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Liberté « Egalitd « Fraternité
REPUBLIQUE FRANGAISE

MODELE DE MANDAT A REMPLIR SI LE REPRESENTANT LEGAL DE L'ENTREPRISE SOUHAITE DESIGNER UN MANDATAIRE
POUR SE SUBSTITUER AU TITULAIRE DE SERVICES EN LIGNE DE LA DGFIP

Attention : si vous éles un expert-comptable détenteur d'un document vous donnant mandat pour conclure, pour le comple
de I'entreprise concernée, un contrat d'adhésion & une téléprocédure de 'administration fiscale, vous n'avez pas & remplir le
modéle de mandat ci-dessous.

Il vous suffit de joindre & votre demande une copie du-dit document,

MANDANT

M. ou Mime : (NOM et Prénom) . 132 sf.\'.’f.\ (\\’ e V.(.;‘-.I}_.‘SD B ot v woary eonse sy ¢ R A AN e
Agissant en qualité de (") : , .F.)!‘.C‘E';b.".cx o [ A ————— Tl
De l'entreprise : SIREN 811445410 - SASU SOPHROKHEPRI

Adresse de l'entreprise :

168, GR RUE CHARLES DE GAULLE
94130 NOGENT-SUR-MARNE

Donne le pouvoir & :

MANDATAIRE
Monsieur ETLIN Alain Philippe \' - \ ‘
Agissant en qualité de (' : ., [ X.'F—’fvf'.\. B (}f‘ﬂ})\r‘\JU—r .................................
Pour le(s) service(s) Pour I'entreprise
Déclarer TVA SIREN 811 445 410
Payer Imp6t sur les sociétés SIREN 811 445 410
Payer TVA SIREN 811 445 410
Consulter Le Comple fiscal SIREN 811 445 410
Démarches Effectuer une démarche SIREN 811 4465 410
Démarches Suivre les démarches SIREN 811 4465 410

(Signature dwreprésentant légal + cachet de l'entreptise)

Bon pour acceptation
(Signature du mandataire)

: roKhepri SAS
188 G™ rue Charles de Gaulle

24130 NOGENT SUR MARNE
Cora 211 445 410 Créteil

U Indiquer la fonction exorcée,

REFERENCES DE LA SUBSTITUTION

N° du formulaire 2018-0015344
Retiré le 05/02/2018 4 09h44mn32s
N° d'abonné 20102842643939
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