Questionnaire de provenance des fonds
Personne physique

IDENTIFICATION DE LA PERSONNE PHYSIQUE

1 —Qualité de la personne dans I'opération : séléctionnez

2 — Identification de la personne
Nom :
Prénom :
Date de naissance :
Lieu de naissance :
Date et lieu de délivrance du document d’identité : Sélectionnez
Joindre une photocopie de la carte d’identité ou du passeport

3 - Activité(s) professionnelle(s) exercée(s)

Oui

Non

4 — Agissez-vous pour votre compte ?

5 — Agissez-vous pour le compte d’une autre personne ?

Dans I'affirmative, indiquez le nom de cette personne

6 —Etes-vous une personne politiquement exposée au sens de |'articleR.561-18
du code monétaire et financier ? (cf. annexe)

7 —Sivous avez répondu OUI a la question précédente, avez-vous un lien avec un pays ou un
Etat dont le dispositif LAB-FT est absent ou déficient ?

8 — Résidez-vous a I'étranger et exercez-vous ou avez-vous exercé une des fonctions
visées par I'article R.561-18 du code monétaire et financier ? (cf. annexe)
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IDENTIFICATION DE L’OPERATION

9 — Nature de I'opération :
10 — Objet de I'opération : Sélectionnez

11 — Dans quel but faites-vous cette opération ? Sélectionnez

ORIGINE DES FONDS POUR L'OPERATION

Origine des capitaux pour I'opération

Compte bancaire Sélectionnez
Nom :
Adresse :
Numéro de compte :
Montant :

Prét bancaire

Adresse :
Montant :

Prét familial
Noms et prénoms :
Adresse :
Montant :

Nom de I'établissement bancaire :

Les fonds proviennent :

Banque sélectionnez
Nom :

Adresse :

Numéro de compte :
Montant :

Prét bancaire

Nom de I'établissement bancaire :
Adresse :

Montant :

Date :
Nom et prénom :
Signature :




