2 avixt

GUICHET D'ENTREPRISES

Siege sociale Eunomia: Rue Kolonel Bourg 113, 1140
Bruxelles Association sans but lucratif - reconnu par A.R. du 25

avril 2003

DEMANDE DE RADIATION A LA BCE

(nom et numéro de tél. de l'intermédiaire EVENTUEL: ..........oooiiiiiii e )

LA CESSATION CONCERNE:

PERSONNE PHYSIQUE : TOUTE L’ENTREPRISE D UNITE D’ETABLISSEMENT

PERSONNE MORALE : UNITE D’ETABLISSEMENT (une personne morale doit aprés le dépét de la liquidation auprés

le Tribunal de Commerce, signaler la cessation de 'unité d'établissement + I'activité commerciale auprés le guichet

d’entreprise.)

NOM DU CHEF D’ENTREPRISE / GERANT : ...ttt en s en s nsnaananannns
PRENOM : ..ot e e e e et e et n e n e n e en s
RUE ettt e e e e N SRR
CODE POSTAL : .oececteveeeeeeeeeeecee et LOCALITE & oo
NUMERO NATIONAL : ..ocvviceeeceee e, NATIONALITE : oo
E-MAIL © oot TELEPHONE/GSM : ...ovvveeeeceeeeeeeecee e,
NOM DE L’ENTREPRISE ..ottt st ene e ese s s s saeaes st emss s s e annaesanesansns
NUMERO DE LENTREPRISE : ...ttt sttt nae e es s ems e an s sennanses
DATE DE CESSATION I ...t e e e een s eeen e
RAISON DE CESSATION : ..ottt ee e ee s nse s s enaseenenastenssaen s e sennaeeensranens

A compléter en cas d’une cessation d’une unité d’établissement

NUMERO D’UNITE D'ETABLISSEMENT : ..ottt ettt ettt bttt es sttt b ettt s s sn s s s s e

ADRESSE D'UNITE D’ETABLISSEMENT : ...cviviiiiiiieceetcie e RUE : oo Ne:
CODE POSTAL : ..ottt LOCALITE : ...ccevevene

Sur base des données complétées sur ce formulaire, je demande (biffer la ou les mentions inutiles) :
- la cessation de mon entreprise et/ou unité d’établissement dans la BCE

Mechelen * Van Benedenlaan 4 « B-2800 Mechelen « T 015 45 12 60
Brugge ¢ Torhoutsesteenweg 384 - B-8200 Brugge * T 050 40 65 65
Hasselt « Geraetsstraat 18 bus 2 « B-3500 Hasselt « T 011 22 27 46
Bruxelles * Rue Blanche 15 « B-1050 Ixelles « T 02 743 05 10
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