QUESTIONNAIRE CONFIDENTIEL
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NOM personnel du dirigeant ou du deMANAEUN : ......ciiiiiis ittt e e e e e e e et et e e e e ren e aans,

Adresse SOCIETE ou PERSONNELLE :

FaX @ o

Etes-vous CONCESSIONNAIRE AGENT DE MARQUE MRA CE NTRE PNEUS CENTRE DE
REPARATION STATION SERVICE INDEPENDANT FAISANT P ARTIE D'UN GROUPE
FRANCHISE PARTICULIER

Si OUI

Surface totale de votre établissement :
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Etes-vous PROPRIETAIRE ou LOCATAIRE du batiment d’'e xploitation : ..........ccoovienie i,

Si vous n’étes pas exploitant d’'un établissement, m ais vous désirez créer

un centre auto :
Possédez-vous un local : OUI NON

Connaissez-vous un emplacement pour un centre auto : OUl NON
Etes-vous un professionnel de I'automobile : OUI N ON
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Si oui, indiquez votre parcours professionnel :

VOS MOYENS fINANCIEIS VANt EMPIUNT & ...ttt et e e et e et e e e et e e et e e et e e e e e e e e eaeraa e eaee e renaneeaaenen,
Avez-vous une possibilité de caution : OUI NON

Aimez-vous le contact humain : OUl NON



