


 CONSTITUTION D’UNE SOCIETE COMMERCIALE  LA SOCIETE EST CONSTITUEE SANS EXERCER L’ACTIVITE 
SOCIETE COMMERCIALE ETRANGERE :   OUVERTURE DU PREMIER ETABLISSEMENT EN FRANCE ACTIVITE AMBULANTE d’une société de l’Espace Economique Européen (EEE) 
CONSTITUTION D’UNE AUTRE PERSONNE MORALE DONT L’IMMATRICULATION EST PREVUE PAR UN TEXTE 

PRINCIPALE(S) ACTIVITE(S) DE L’OBJET SOCIAL : 

DECLARATION  RELATIVE  A  L’ETABLISSEMENT  ET  A  L’ACTIVITE 
ADRESSE DE L’ETABLISSEMENT où s’exerce l’activité, si différente du siège et relevant du 
même greffe sinon remplir imprimé M2  
(Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit) 

Code postal
Le cas échéant, ancienne commune

NOM COMMERCIAL
ENSEIGNE

ORIGINE DU FONDS OU ORIGINE DE L’ACTIVITE 
ORIGINE DE L’ACTIVITE LIBERALE  Création, passer au cadre 12   Reprise 
Précédent exploitant : N° unique d’identification   
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage

 Achat  Apport 
 Prénoms

ORIGINE DU FONDS DE COMMERCE OU ARTISANAL  Création  passer au cadre 12  
Achat, Apport (sauf pour fonds artisanal et achat dans le cadre d’un plan de cession) 
Journal d’Annonces Légales : date de parution
Nom du journal :
Précédent exploitant : N° unique d’identification
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage Prénoms

Location–gérance       Gérance–mandat     Autre
Dates du contrat :     début fin
Renouvellement par tacite reconduction     oui  non 
Loueur du fonds ou Mandant du fonds 
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage  Prénoms
Domicile / Siège
Code postal
Pour la gérance–mandat  N° unique d’identification du mandant

Greffe d’immatriculation

 2 

3 

4 

5 

8 

9 

 10 

11

12 

 AUTRE(S) ETABLISSEMENT(S) SITUE(S) DANS UN ETAT MEMBRE DE L’UNION EUROPEENNE OU DE 
L’ESPACE ECONOMIQUE EUROPEEN : Indiquer ces établissements sur l’intercalaire M0’  

6

7 

RESERVE AU CFE MGUIDBEFKT 

DECLARATION RELATIVE A LA PERSONNE 

SAS, SA, SNC, SELAFA, SELAS, Commandite et société commerciale étrangère 
 ATTENTION pour la constitution d’une SARL, SELARL, société civile, société ayant une activité principale agricole, GIE/GEIE, prendre un imprimé M0 spécifique ou G0 

POUR FACILITER VOTRE DECLARATION, REPORTEZ-VOUS A LA NOTICE 

DENOMINATION
 Sigle

Forme juridique
 SAS constituée d’un associé unique, l’associé unique en est le président   oui 

Durée de la personne morale
Capital, montant, unité monétaire : Si capital variable, minimum :

Adhésion de la société aux principes de l’économie sociale et solidaire (ESS) (cf. notice). 
Date de clôture de l’exercice social Le cas échéant, du 1er exercice :

ADRESSE DU SIEGE (Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit)

Code postal Commune

Commune

Commune

Commune

Commune

Le cas échéant, ancienne commune 
Préciser si le siège est fixé : 

Au domicile du représentant légal dans le cadre de la domiciliation provisoire 
 Dans une entreprise de domiciliation : N° unique d’identification 
 Nom du domiciliataire

DATE DE DEBUT D’ACTIVITE Permanente  Saisonnière /  Ambulant 

Activité(s) exercée(s) dans l’établissement : 

Dans le cas où plusieurs activités sont mentionnées, indiquer l’activité principale 

Pour l’activité principale, préciser en ne cochant qu’une seule case s’il s’agit de : 

 Commerce de détail en magasin  (surface : m2)   Commerce de détail sur marché 
 Commerce de détail sur Internet  Fabrication, production  Bâtiment, travaux publics 
 Commerce de gros   Autre précisez

