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LLOCATION POUR LE LOGEMENT CANADA-MANITOBA 

FORMULAIRE DE RENSEIGNEMENTS MODIFIÉ POUR LE VOLET SANTÉ MENTALE ET 
TOXICOMANIE 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Ce formulaire est offert en d’autres formats, sur demande. 

_____________________________  _____________________________ 
Nom de famille     Prénom 

Si votre adresse, votre loyer ou vos services publics ont changé, veuillez fournir l’information 
à jour dans cette section.  S’il n’y a pas de changement, passez à la section suivante. 

_________________________ _________________________ __________________________ 
Adresse    Ville ou village (au Manitoba) Code postal 

Veuillez indiquer votre loyer mensuel : ___________________ 

Si vous partagez un logement locatif, veuillez indiquer votre part du loyer mensuel : ______________ 

Votre loyer comprend-il les services publics (p. ex., chauffage, électricité, eau et égouts)?      Oui      Non 

Si vous avez coché « non », veuillez indiquer le coût mensuel moyen pour : 

_______________________ _______________________ ________________________ 
l’électricité    le gaz naturel   l’eau 

Si vos coordonnées ont changé, veuillez fournir l’information à jour dans cette section.  S’il 
n’y a pas de changement, passez à la section suivante. 

_______________________ _______________________ ________________________ 
Courriel    No de cellulaire   No de téléphone 

Facultatif – Avez-vous autorisé une tierce personne à communiquer avec nous en votre nom afin de 
discuter d’importants renseignements concernant votre demande? 

_______________________ _______________________ ________________________ 
Nom     Adresse    Numéro de telephone 

__________________________________________________ 
Courriel 
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Si votre revenu ou source de revenu a changé, veuillez fournir l’information à jour dans cette 
section.  Si vous avez eu 65 ans et que vous ne recevez plus de prestations d’aide à l’emploi 
et au revenu, vous devez demander une allocation pour le loyer destinée aux non-bénéficaires 
de l’aide à l’emploi et au revenu pour continuer de recevoir l’Allocation pour le logement 
Canada-Manitoba.  

 

S’il n’y a pas de changement, passez à la section suivante. 

 

Si vous recevez des prestations d’aide à l’emploi et au revenu, veuillez indiquer : 

le montant par mois de l’allocation pour le loyer : __________________________________________ 

le montant pour les services publics (s’il n’est pas inclus dans l’allocation pour le loyer) __________________ 

Si vous recevez l’allocation pour le loyer destinée aux non-bénéficiaires de l’aide à l’emploi et au 
revenu, veuillez indiquer : 

le montant mensuel de l’allocation pour le loyer destinée aux non-bénéficiaires de l’aide à l’emploi et 

au revenu : __________________ 

Si vous voulez changer vos renseignements sur le paiement, notamment le nom du 
propriétaire à des fins de dépôt direct, veuillez fournir l’information à jour dans cette section. 
S’il n’y a aucun changement, laissez cette section en blanc.  

Renseignements sur le paiement 

L’Allocation pour le logement Canada-Manitoba sera envoyée à : 

moi-même, par dépôt direct (veuillez fournir une copie originale signée du formulaire de 
demande de dépôt direct ci-joint à la page 4);  

moi-même, par la poste;  

mon propriétaire, à l’adresse indiquée ci-dessous; 

un curateur public, à l’adresse indiquée ci-dessous. 
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Renseignements sur votre propriétaire ou curateur public 

 

_________________________ ________________________ __________________________ 
Nom     Prénom    Société de gestion de location 

(le cas échéant)           

 

_________________________ ________________________ __________________________ 
Adresse postale   Ville ou village   Province 

 

_________________________ ________________________ __________________________ 
Code postal    Adresse courriel   Téléphone 

 

Par la présente, j’autorise le versement mensuel de mon Allocation pour le logement Canada-
Manitoba directement à cette personne ou à cet organisme. 

 

____________________________ ___________________________ ________________ 
Nom du demandeur (en lettres moulées) Signature du demandeur   Date (DD/MMM/YYYY) 

 

Pour les demandeurs signant avec un « X », le formulaire doit porter le nom et la signature d’un 
témoin. 

____________________________ ___________________________ ________________ 
Nom du témoin (en lettres moulées)  Signature du témoin    Date (DD/MMM/YYYY) 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Si vous voulez mettre en place, modifier ou annuler le dépôt direct, veuillez fournir 
l’information à jour dans cette section.  S’il n’y a aucun changement, laissez cette section en 
blanc. 

DEMANDE DE DÉPÔT DIRECT 

SECTION A – POUR METTRE EN PLACE, MODIFIER OU ANNULER LE DÉPÔT DIRECT 

Cochez une case : 

Mettre en place le dépôt direct 

Modifier des renseignements relatifs au dépôt direct 

Annuler le dépôt direct 
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SECTION B – RENSEIGNEMENTS RELATIFS AU DÉPÔT DIRECT 

Pour demander le dépôt direct ou modifier des renseignements relatifs au dépôt direct, choisissez 
l’une des méthodes suivantes. 

Remarque – Logement Manitoba fournit ce service gratuitement. Toutefois, nous vous conseillons de 
communiquer avec votre institution financière pour savoir si elle exige des frais. 

• Annexez au présent formulaire un chèque personnalisé de votre compte bancaire avec le mot 
« ANNULÉ » écrit au recto du chèque en blanc. Nous nous servirons des renseignements 
financiers figurant sur le chèque pour mettre en place le dépôt direct. 
OU 

• Si vous n’avez pas de chèque, demandez à votre institution financière de remplir les champs 
ci dessous. 
 

_________________________ ________________________ __________________________ 
Numéro de succursale  Numéro d’institution   Numéro de compte 

  
Cachet de l’institution financière 

 

 
 

 

 
SECTION C – AUTORISATION DU CLIENT 

J’autorise par la présente Logement Manitoba à déposer mes prestations dans le compte bancaire décrit à 
la section B. J’accepte d’aviser par écrit Logement Manitoba de tout changement relatif à mon compte 
bancaire (institution financière, succursale ou numéro de compte), et de prévoir un minimum de 10 jours 
ouvrables, suivant la date de réception de l’avis, avant que la succursale n’effectue le changement requis. 
Le service de dépôt direct se poursuivra jusqu’à ce que j’en demande l’annulation par écrit à Logement 
Manitoba. Je comprends que le dépôt direct est un service facultatif et que Logement Manitoba a le droit 
d’annuler ce service et de recourir au paiement par chèque sans préavis. 

 

____________________________ ___________________________ ________________ 
Nom du demandeur (en lettres moulées) Signature du demandeur   Date (DD/MMM/YYYY) 

 

Pour les demandeurs signant avec un « X », le formulaire doit porter le nom et la signature d’un 
témoin. 

 

____________________________ ___________________________ ________________ 
Nom du témoin (en lettres moulées)  Signature du témoin    Date (DD/MMM/YYYY) 
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