  ،أنمختلف النصوص والدوريات الصادرة ف ي قانون المالية لسنة الواردة  الشر

 
 . 2023ف

م بما يلي  ز ي وألت 
ز
ف  :أصرح بشر

ي 
 .أدليت بها صحيحة ولا تشوب  ها شائبة أن المعلومات الت 

ي أتحمل المسؤولية كاملة وأكون بذلك قد عرضت نفسي لفقدان حق 
ي فإنت 

 
ي حالة تصري    ح خاطئ من طرف

 
وف

وع فة على المشر ر قد يلحق بالمصالح المشر   .الاستفادة من المسكن وأداء التعويضات الناتجة عن أي ض 

م بعدم طلب تحويل الاستفادة  ي هذا الشأن الأصولأو الإخوة أو الفروع أو  ،الزوجةأو  ،للزوجوألت  
 
. وأي طلب ف

كة العمران  .يعتتر غتر مقبول دون موافقة شر

 .................. ...........  بتاري    خ، .. ................ ..... ..........وحرر ب

 الإمضاء المصحح