DECLARATION DE CREATION D’UNE SOCIETE OU AUTRE PERSONNE MORALE 
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 La société résulte d’une fusion / scission : indiquer les personnes morales qui ont participé à 
l’opération sur l’intercalaire M0’ 

SOCIETES COMMERCIALES ETRANGERES 
Registre public du siège à l’étranger :  
Lieu et pays
N° d’immatriculation

Adresse de l’établissement en France : Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit

Code postal

Marché principal où s’exerce l’activité ambulante (société de l’EEE) : 
Code postal

EFFECTIF SALARIE :  non   oui, nombre dont : apprentis 
La société embauche un premier salarié oui non 

Déclaration n°

Transmise le 
Reçue le 

13959*06

cerfa
Formalité en ligne référencée : DITMX-H20002356364

ETUDES, EXPERTISES et DIAGNOSTICS IMMOBILIERS

3 1 1 2 2 0 2 1

234    Avenue DU PRADO

234 Avenue DU PRADO

Sté par actions simplifiée

10 000 Euros

IZI CONTROL

IMMOBILIERS

MARSEILLE 8

ETUDES, EXPERTISES et DIAGNOSTICS
0 1 1 2 2 0 2 0

IZI CONTROL

Réinitialiser

1 3 0 0 8

99 ans

EXPERTISES et DIAGNOSTICS IMMOBILIERS

1 3 0 0 8

IZI CONTROL

ETUDES,

Imprimer

Ingénierie, études techniques

3 1 1 2

MARSEILLE 8



 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

DECLARATION RELATIVE AU REPRESENTANT LEGAL ET AUTRES PERSONNES ASSURANT LE CONTROLE, Y COMPRIS LES ASSOCIES 
INDEFINIMENT ET SOLIDAIREMENT RESPONSABLES ET PERSONNES AYANT LE POUVOIR D’ENGAGER LA SOCIETE   Suite sur intercalaire(s) M0’ 

Pour les personnes morales soumises à l’obligation de désigner un représentant, compléter la rubrique spécifique de l’imprimé M0’
Pour les personnes relevant du régime des travailleurs non salariés, compléter par le volet social TNS (SNC, société en commandite...) 

ADRESSE de correspondance Déclarée au cadre n° Autre 
Code postal Commune

13

14

15

16

17

18

20

21

22

Bénéfices Non Commerciaux (BNC) Déclaration contrôlée Bénéfices Industiels et Commerciaux (BIC) Réel simplifié  Réel normal Impôt sur les Sociétés (IS)  Réel simplifié   Réel normal 

OPTIONS PARTICULIERES :  Assujettissement à l’IS (SNC, commandite simple)  Régime des sociétés de personnes (SA, SAS, SELAFA, SELAS) 

T.V.A :  Franchise en base  Assujettissement à la TVA en cas d’opérations imposables sur option 
 Réel simplifié  Option pour le dépôt d’une déclaration annuelle de régularisation portant sur l’exercice comptable 
 Mini-réel  Réel normal  Option pour le dépôt de déclarations trimestrielles, si TVA estimée inférieure à un plafond de 4 000 € / an 

OPTION(S)  FISCALE(S) 

Le présent document constitue une demande d’immatriculation au RCS, au RM, le cas échéant, au RSAC, REB et vaut déclaration aux services fiscaux, aux organismes de sécurité sociale, à l’INSEE 
et, s’il y a lieu, à l’inspection du travail. Quiconque donne, de mauvaise foi, des indications inexactes ou incomplètes s’expose à des sanctions pénales pouvant aller jusqu’à l’emprisonnement. 

OBSERVATIONS : 

RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES 

LE REPRESENTANT LEGAL  Déclaré au cadre n° 
LE MANDATAIRE ayant procuration 

nom, prénom / dénomination et adresse 

19

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation
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SIGNATURE : 

Signer chaque feuillet séparément 

Certifie l’exactitude des renseignements donnés 
Fait à Le 
Nombre d’intercalaire(s)  M0’ : de volet(s) TNS : 
Nombre d’intercalaire JQPA : 

Tél Tél
Télécopie / courriel

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

raphael_mercyano@hotmail.com

MARSEILLE 850527839

IZI DIAG

0

0486940792

MARSEILLE

1 3 0 0 8
234  Avenue DU PRADO 234 Avenue du Prado

art. A.123-4 c. com.

