
  
 

ATTESTATION DE L’ASSOCIE  
 

 
Je soussigné xxxxxx 
Docteur en chirurgie dentaire, 
 
Demeurant xxxxxxx 
 
 
Déclare,  
 
Apporté en nature : 
 
Les apports   effectués en nature  ……….. 
 
Apporté en numéraire  à la SELARL de chirurgiens-dentistes  xxxxxx 
 
la somme  de   :                   euros, 
 
La totalité des apports est effectuée en numéraire et s’élève à  : 
répartis : 
 
 
Le montant du capital social est fixé à la somme de   xxxxx      euros,  répartie en xxx 
parts sociales de   xxxx euros chacune ;  ma participation dans le capital est fixeé à :   
xxxx                    parts sociales de   xxxxxx          euros chacune  qui me sont attribuées 
à concurrence de mon apport.  
 
 
 Cet apport est  libéré  intégralement au moment de la constitution. 
 
 

Fait à xxxxxx 
 
 

Le  xxxxxxx 
 

 
 


