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ENGAGEMENT DU GARANT

Je soussigné(e), Mme/Mlle/Mr
Nom et Prénom :

...........................................................................................

Teléphone : .......covviiiiiiii i,

Lien de parenté avec 1’éléve demandeur (se) de logement a la résidence de I’AIAC :

Atteste par la présente me porter garant de 1’éléve précisé(e) ci haut, pour le reglement,

dans les délais,

La cotisation au titre d’hébergement a I’internat de I’ AIAC

Les dégats causés par le résident aux biens mis a sa disposition a 1’intérieur ou a
I’extérieur de la chambre; a la Résidence de I’AIAC sise Nouasser , durant
I’année universitaire : .......... [oiiiininn.. ,

Signature :

NB : En cas de non remise d’un engagement du garant signé légalisé, la caution doit étre portée au double
de son montant normal.
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