0

1 8 1 2 2 0 2 0

1 3 0 0 5

0

Directeur général

SARL

Président

MARSEILLE

255 Avenue DU PRADO 13008 MARSEILLE

Sté par actions simplifiée

KEVIN BLEITRACH

6

SASSI DIAG IMMO

MARSEILLE 853159994

89  Rue DE LA LOUBIERE 89 Rue DE LA LOUBIERE

MARSEILLE



 CONSTITUTION D’UNE SOCIETE COMMERCIALE  LA SOCIETE EST CONSTITUEE SANS EXERCER L’ACTIVITE 
SOCIETE COMMERCIALE ETRANGERE :   OUVERTURE DU PREMIER ETABLISSEMENT EN FRANCE ACTIVITE AMBULANTE d’une société de l’Espace Economique Européen (EEE) 
CONSTITUTION D’UNE AUTRE PERSONNE MORALE DONT L’IMMATRICULATION EST PREVUE PAR UN TEXTE 

PRINCIPALE(S) ACTIVITE(S) DE L’OBJET SOCIAL : 

DECLARATION  RELATIVE  A  L’ETABLISSEMENT  ET  A  L’ACTIVITE 
ADRESSE DE L’ETABLISSEMENT où s’exerce l’activité, si différente du siège et relevant du 
même greffe sinon remplir imprimé M2  
(Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit) 

Code postal
Le cas échéant, ancienne commune

NOM COMMERCIAL
ENSEIGNE

ORIGINE DU FONDS OU ORIGINE DE L’ACTIVITE 
ORIGINE DE L’ACTIVITE LIBERALE  Création, passer au cadre 12   Reprise 
Précédent exploitant : N° unique d’identification   
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage

 Achat  Apport 
 Prénoms

ORIGINE DU FONDS DE COMMERCE OU ARTISANAL  Création  passer au cadre 12  
Achat, Apport (sauf pour fonds artisanal et achat dans le cadre d’un plan de cession) 
Journal d’Annonces Légales : date de parution
Nom du journal :
Précédent exploitant : N° unique d’identification
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage Prénoms

Location–gérance       Gérance–mandat     Autre
Dates du contrat :     début fin
Renouvellement par tacite reconduction     oui  non 
Loueur du fonds ou Mandant du fonds 
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage  Prénoms
Domicile / Siège
Code postal
Pour la gérance–mandat  N° unique d’identification du mandant

Greffe d’immatriculation

 2 

3 

4 

5 

8 

9 

 10 

11

12 

 AUTRE(S) ETABLISSEMENT(S) SITUE(S) DANS UN ETAT MEMBRE DE L’UNION EUROPEENNE OU DE 
L’ESPACE ECONOMIQUE EUROPEEN : Indiquer ces établissements sur l’intercalaire M0’  

6

7 

RESERVE AU CFE MGUIDBEFKT 

DECLARATION RELATIVE A LA PERSONNE 

SAS, SA, SNC, SELAFA, SELAS, Commandite et société commerciale étrangère 
 ATTENTION pour la constitution d’une SARL, SELARL, société civile, société ayant une activité principale agricole, GIE/GEIE, prendre un imprimé M0 spécifique ou G0 

POUR FACILITER VOTRE DECLARATION, REPORTEZ-VOUS A LA NOTICE 

DENOMINATION
 Sigle

Forme juridique
 SAS constituée d’un associé unique, l’associé unique en est le président   oui 

Durée de la personne morale
Capital, montant, unité monétaire : Si capital variable, minimum :

Adhésion de la société aux principes de l’économie sociale et solidaire (ESS) (cf. notice). 
Date de clôture de l’exercice social Le cas échéant, du 1er exercice :

