Assemblée 2613.@@!@9;,!‘r;a_gr,_d,i_gg_i,r_e
du 27 Maj 20258

Sont présents :

*  Claudine BERNARD
Nadine BERNARD
Olivier CIM PELLO
Danielle IZQUIERDO

t .

Véronique MALANGE
Mark FERGUSON

afin de délibérer sur I'entrée éventuelle dans la SAS CCcv VivraVisa de Messieurs OUEDRAOGO
Abdoul Karim et KARAGATCHEFF Yves

L'assemblée est ouverte, le débat est Jancé.

L'ensemble des coopérateurs & I'unanimité valide I'entrée dans |a coopérative de :

Monsieur Abdou] Karim OUEDRAOGO en catégorie A*, avec une souscription d'une part sociale,
soit 100 euros .

Monsieur Yves KARAGATCHEFF en catégorie C*, avec une souscription d'une part sociale, soit
100 eurgs.

Le débat étant clos, I' Assemblée générale prend fin.

*Conformément aux statuts de la SAS CCV VivraVisa du 6 décembre 2021
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BULLETIN DE SOUSCRIPTION DE PARTS SOCIALES
SAS CCV VIVRAVISA

Personne physique

(M N ; )
Je soussigné(e), Nom/prénoms . [V, CZUEDRAR. AT Ao L. KC:LV\V"\ ..................
né(e) le 2/ c‘/ﬂ/,dﬁ./:é...a. LA GAD O (e . (B I& . fasa). ... RTPP

habitant a adresse compléte. ... 5. Raw. Co.. ole... Mol sfac. 52, 490.. .Jgﬁféjlj. de. l8q

D.éclal"e avoir pris connaissance des statuts de la SAS CCV VIVRAVISA, Société par Actions
Simplifiées Coopérative a Capital Variable, dont le si¢ge social est situé 5 route de Moissac 82190

Bourg de Visa, immatriculée au registre du commerce et des sociétés de Montauban sous le N°908
328 289

/ g -
Déclare souscrire (nombre en lettres et chiffre)...... /7 eeevadii L/ <. / -----------------------
parts sociales de 100 euros chacune de ladite société. /

A Tappui de sa souscription, je verse ce jour a la SAS CCV VIVRAVISA la somme de (somme en
lettres et en chiffres)......... C-Cuf—...... .:.,.//.Q . / .......................................... euros
représentant Ja libération intégrale de chaque part souscrite.

Soit.... 7/.... part(s ) de 100 euros, représentant la libération intégrale des parts souscrites.

Je m’engage a prévenir mon/ ma* cenjoint(e), M./ Mme. Nom/ Prénom
/‘,.,-“

et

....................... I T T T T T T R

en cas dapport de biens communs et & fournir I’attestation de mon/ma conjoint(e).

J’accepte d’étre convoqué(e) aux assemblées par courrier électronique et que la coopérative SAS
CCV VIVRAVISA ait recours a la transmission par voie électronique en lieu et place de I’envoi
postal lors de I’exécution des formalités de convocation, d’envoi de documents d’informations et de
vote a distance et plus généralement d’étre destinataire d’informations et de communications
institutionnelles de la part de ma coopérative.

Je reconnais qu’il m’a été remis un exemplaire sur papier libre du présent bulletin de souscription.

Fait en deux originaux a :...Bnuur..g. e, .\).{S..C.L ...................................................

Le: .02/ @2/ 202K i

Le souscripteur La SAS CCV VIVRAVISA
Y

| ==}

S

VIVRAVIS A

5 Rglrat "’083282RQ
Oute g,

82190 BOUR? Moissac

. g
* Rayer les mentions inutiles MVravs 2320 "l?aE" \c/::




BULLETIN DE SOUSCRIPTION DE PARTS SOCIALES
SAS CCV VIVRAVISA

Personne physique

Je soussigné(e), Nom/préngms . /K e { . Yok -
m(c;;z%fi,.ﬂ,‘)“;.%’fﬁ‘?i‘i’.s ...... e ’\7.._‘. wf‘*é .............................................
o Vesa

DéLIBI(‘ avoir pris connaissance des statuts de la SAS CCV VIVRAVISA, Sociét¢ par Actions
Simplifiées Coopérative a Capital Variable, dont le si¢ge social est situé 5 route de Moissac 82190
Bourg de Visa, immatriculée au registre du commerce et des sociétés de Montauban sous le N°908

328 289
Déclare souscrire (nombre en lettres et chiffre)... . C...... [ /{) --------------------------------------
parts sociales de 100 euros chacune de ladite société.

A I'appui de sa souscription, je verse ce jour a la SAS CCV VIVRAVISA la somme de (somme en
lettres et en chiffres)... Cemb...Exmros......... (. /l(?(?é) .................................. curos

représentant la libération intégrale de chaque part souscrite.
part(s ) de 100 euros, représentant la libération intégrale des parts souscrites

Je m’engage a prévenir mon/ ma* conjoint(e), me. Nom/ Prénom

en cas d’apport de biens communs-et@ fournir 'attestation de mon/ma conjoint(e).

Jraccepte d’étre convoqué(e) aux assemblées par courrier électronique et que la coopérative SAS
. ! _ ) :

CCV VIVRAVISA ait recours a la transmission par voie €électronique en lieu et place de I’envoi
postal lors de I’exécution des formalités de convocation, d’envoi de documents d’informations et de
vote a distance et plus généralement d’étre destinataire d’informations et de communications

institutionnelles de la part de ma coopérative.

Je reconnais qu’il m’a été remis un exemplaire sur papier libre du présent bulletin de souscription

Fait erﬁeu% orlgmaux 83,03 5‘4:«)#/ . ?’2’ i ‘/ ....................................................
e O

Le:. <. TT0.2.2..: 85

L.a SAS CCV VIVRAVISA

! \
SAS Coopérative a Capital Variable

; VIVRAVISA
' Sirat AN8328284
5 Route de Moissac
82190 BOURG DE VISA
Viviavisa82@gmail.com

Le souscripteur

* Rayer les mentions inutiles



