
DECLARATION DE LA REDEVANCE SUR LES OPC 
 
 

 
Date de versement de la redevance :  
       

 Jour        Mois       Année 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Redevance CMF 
OPC 1  
OPC 2  
  
OPC n  
Total  

 
Modalités de versement : 

! Chèque n° _____________ du _____________ tiré sur _____________ 

! Virement n° _____________ du _____________  
établissement chargé du règlement : _____________ 

 
 
 
 
 
 

SICAV / FCP / FCC / FCPR / Fonds d’amorçage 

Dénomination : 

Siège social :  

GESTIONNAIRE 

Dénomination : 

Siège social :  

 

Je soussigné ………………………………………………….. agissant en tant que gestionnaire de

……………………………………………………….. certifie exactes et sincères les mentions

portées à la présente déclaration. 

 

Signature et Cachet 

  