ADRESSE DU SIEGE (Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit)

Code postal Commune

Commune

Commune

Commune

Commune

Le cas échéant, ancienne commune 
Préciser si le siège est fixé : 

Au domicile du représentant légal dans le cadre de la domiciliation provisoire 
 Dans une entreprise de domiciliation : N° unique d’identification 
 Nom du domiciliataire

DATE DE DEBUT D’ACTIVITE Permanente  Saisonnière /  Ambulant 

Activité(s) exercée(s) dans l’établissement : 

Dans le cas où plusieurs activités sont mentionnées, indiquer l’activité principale 

DECLARATION DE CREATION D’UNE SOCIETE OU AUTRE PERSONNE MORALE 
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 La société résulte d’une fusion / scission : indiquer les personnes morales qui ont participé à 
l’opération sur l’intercalaire M0’ 

SOCIETES COMMERCIALES ETRANGERES 
Registre public du siège à l’étranger :  
Lieu et pays
N° d’immatriculation

Adresse de l’établissement en France : Rés., bât., app., étage, n°, voie, lieu-dit

Code postal

Marché principal où s’exerce l’activité ambulante (société de l’EEE) : 
Code postal

Déclaration n°

Transmise le 
Reçue le 

13959*06

cerfa

234 Avenue DU PRADO

EXPERTISES et DIAGNOSTICS IMMOBILIERS

1 3 0 0 8

ETUDES, EXPERTISES et DIAGNOSTICS IMMOBILIERS

MARSEILLE 8

IZI CONTROL

ETUDES, EXPERTISES et DIAGNOSTICS

Sté par actions simplifiée

IZI CONTROL

10 000 Euros

Réinitialiser

MARSEILLE 8

IMMOBILIERS

1 3 0 0 8

Imprimer

3 1 1 2 3 1 1 2 2 0 2 1

0 1 1 2 2 0 2 0

99 ans

ETUDES,

234 Avenue DU PRADO

IZI CONTROL



 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

DECLARATION RELATIVE AU REPRESENTANT LEGAL ET AUTRES PERSONNES ASSURANT LE CONTROLE, Y COMPRIS LES ASSOCIES 
INDEFINIMENT ET SOLIDAIREMENT RESPONSABLES ET PERSONNES AYANT LE POUVOIR D’ENGAGER LA SOCIETE   Suite sur intercalaire(s) M0’ 

Pour les personnes morales soumises à l’obligation de désigner un représentant, compléter la rubrique spécifique de l’imprimé M0’
Pour les personnes relevant du régime des travailleurs non salariés, compléter par le volet social TNS (SNC, société en commandite...) 

ADRESSE de correspondance Déclarée au c  ertuA°n erda
Code postal Commune

13

14

15

16

17

18

20

21

22

OPTION(S)  FISCALE(S) 

Le présent document constitue une demande d’immatriculation au RCS, au RM, le cas échéant, au RSAC, REB et vaut déclaration aux services fiscaux, aux organismes de sécurité sociale, à l’INSEE 
et, s’il y a lieu, à l’inspection du travail. Quiconque donne, de mauvaise foi, des indications inexactes ou incomplètes s’expose à des sanctions pénales pouvant aller jusqu’à l’emprisonnement. 

OBSERVATIONS : 

RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES 

LE REPRESENTANT LEGAL  Déclaré au cadre n° 
LE MANDATAIRE ayant procuration 

nom, prénom / dénomination et adresse 

19

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

 Prénom
Nationalité

 Prénom
Nationalité

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation
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SIGNATURE : 

Signer chaque feuillet séparément 

Certifie l’exactitude des renseignements donnés 
Fait à Le 
Nombre d’intercalaire(s)  M0’ : de volet(s) TNS : 
Nombre d’intercalaire JQPA : 

Tél Tél
Télécopie / courriel

QUALITE
Nom de naissance / Dénomination
Nom d’usage
Né(e) le à
Domicile / Siège
Code postal Commune 
POUR UNE PERSONNE MORALE  forme juridique 
Lieu et N° d’immatriculation

1 3 0 0 8

Directeur général

MARSEILLE 850527839

MARSEILLE1 3 0 0 5

6

MARSEILLE 853159994

Sté par actions simplifiée

MARSEILLE

raphael_mercyano@hotmail.com

IZI DIAG

0
MARSEILLE

234  Avenue DU PRADO 234 Avenue du Prado

Président

1 8 1 2 2 0 2 0KEVIN BLEITRACH

SARL

255 Avenue DU PRADO 13008 MARSEILLE
0

SASSI DIAG IMMO

0486940792

0
art. A.123-4 c. com.

