
Le document original, complété et 

signé, est conservé par la Mairie. 

Nous pourrons vous en faire une 

copie ou vous l’envoyer par mail. 

Vous pouvez aussi le prendre en 

photo. (Idem pour la sortie) 

 

                    ETAT DES LIEUX SALLE DU STADE 
                         (version 09-02-2023) 

 

ENTRÉE 
DATE D’ENTRÉE  : HEURE D’ENTRÉE : 

 

1. AGENT COMMUNAL EN CHARGE DE L’ ÉTAT DES LIEUX   

NOM :      PRÉNOM : 

 

2. LE LOCATAIRE ENTRANT 

☐ RESPONSABLE DE LA LOCATION INDIQUÉ SUR LA CONVENTION DE MISE À DISPOSITION             ☐ MANDATAIRE  

NOM :       PRÉNOM : 

LIEN AVEC LE RESPONSABLE (SI MANDATAIRE) : 

TÉLÉPHONE : 

 

3. ÉTAT DES LIEUX              
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COMMENTAIRE (si nécessaire) 

EXTÉRIEUR 

CARRELAGE      

GARDE CORPS      

MURS      

ÉCLAIRAGE      

TOILETTE      

INTÉRIEUR 

PORTE VITRÉE, FENÊTRES, BAIES 
VITRÉES (vitres et volets) 

     

PLAFOND      

SOL      

MURS      

CHAUFFAGE / TUYAUTERIE      

PRISES ET INTERRUPTEURS      

ÉCLAIRAGE      

RANGEMENT/PLACARD      

FRIGO      

BAR      

TABLES     Nombre :  

CHAISES     Nombre : 

 
SIGNATURE DE L’AGENT COMMUNAL: SIGNATURE DU LOCATAIRE ENTRANT : 



En cas de passation,  

2 exemplaires vierges seront fournis :  

-1 à conserver par le locataire entrant; 

-1 à conserver par le locataire sortant. 

Vous devrez en envoyer une copie signée 

par mail sur accueil@mairie-adrets-esterl.fr 

                                                    ETAT DES LIEUX SALLE DU STADE 

                                                                      (version 09-02-2023) 

 

SORTIE (valant entrée si passation) 
DATE DE SORTIE : HEURE DE SORTIE : 

 

☐ Cocher cette case s’il s’agit d’une passation entre deux locataires 

1. PERSONNE EN CHARGE DE L’ ÉTAT DES LIEUX 

☐ AGENT COMMUNAL   ☐ LOCATAIRE ENTRANT (dans le cas d’une passation) 

NOM :       PRÉNOM : 

LIEN AVEC LE RESPONSABLE DE LA LOCATION (SI MANDATÉ) : 

TÉLÉPHONE : 

2. LE LOCATAIRE SORTANT 

NOM :       PRÉNOM : 

LIEN AVEC LE RESPONSABLE DE LA CONVENTION (SI MANDATAIRE) : 

TÉLÉPHONE : 

3. ÉTAT DES LIEUX      Clés restituées au locataire entrant (dans le cas d’une passation)      ☐oui   ☐non 
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COMMENTAIRE (si nécessaire) 

EXTÉRIEUR 

CARRELAGE      

GARDE CORPS      

MURS      

ÉCLAIRAGE      

TOILETTE      

INTÉRIEUR 

PORTE VITRÉE, FENÊTRES, BAIES 
VITRÉES (vitres et volets) 

     

PLAFOND      

SOL      

MURS      

CHAUFFAGE / TUYAUTERIE      

PRISES ET INTERRUPTEURS      

ÉCLAIRAGE      

RANGEMENT/PLACARD      

FRIGO      

BAR      

TABLES     Nombre :  

CHAISES     Nombre : 

 

  SIGNATURE DE L’AGENT COMMUNAL OU DU   

LOCATAIRE ENTRANT: 

SIGNATURE DU LOCATAIRE SORTANT : 



PHOTOS DES PROBLÈMES MAJEURS au 09/02/2023 

 

Traces de colle et scotch au plafond (Photo 1 et 2). 1 dalle de faux plafond manquante (photo 5). 

Fissures sur plusieurs murs (Photos 3, 4 et 5). 1 éclat sur le carrelage (Photo 6). 

1 éclat sur vitre de la baie vitrée (Photo 7). Tous les volets des fenêtres ne fonctionnent plus dont 1 qui reste fermé. 

Photo 2  

Photo 3 Photo 4  Photo 5 

Photo 6 

Photo 7  

Photo 1 


