
 

 
 

 

Contrat de visite de contrôle en vue du 

classement en meublé de tourisme 

Bon de commande 
 

 

 

 

Je soussigné(e) (Nom et Prénom)………………………………………………………. 

 

Raison sociale (SCI ou autres, le cas échéant) ………………………………………. 

 

N° SIRET……………………………………………………………………………………… 

 

Adresse……………………………………………………………………………………… 

 

CP………………………Ville………………………………………………………………… 

 

N° téléphone fixe : ………………………… N° téléphone mobile :…………………. 

 

Courriel : 

……………………………………………………………………………………………….. 

 

Site Internet :  ..................................................................................................................  

 

Souhaite la visite de la (les) location(s) de vacances, dont je suis propriétaire, 

désignée(s) ci-dessous : 

 

1ère location : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2ème location : 

 

 

 

 

 

 

 

DÉNOMINATION COMMERCIALE DU LOGEMENT MEUBLÉ …………………………………………… 

Adresse complète :………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………….. Commune : ……………………………………………………… 

Téléphone du logement meublé (le cas échéant) : ……………………………………...……….  
 

Actuellement   :    non classé   classé  …..  étoile(s) Je sollicite un classement  ….  étoile(s) 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  ….. Superficie totale du meublé : …..m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation : …..Construction :   neuve   récente   ancienne (+ 10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 

: ……….. m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation :  …..    Construction :   neuve     récente     ancienne (+ 

10 ans) 

DÉNOMINATION COMMERCIALE DU LOGEMENT MEUBLÉ …………………………………………… 

Adresse complète :………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………….. Commune : ……………………………………………………… 

Téléphone du logement meublé (le cas échéant) : ……………………………………...……….  
 

Actuellement   :    non classé   classé  …..  étoile(s) Je sollicite un classement  ….  étoile(s) 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  ….. Superficie totale du meublé : …..m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation : …..Construction :   neuve   récente   ancienne (+ 10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 

 
 

 



 

 

 

 

 

3ère location : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4ème location : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5ème location : 

  

DÉNOMINATION COMMERCIALE DU LOGEMENT MEUBLÉ …………………………………………… 

Adresse complète :………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………….. Commune : ……………………………………………………… 

Téléphone du logement meublé (le cas échéant) : ……………………………………...……….  
 

Actuellement   :    non classé   classé  …..  étoile(s) Je sollicite un classement  ….  étoile(s) 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  ….. Superficie totale du meublé : …..m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation : …..Construction :   neuve   récente   ancienne (+ 10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 
 

DÉNOMINATION COMMERCIALE DU LOGEMENT MEUBLÉ …………………………………………… 

Adresse complète :………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………….. Commune : ……………………………………………………… 

Téléphone du logement meublé (le cas échéant) : ……………………………………...……….  
 

Actuellement   :    non classé   classé  …..  étoile(s) Je sollicite un classement  ….  étoile(s) 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  ….. Superficie totale du meublé : …..m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation : …..Construction :   neuve   récente   ancienne (+ 10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  …...   Superficie totale du meublé : ……….. 

m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation :  …..    Construction :   neuve     récente     ancienne (+ 

10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 

DÉNOMINATION COMMERCIALE DU LOGEMENT MEUBLÉ …………………………………………… 

Adresse complète :………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………….. Commune : ……………………………………………………… 

Téléphone du logement meublé (le cas échéant) : ……………………………………...……….  
 

Actuellement   :    non classé   classé  …..  étoile(s) Je sollicite un classement  ….  étoile(s) 

Nombre de personnes susceptibles d’être logées :  ….. Superficie totale du meublé : …..m2 

Nombre de pièce(s) d’habitation : …..Construction :   neuve   récente   ancienne (+ 10 ans) 

Type de logement meublé :     appartement  (étage : …..)    studio     maison        autre 

Logement meublé situé dans un immeuble comportant plusieurs logements :    oui   non 
 



 

 

 

 

 

 

Je m’engage à régler les frais de dossier suivants : 

 

 Prix unitaire net Nombre de 

meublé(s) 

Total net 

1ère location 160 € 1 160€ 

2ème location 144 €   

à partir de la 3ème 

location 
128 €  

 

  Total net = 

(visites effectuées le même jour sur un même site) 

 

Un rendez-vous pour la visite de classement me sera proposé après envoi du 

dossier à l’Agence départementale du tourisme de l’Anjou (cf. conditions 

générales de prestations) et comprenant les documents suivants : 

- le présent bon de commande dûment complété et signé, 

- le règlement par chèque à l’ordre d’Anjou tourisme. 

En cas d’impossibilité pour moi d’être présent(e) sur place le jour de la visite, la 

personne mandataire sera : 

M……………………………………………………………………… N° de téléphone 

……………………………………………………... 

 

 Je reconnais avoir été informé(e) des tarifs et des modalités de prestation 

concernant la procédure de classement en meublé de tourisme (à cocher 

obligatoirement). 

 Je déclare avoir pris connaissance des conditions générales de prestations 

et je les accepte (à cocher obligatoirement). 

 

Fait à : ……………………………………………….. Le : 

 SIGNATURE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  