89  Rue DE LA LOUBIERE 89 Rue DE LA LOUBIERE



 

Dénomination ou raison sociale N° unique d’identification 
Greffe d’immatriculation Pays d’immatriculation
Siège social rés., bât., n°, voie, lieu-dit Code postal Commune

DECLARATION RELATIVE AUX BENEFICIAIRES EFFECTIFS (personnes physiques) D’UNE SOCIETE 

Date à laquelle la personne est devenue bénéficiaire effectif 
Nom de naissance Nom d’usage
Prénoms Pseudonyme
Nationalité Né(e) le Dépt
Commune Pays
Domicile rés., bât., n°, voie, lieu-dit

Code postal Commune
Pays

Modalités du contrôle exercé par le bénéficiaire effectif sur la société : 
Détention de plus de 25 % du capital Préciser le pourcentage total

directe Pleine propriété - Nue-propriété

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention de plus de 25 % des droits de vote Préciser le pourcentage total
directe Pleine propriété - Nue-propriété

Usufruit

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit

dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit
Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales

  : etnaralcéd étéicos al rus elôrtnoc ed riovuop nu’d neyom ertua tuot rap ecicrexE
Détermination en fait, par les droits de vote dont il dispose, des décisions dans les 
assemblées générales de la société déclarante 
Détention du pouvoir de nommer ou de révoquer la majorité des membres des 
organes d’administration, de direction ou de surveillance de la société déclarante 

A défaut de choix de l’une des options figurant ci-dessus, le bénéficiaire effectif est le
représentant légal de la société

Date à laquelle la personne est devenue bénéficiaire effectif 
Nom de naissance Nom d’usage
Prénoms Pseudonyme
Nationalité Né(e) le Dépt
Commune Pays
Domicile rés., bât., n°, voie, lieu-dit

Code postal Commune
Pays

Modalités du contrôle exercé par le bénéficiaire effectif sur la société : 
Détention de plus de 25 % du capital Préciser le pourcentage total

directe Pleine propriété - Nue-propriété

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention de plus de 25 % des droits de vote Préciser le pourcentage total
directe Pleine propriété - Nue-propriété

Usufruit

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit

dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit
Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales

  : etnaralcéd étéicos al rus elôrtnoc ed riovuop nu’d neyom ertua tuot rap ecicrexE
Détermination en fait, par les droits de vote dont il dispose, des décisions dans les 
assemblées générales de la société déclarante 
Détention du pouvoir de nommer ou de révoquer la majorité des membres des 
organes d’administration, de direction ou de surveillance de la société déclarante 

A défaut de choix de l’une des options figurant ci-dessus, le bénéficiaire effectif est le
représentant légal de la société

M’ BE
Sociétés

DECLARATION RELATIVE AU(X) BENEFICIAIRE(S) EFFECTIF(S) D’UNE SOCIETE RESERVE AU CFE MCGUIX 
OU AU GREFFE 

Déclaration n°

IDENTIFICATION DE LA PERSONNE MORALE (SOCIETE, GROUPEMENT AUTRE QUE GIE) 

3 4

SARL SAS SA SCA SNC SCS Société civile SCP EARL SCEA GFA GAEC SELARL SELAFA SELAS SELCA 
Société commerciale étrangère Société européenne  : ertuA
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DECLARATION RELATIVE AUX BENEFICIAIRES EFFECTIFS (personnes physiques) D’UNE SOCIETE

5 6

Ce document constitue une déclaration au registre des bénéficiaires effectifs. 
Ne pas déclarer ou déclarer de façon inexacte ou incomplète le bénéficiaire effectif constitue un délit pénal (article L. 574-5 du code monétaire et financier). 

