DECLARATION SUR L’HONNEUR

Par la présente, je soussigné(e) Madame/Monsieur (Nom, Prénom, Fonction)
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BCE N e , certifie que les informations remises pour le
calcul de la subvention IDESS pour 'année d’agrément........................ sont sinceres et
véritables.

Je reconnais que toute fausse déclaration pourra entrainer une procédure de retrait
d’'agrément et/ou une récupération des subventions versées par le Service public de

Wallonie, en application de la réglementation du dispositif « IDESS ».

Les piéces justificatives pour les montants renseignés seront conservées au siége de
I'IDESS agréée pendant une durée de 10 ans et sont a la disposition des services chargés

de l'inspection en cas de contrble ou de I'administration sur simple demande.

DATE : SIGNATURE(S) :

...................................................... (mention manuscrite « lu et approuvé »



