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AUTORISATION D’INTERVENTION ANNÉE UNIVERSITAIRE 2022-2023 
 
Je soussigné/soussignée (Nom, Prénom) : ………………………………………… 
 
Adresse du logement : ………………………………………………………………… 
 
Déclare donner décharge aux agents du Crous de Lyon de la résidence 
………………………………….......... (Nom de la résidence / cité du Crous), pour 
intervenir dans mon logement en mon absence en cas de demande à mon 
initiative, conformément à l’article 10 du règlement intérieur des résidences 
universitaires. 
 
Pour le ou les besoins suivants : maintenance, entretien ou sécurité. 
 
La demande d’intervention doit se faire dans la mesure du possible par mail à 
l’adresse qui vous sera communiquée par l’accueil de votre résidence et qui se 
trouve également dans le guide du résident. 
 
NB : Sauf urgence cette visite donnera lieu à une information préalable et écrite 
au résident. 

 
 
 
 
A ……………………………. (Lieu), le : ………. (Date) 
 
 

Signature de l’étudiant : 

 


