Chambre Nationale de
w{eﬁile d'Ivoire

Chambre Nationale de
Métiers de Cote d’lvoire

DECLARATION SUR L’HONNEUR
DE MAITRISE DU METIER

(Souscrite en application Article 8 de I'’Arrété n° 1053/MA/CAB du 10 décembre 2020 Définissant
les modalités d’'immatriculation au Registre des Métiers)

Je soussigné (e),

9o 0 1o 1= (=) - SRR
NatioNAIILE & ... Sexe : Masculin. Féminin.
Type de Document : CNI. CC. Passeport. Carte de Résident.  Autre(a préciser) : .......cccooevvvnennnnn.
N e DElIIVIE @ iueeii Le:.......... I [oiiiiiiin,
Teéléphone : ..o, EMail
Portable™ @ ... Adresse postale : ........cooeiiiiiii i,

VBt O & oo

Déclare sur I’honneur maitriser les compétences, aptitudes et connaissances permettant
I’exercice du métier ci-dessus mentionné.

* Accepte que toute fausse déclaration engage ma responsabilité pénale

Faita .o, Le: ... [ Lo, Signature du déclarant

(lu et approuvé)



