MODELE DE DECLARATION SUR I’HONNEUR

Je soussigné(e) [Prénom] [Nom] demeurant [Adresse] atteste sur I'hnonneur de
I’exactitude des informations et des documents présentés dans le dossier de

demande d’agrément pour 1’exercice d’activité de gestionnaire de systéeme de
paiement.

Fait pour servir et valoir ce que de droit.

Date,
Signature

[Prénom] [Nom]
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