
 
 

Titres, Actions, Obligation s, Coupons ou autres Valeurs, Livret A ou B, CODEVI, PER, CEL 

ou PEL, LEP, Assurance Vie, etc.... 
 

! Identification : 

Nom de l’association: ...………………………………………………………………………………….. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………. 
 

1 Désignation de l'établissement financier: 

 
Je soussigné(e) ……………………………………………………………………………………… 

 

Directeur de l'établissement financier ci-dessus désigné, atteste que : 

 
L’association ……………………………………………………………………………………….. 

 
 

Dispose auprès de notre établissement de divers produits financier répartis ainsi : 
 

  Situation des Comptes au .. ./.. ./...  

 

Intitulé du compte Intérêts au 
.. .!.. .!... 

Montant du Capital au 
.. .!.. .!... 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

Fait à. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ... Signature et Cachet de l' Etablissement Financier : 

Le ................................... 

 

 

ou Organisme de placement financier  


	! Identification :
	1 Désignation de l'établissement financier:

