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DEMANDE D’ATTESTATION
0 de conformité
0 de non inscription de gage

A remplir en lettres
capitales sans rature
ni surcharge

Version 09/2021

I - IDENTIFICATION DU VEHICULE

N° d'immatriculation :

Marque :

IT - IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

LM

1 Mme ] Autre :

Nom, nom d’usage le cas échéant et prénom(s)

ou raison sociale :
Né(e) le :
Adresse du domicile :

Adresse postale :

Téléphone fixe / portable :

Fait a

Ridet :

Signature du demandeur :
(Pour les sociétés : Nom
signataire et cachet)

, qualité du

Toute fausse déclaration est passible des peines prévues par les articles 441-6 et 441-7 du code pénal

La loi modifiée n°78-17 du 6 janvier 1978 relative a l'informatique, aux fichiers et aux libertés garantit un droit d'acces et de rectification des données
auprés des organismes destinataires du formulaire.
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