
Maître Nicolas MARCHETEAU-LE SOLLEUZ
Notaire

20 Avenue Yves Thépot
29000 QUIMPER

Office Notarial de Maître Nicolas MARCHETEA-LE SOLLEUZ, QUIMPER (29000) 20 Avenue 
Yves Thépot Tel : 02 19 00 09 45 / Mail : n.marcheteau@notaires.fr / Site : bel-air-notaire.fr

A nous transmettre dument complétée, datée et signée

DEMANDE DE DEPÔT DE CAPITAL SOCIAL

Informations concernant votre société

Dénomination sociale de la société : 

……………………………………………………………

Montant du capital social : 

……………………………………………………………
Adresse postale de la société :

……………………………………………………………

Forme juridique (EURL, SARL, SAS, SASU, etc…) :

……………………………………………………………

Informations relatives au représentant de la société

Nom :………………………………………………………. Qualité (gérant, président,…) :………………………………

Prénoms :…………………………………………………... ………………………………………………………………

Lieu de naissance :…………………………………………

Date de naissance : ………………………………………...

Profession : ………………………………………………...

Nationalité : ………………………………………………..

Coordonnées d’envoi de l’attestation (par courrier simple et par courriel)

Nom :………………………………………………………. E-mail :……………………………………………………..

Adresse postale :…………………………………………….. ………………………………………………………………

Le REPRESENTANT de la société susnommée requiert Maître Nicolas MARCHETEA-LE SOLLEUZ, notaire à 
QUIMPER (29000) 20, Avenue Yves Thépot, de procéder au dépôt de la somme de (inscrire le montant 
en toutes lettres)… ______________________________________________EUROS
en sa comptabilité, correspondant au(x) souscription(s) en numéraire réalisé(s) dans le cadre de la constitution de la société 
ci-dessus mentionnée. Maître Nicolas MARCHETEA-LE SOLLEUZ délivrera une attestation de dépôt desdits fonds à 
réception des fonds.
Le REPRESENTANT de la société susnommée reconnait que ladite attestation lui sera uniquement adressée aux adresses 
postale et électronique sus indiquées. Aucun duplicata ne sera édité.

Fait à …………………………………………………….. , le ………………………………………………………………..
Signature :

A JOINDRE IMPERATIVEMENT 
- la copie de la pièce d’identité du représentant ainsi que celle des futurs associés de la société (si personne morale son

extrait K-bis de moins de 3 mois pour chaque associé personne morale) ;
- la copie des statuts constitutifs de la société (format pdf ou word) ;
- la liste des souscripteurs de la société dument complété (document ci-joint) ;
- la convention d’honoraires dument complétée (document ci-joint) ;
- le présent formulaire de demande dument complété.



LISTE DES SOUSCRIPTEURS 

Dénomination sociale :____________________________ 

Forme sociale : __________________________________ 

Montant du capital social : _________________________ 

Adresse du siège social :___________________________ 

Noms / Prénoms des 

Souscripteurs 

Adresse postale des 

Souscripteurs 

Nombres de 
parts/actions 

souscrites 

Montant de la 

souscription 

Montant des 

versements effectués 

Solde restant à libérer 
(montant de la souscription – 

montant versé) 

€ € € 

€ € € 

€ € € 

€ € € 

€ € € 

€ € € 

TOTAL : TOTAL : 
€ 

TOTAL : 
€ 

TOTAL : 
€ 

Les SOUSSIGNES constatent la souscription de ________________________ (nombres de parts/actions souscrites) parts/actions de la société dont la dénomination est 

indiquée ci-dessus et le versement de la somme de ________________________________€ (montant total effectivement versé).  

Cette somme correspond à la libération des apports dans les proportions indiquées ci-dessus. Ces proportions sont certifiées exactes, sincères et véritables. 

Fait à __________________________________________, Le _____________________ 

Signature(S) des Souscripteurs : 

_______________________________________________________________________ 
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