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Personne physique

Je m’engage a fournir a la direction des transpotesrestres
- 1 accusé de réception de déclaration préalabéendwauche étab
par la Caisse de prévoyance sociale (CPS).

Personne morale

Je m’engage a fournir a la direction des transpotesrestres

i - 1 extrait ou une mise a jour de I'immatriculatioa kentreprise

au Registre du Commerce, (RCS, n° TAHITI) ;

- 1 accusé de réception de déclaration préalablesr@bBuchg

établi par la Caisse de prévoyance sociale (CPS).
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Je m’engage porter a la connaissance de la direction despmats terrestrefoute modification propre a la profession
d’exploitant que j'exerce et EERTIFIE I'exactitude des renseignements contenus dangsepte déclaration.

Les informations recueillies a partir de ce formudafont I'objet d’'un traitement informatisé destima la gestion des piéces
administratives relatives aux activités de trandppar la Polynésie francaise. Conformément & laddnformatique et Libertés » du
06 janvier 1978 modifiée, vous pouvez exercer voisscd’acces et de rectification des données \amrgernant en vous adressant a la

Direction des transports terrestres (dtt@transpgoiz. pj.

Signature

(1) cocher la case correspondante a votre choix
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Cachet de la direction des
transports terrestres :

L’exemplaire original de cette déclaration poubl&T et une copie au titulaire



