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F-GAZ

La présente attestation est conservée 5 ans.
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ATTESTE SUR L’HONNEUR QUE :

• �la société précitée exerce l’activité de distributeur d’équipements préchargés contenant des fluides frigorigènes ;
• �cette dernière ne cède des équipements préchargés qu’à des clients remplissant les conditions légales  

(Article R543-84 du Code de l’environnement).

Je joins à la présente attestation une copie de l’extrait Kbis.

Je certifie l’exactitude des renseignements fournis. Je suis informé(e) que toute fausse déclaration m’expose 
aux sanctions prévues par la loi.

Fait à ...............................................................................                                                                                  le .........          / .........          / ..................                

Signature et cachet

ATTESTATION SUR L’HONNEUR 
Qualité de distributeur d’équipements
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