ATTESTATION

JE SOUSSIGNE (E)

NOM :

PRENOMS :

Né (e) le: a
de nationalité:

titulaire du passeport n° valable jusqu'au

m'engage a n'exercer aucune activité professionnellsoumise a autorisation pendant la
durée de mon séjour en Polynésie francaise, sansoavau préalable requis et obtenu ladite
autorisation, conformément aux dispositions de l'aicle 17 de I'ordonnance n° 2000-372 du
26 avril 2000 modifiée relative aux conditions d'einée et de séjour des étrangers en Polynésie
francaise.

Fait pour servir et valoir ce que de droit,

Lieu et date :

Signature :



