Attestation d’utilisation d’un véhicule de service

NOM 8 13 SOCIBLE & oottt e eee e e eeeeeseeses see e e ees et eneseesee ses see e seseensesentseters e sme e sne e

AGTESSE A8 18 SOCIELE & ovvorvv s rer it s vrses et s srsisr st s bas et s s sas st s s st s ses et s sesshssns s snsess s

NUmMEro de tElEPONE 8 12 SOCIELE : ..u.iuveeivriiirr s s s s st s sss s sss s srr s srs s sns o
Code APE / NAF & oo sns s et sssens)

N° de SIRET & oo veeve e e nesns s e

Je soussigné(e), Madame, Monsieur (1) (Nom et e prénom du dirigeant), vieeeeeeesnesseesesssessssssesssesesns ,
Agissant en qualité de (Indiguer [a fonction dans [0 SOCIEE) .. ssseses ,

Atteste que Monsieur, Madame (1), (Nom et [e prénom U SAIAIE) wurireirireesnenensssniessessess s ssssssssesssssens ,

Demeurant

Utilise le véhicule de service, immatriCulé.........ccouvvenrmmerviiinneivs s €6 dONt 13 SOCIELE €St propriétaire, pour des
besoins professionnels.
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Signature du salarié :

Cachet et signature de I'employeur :

(1) : rayer les mentions inutiles.



