ACADEMIE D e s
?bF VE RSA".LES de I'Essonne ANNEXE 4
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Fraternité

JUSTIFICATIF DE LA CREATION OU DE LA REPRISE D’ENTREPRISE

En remplissant ce formulaire, merci de bien vouloir expliciter au moins une fois les sigles que vous employez.

Nom :
Prénom :
Date de naissance :
Adresse personnelle :

Téléphone personnel :

Vous créez ou reprenez une entreprise :
1) Informations sur la structure :
Nom (ou raison sociale) :

Adresse :

Secteur ou branche professionnelle de la structure :

Forme sociale de I'entreprise ou de l'activité (exemple : auto-entreprise, SARL, SAS, activité libérale, VDI,
(vendeur a domicile indépendant), entreprise individuelle, associatio, etc...) :

2) Quelle sera votre fonction ou votre activité (description détaillée) ?:

3) A quelle date est-il prévu que vous commenciez a exercer cette activité ?

Déclaration sur ’honneur :

N.B. : cette déclaration signifie que vous n’avez pas pour mission, en tant qu’agent public, de surveiller ou
d’administrer I'entreprise que vous créez ou que vous reprenez (par exemple, vous n’exercez aucun contréle
fiscal sur cette entreprise, vous ne délivrez pas d’agrément ou de subvention...)

Je soussigné (Nom Prénom)
Déclare sur I'honneur ne pas étre chargé, dans le cadre de mon emploi public, de la surveillance ou de
'administration de cette entreprise, au sens de I'article 1.432-12 du code pénal.

Fait a Le

Signature de I'agent:
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