LE REPRESENTANT LEGAL 
LE MANDATAIRE ayant procuration 

Nom, prénom / dénomination et adresse 

Code postal Commune

Certifie l’exactitude des renseignements donnés 
Il n’existe pas d’autre bénéficiaire effectif que celui ou ceux déclarés 
sur cet intercalaire 
Il existe d’autres bénéficiaires effectifs 

Nombre d’intercalaire(s) M’ BE supp  : seriatnemél
Fait à  Le

SIGNATURE : 

Signer chaque feuillet séparément 
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RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES 

Date à laquelle la personne est devenue bénéficiaire effectif 
Nom de naissance Nom d’usage
Prénoms Pseudonyme
Nationalité Né(e) le Dépt
Commune Pays
Domicile rés., bât., n°, voie, lieu-dit

Code postal Commune
Pays

Modalités du contrôle exercé par le bénéficiaire effectif sur la société : 
Détention de plus de 25 % du capital Préciser le pourcentage total

directe Pleine propriété - Nue-propriété

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention de plus de 25 % des droits de vote Préciser le pourcentage total
directe Pleine propriété - Nue-propriété

Usufruit

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit

dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit
Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales

  : etnaralcéd étéicos al rus elôrtnoc ed riovuop nu’d neyom ertua tuot rap ecicrexE
Détermination en fait, par les droits de vote dont il dispose, des décisions dans les 
assemblées générales de la société déclarante 
Détention du pouvoir de nommer ou de révoquer la majorité des membres des 
organes d’administration, de direction ou de surveillance de la société déclarante 

A défaut de choix de l’une des options figurant ci-dessus, le bénéficiaire effectif est le
représentant légal de la société

Date à laquelle la personne est devenue bénéficiaire effectif 
Nom de naissance Nom d’usage
Prénoms Pseudonyme
Nationalité Né(e) le Dépt
Commune Pays
Domicile rés., bât., n°, voie, lieu-dit

Code postal Commune
Pays

Modalités du contrôle exercé par le bénéficiaire effectif sur la société : 
Détention de plus de 25 % du capital Préciser le pourcentage total

directe Pleine propriété - Nue-propriété

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales
dont en pleine propriété - Nue-propriété

Détention de plus de 25 % des droits de vote Préciser le pourcentage total
directe Pleine propriété - Nue-propriété

Usufruit

indirecte Détention par le biais d’une indivision
dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit

dont en pleine propriété Nue-propriété Usufruit
Détention par le biais d’une ou plusieurs personnes morales

  : etnaralcéd étéicos al rus elôrtnoc ed riovuop nu’d neyom ertua tuot rap ecicrexE
Détermination en fait, par les droits de vote dont il dispose, des décisions dans les 
assemblées générales de la société déclarante 
Détention du pouvoir de nommer ou de révoquer la majorité des membres des 
organes d’administration, de direction ou de surveillance de la société déclarante 

A défaut de choix de l’une des options figurant ci-dessus, le bénéficiaire effectif est le
représentant légal de la société
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IZI CONTROL 

Société par actions simplifiée 
au capital de 10 000 euros 

Siège social: 234 Avenue du 
Prado 13008 MARSEILLE 

Société en cours de constitution 

STATUTS 

LES SOUSSIGNES 

Pour satisfaire aux dispositions de l'article R 224-2 du Code de commerce, il est 
précisé que les présents statuts ont été signés par 

SASSI DIAG IMMO 

SAS 
Au capital de 1000 euros 

Ayant son siège social 89 Rue de la Loubière 13005 Marseille 
Immatriculée au Registre du Commerce et des Sociétés sous le 
numéro 85052783900011 RCS Marseille 
Représentée par M. SASSI Moez, agissant en qualité de Président 

dûment habilité à l'effet des présentes, 

IZI DIAG 

SARL 
Au capital de 200 euros 
Ayant son siège social 234 Avenue du Prado 13008 Marseille 
Immatriculée au Registre du Commerce et des Sociétés sous le 
numéro 85315999400013 RCS Marseille 
Représentée par M. MERCYANO Raphael, agissant en qualité de 

