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ÉÉTTAATT  DDEESSCCRRIIPPTTIIFF  DDUU  MMEEUUBBLLÉÉ  AA  CCLLAASSSSEERR  
Propriétaire 
Nom :  .........................................................................  Prénom : .................................................................  
Adresse :  .....................................................................................................................................................  
Code postal :   .................     Commune :  .....................................................................................................  
Téléphone :  .................................................................................................................................................  
E-mail :  ........................................................................................................................................................  
 

Disponibilité pour la visite de classement : 
(Cocher les cases souhaitées) ฀  Lundi  ฀  Mardi ฀  Mercredi   ฀ Jeudi    ฀  Vendredi    ฀  Matin    ฀  Après-midi 
Ou date précise : ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Le logement à classer 
Adresse (Bât, Etage, Nº du log): ......................................................................................................................................  
 .........................................................................................................................................................................................  
Code postal :   .........................     Commune :  .................................................................................................................  
 

Classement actuel : Non classé ฀   Si Classé (précisez le classement) : ฀ 1* ฀ 2* ฀ 3* ฀ 4* ฀ 5* 

Classement souhaité :  ฀ 1* ฀ 2* ฀ 3* ฀ 4* ฀ 5*   

Caractéristiques du meublé :   Nombre de pièces d’habitation : ...................  Capacité d’accueil maximale : ...............  

Superficie :  Totale:  .............  M²,  Cuisine :  ..........  M²,    Séjour : ....... M²        
Nombre de Chambres (surface minimale 7m²) : ……………  Accessibilité aux PMR :  Oui ฀    Non ฀ 

Superficie détaillée des chambres : ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
Type de meublé : ฀ Maison    ฀ Appartement     Etage………        ฀ Ascenseur 
 ฀ Chauffage y compris dans la salle de bains          ฀ Climatisation           ฀ Internet          ฀ Télévision 
 

 ฀ Lave-linge  ฀ Sèche-linge  
Nombre de foyers de la table de cuisson : …..    ฀ Mini-four    ฀ Four    ฀  Combi Micro-ondes/Four    ฀ Micro-ondes 
Nombre de lits :     160 x 200 cm : ......................       140 x 190 cm : …………………..  
 90 x 190 cm :  ………………   80 x 190 cm :……………    ฀ Superposés 
 

Avec :  ฀ Jardin ................  M²     ฀ Terrasse .........  M²     ฀ Balcon ....... M²     ฀ Loggia  ......... M² 
฀ Piscine avec accès gratuit         ฀ Parking privé           ฀ Garage       
   

Distance de la Plage : ………mètres. Distance des commerces/animation/transports en commun : ……….mètres.
  

Développement durable : Double vitrage ฀  Ampoules Leds/Basse consommation ฀ Double chasse d’eau ฀  

CONDITIONS DE VISITE  Lors de la visite nous vous remercions de bien vouloir présenter le meublé : 
 Propre et en très bon état (les travaux doivent être terminés) 
 Avec l’électricité en fonctionnement et chauffé en hiver 
 Libre de tout occupant et affaires personnelles, présenté et équipé tel qu’il sera loué à la clientèle. 

Si les conditions de visite sur l’état descriptif ou les prérequis de surface et les critères obligatoires non 
compensables ne sont pas respectés, le classement    sera impossible et la visite ne sera pas remboursée (voir 
article 2.3 des conditions générales de vente au dos du bon de commande). Une somme forfaitaire de 50 €  
sera facturée pour toute contre-visite. 
Cette demande de classement n’est en aucun cas subordonnée à l’adhésion et à toute autre offre commerciale de l’Office de 
Tourisme. Le propriétaire autorise l’Office de Tourisme à prendre des photos lors de la visite et nous nous engageons à ne pas 
divulguer les informations qui nous seront transmises ainsi que les photographies. 
Fait à : ………………………………………………. le : …………………………………………………. 

 Signature du propriétaire 


