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Nous sommes là pour vous aider 
 

    

                  
           13348*01 
 

GAGE SANS DEPOSSESSION  
Bordereau d’inscription modificative 

 
(Articles 2338 et suivants du code civil – Décret n° 2006-1804 du 23 décembre 2006)  

  

N° d’enregistrement (à compléter par le greffier) : ____________________________________________     

      

IDENTITE DU DEMANDEUR 

 

Pour un demandeur, personne physique : 

Votre nom : ___________________________________________________________________________________ 

votre nom d’épouse___________________________________________________________________________   

Vos prénoms :   _________________________________________________________________________________ 

Votre date de naissance :  I__I__I__I__I__I__I__I__I  

Votre lieu de naissance : Code postal : I__I__I__I__I__I  Commune : ___________________ 

Votre adresse :   ________________________________________________________________________________ 

Code postal : I__I__I__I__I__I  Commune : ______________________________________________________ 

N° unique d’identification complété, s’il y a lieu, par la mention RCS suivie du nom de la ville où se 
trouve le greffe où la personne morale  est immatriculée : 
I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I  

Code postal : I__I__I__I__I__I  Ville : _______________________________________________________ 
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Pour un demandeur personne morale  : 

Dénomination : 
_______________________________________________________________________________________________   

Forme juridique :   
______________________________________________________________________________________________ 

Adresse du siège social ______________________________________________________________________ 

Code postal I__I__I__I__I__I  Commune ________________________________________________________  

N° unique d’identification complété, s’il y a lieu, par la mention RCS suivie du nom de la ville où se 
trouve le greffe où la personne morale est immatriculée : 

I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I  

Code postal : I__I__I__I__I__I  Ville : ____________________________________________________________ 

  

Vous êtes  : 

� le créancier          � le débiteur                             
 

De : 
 

-  une personne physique  : 

nom : ___________________________________________________________________________________ 

nom d’épouse :___________________________________________________________________________   

prénoms :   _________________________________________________________________________________ 

date de naissance : I__I__I__I__I__I__I__I__I  

lieu de naissance : Code postal : I__I__I__I__I__I  Commune : ___________________ 

adresse :   ________________________________________________________________________________ 

Code postal : I__I__I__I__I__I  Commune : ______________________________________________________ 

N° unique d’identification complété, s’il y a lieu, par la mention RCS suivie du nom de la ville où se 
trouve le greffe où la personne physique est immatriculée : 
I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I  

Code postal : I__I__I__I__I__I  Ville : _______________________________________________________ 
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- une personne morale  : 

Dénomination : 
_______________________________________________________________________________________________   

Forme juridique :   
______________________________________________________________________________________________ 

Adresse du siège social ______________________________________________________________________  

Code postal I__I__I__I__I__I  Commune ________________________________________________________ 

N° unique d’identification complété, s’il y a lieu, par la mention RCS suivie du nom de la ville où se 
trouve le greffe où la personne morale  est immatriculée : 
I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I  

Code postal : I__I__I__I__I__I  Ville : _____________________________________________________________ 

Votre demande : 

Vous demandez au Greffier du tribunal de commerce la modification de l’inscription initiale  du 
gage qui a été enregistrée le : 

I__I__I__I__I__I__I__I__I 

Sous le numéro :  

I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I   

Ces modifications sont les suivantes :________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

 
 

Vous devez  joindre à votre demande l’acte modificatif du gage s’il a été établi. 

 

 

Le :          Votre signature : 

 

 

 

 
 

La loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative aux fichiers nominatifs garantit un droit d’accès et de rectification des données auprès des organismes 
destinataires de ce formulaire. 
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PARTIE RESERVEE AU GREFFIER DU TRIBUNAL 

 
 

Mention d’inscription  : 
 

 
Je, soussigné_________________________________________________________________________________ 
 
Greffier, certifie avoir procédé à l’inscription modificative du gage  
_____________________________________________________________________________________________ 
 
sous le numéro_______________________________________________________________________________ 
 
le ___________________________________________________________________________________________ 
 
 
 

Signature du greffier et cachet 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

           
                                                                                                                                  