Gérant dûment habilité à l'effet des présentes, 

Les soussignés ont établi ainsi qu'il suit les statuts de la Forme de la société qu'ils 
sont convenus de constituer. 
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ARTICLE 3 -Dénomination 

La dénomination de la Société est IZI CONTROL 

Dans tous les actes, factures, annonces, publications et autres documents émanant 
de la Société, la dénomination sociale doit toujours être précédée ou suivie des mots 
écrits lisiblement « Société par actions simplifiée ,1 ou des initiales « S.A.S >1 et de 
l'indication du montant du capital social. 

ARTICLE 4 - Siège social 

Le siège social est fixé 234 Avenue du Prado 13008 MARSEILLE. 

Il peut être transféré par décision du Président qui est habilité à modifier les statuts 
en conséquence. Toutefois, la décision devra être ratifiée par la plus proche décision 
collective des associés. 

ARTICLE 5 - Durée 

La durée de la Société est fixée à 99 ans à compter de la date d'immatriculation au 
registre du commerce et des sociétés, sauf dissolution ou prorogation anticipée. 

Les décisions de prorogation de la durée de la Société ou de dissolution anticipée 
sont prises par décision collective des associés. 

Un an au moins avant la date d'expiration de la Société, le Président doit provoquer 
une réunion de l'assemblée générale extraordinaire des associés à l'effet de décider 
si la Société doit être prorogée. A défaut, tout associé peut demander au Président 
du Tribunal de Commerce, statuant sur requête, la désignation d'un mandataire de 
justice ayant pour mission de provoquer la consultation prévue ci-dessus. 

ARTICLE 6 - Exercice social 

L'exercice social commence le 1er janvier et se termine le 31 décembre de chaque 
année. 

Le premier exercice social sera clos le 31/12/2021. 

TITRE Il - APPORTS - CAPITAL SOCIAL 

ARTICLE 7 - Apports 

ARTICLE 7-1 -APPORT EN NUMERAIRE 

- SARL IZI DIAG apporte à la Société la somme de 5 000 euros.
Ci cinq mille euros. 

- SAS SASSI DIAG apporte à la Société la somme de 5 000 euros.
Ci cinq mille euros. 

Soit, au total, la somme de 10 000 euros, ci dix mille euros. 































TITRE X - DESIGNATION DES ORGANES SOCIAUX - ACTES ACCOMPLIS 

POUR LA SOCIETE EN FORMATION 

ARTICLE 38 - Nomination des dirigeants 

Le premier Président de la Société nommé aux termes des présents statuts pour 

une durée de 3 ans est: 

La Société IZI DIAG 

SARL 
Au capital de 200 euros 
Siège social : 234 Avenue du Prado 
Immatriculée au registre du commerce et des sociétés sous le numéro 
85052783900011 RCS Marseille, 

lequel déclare accepter lesdites fonctions et satisfaire à toutes les conditions requises 
par la loi et les règlements pour leur exercice. 

Le premier Directeur général nommé aux termes des présents statuts est : 

La Société SASSI DIAG IMMO 

SASU 
Au capital de 1000 euros 
Siège social : 89 Rue de la Loubiere 
Immatriculée au registre du commerce et des sociétés sous le numéro 
85052783900011 RCS Marseille, 

Déclarant accepter lesdites fonctions et satisfaire à toutes les conditions requises par 
la loi et les règlements pour l'exercice de ladite fonction. 

Article 39 - Formalités de publicité - Immatriculation 

Tous pouvoirs sont conférés au porteur d'un original des présentes à l'effet 
d'accomplir les formalités de publicité, de dépôt et autres nécessaires pour parvenir 
à l'immatriculation de la Société au registre du commerce et des sociétés. 

Fait en trois originaux, dont 
UN pour les dépôts légaux et 
UN pour les archives sociales. 

A Marseille. 

Le 17/12/2020. 






