
Association …………………………………………. INSEE
Adresse Direction Régionale de Provence

Service SIRENE
BP 1
13395 MARSEILLE Cedex 10

Tel :

Objet : Identification répertoire SIRENE – Première demande.

…………………………… le ……………………………

Madame, Monsieur,

Nous vous remercions de nous faire parvenir le certificat d’identification au répertoire SIRENE
de l’association (nom) ………………………………………………………

dont le siège social est fixé à (commune + code postal) …………………………………………………….

Vous trouverez ci-joint : - les statuts
- une copie du récépissé de création émis par la Préfecture du Var
- une copie de la parution de création au Journal Officiel

                 (le cas échéant) - une copie de la dernière parution au Journal Officiel suite à
modifications apportées au titre, à l’objet ou au siège social..

Merci de transmettre le certificat à  ………………………………………………………………….. ,  président
(+ adresse d’envoi.)

Dans l’attente de votre courrier, nous vous adressons nos meilleures salutations.

(Nom prénom)
Président


