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LETTRE D'ENGAGEMENT

(& établir sur papier a en-téte de I'entreprise)

ASSOCIATION SANTE CRYO
Label CCE air sec
labelcryo@gmail.com

A l'attention de I'association Santé Cryo,
Madame, Monsieur,

Nous nous portons candidat au « Label CCE air sec ». Aussi, nous vous demandons de bien vouloir
engager toutes les demarches nécessaires en ce sens.

Nous déclarons :

= Avoir pris connaissance de la derniere version du cahier des charges du Label CCE air sec applicable
a notre organisme, de la liste de toutes les pieces nécessaires a notre demande de labellisation et du
processus de labellisation.

- Attester la véracité des informations fournies et I'authenticité des documents produits.

— Respecter nos obligations légales.

Nous nous engageons a vous informer de tout changement significatif de notre entreprise, en particulier
toute modification relative aux informations communiquées dans notre dossier.

Nous joignons au présent courrier, notre dossier de candidature accompagne de I'ensemble des
documents demandés.

Nous vous prions d'agréer, Monsieur, 'expression de nos sincéres salutations.

Signature de représentant de I'entreprise
(Nom, fonction et cachet de I"entreprise)



mailto:labelcryo@gmail.com

MOTIVATION DE LA DEMANDE*

La structure presente sa candidature au label CCE air sec sur les
motivations suivantes

* Les entreprise demandeuses sont invitées a fournir toute information ou document synthétique pour appuyer les demandes : plaquettes, historiques, rapports, ect...




IDENTIFICATION DE LA STRUCTURE

Nom :

Representant legal :

Fonction/Titre :

Statut juridique

N°® de siret :

Adresse (siege) :

Code postal : Ville

Telephone :

Adresse mail :

Fax :

Site internet :




PRE-REQUIS DOCUMENTAIRES

Nous vous remercions de nous adresser les documents suivants

Me plaguette de presentation \
« Votre reglement interieur

« Les documents certifiant les qualifications medicales des employes
dans votre centre

« Les documents attestant que vous possedez une chambre
electrigue a air sec

« Les informations sur la procedure d'une seance de cryotherapie au
sein de votre entreprise

« Un document explicatif sur le dispositif d’accueil que vous pratiquez

« La charte qualité signee

« Le cahier des charges du label signe

« L 'ensemble des procedures formalisees ayant trait a votre

Qdidature J




CONTACT

Fiches de renseignement sur la personne a contacter pour votre
demarche de labellisation

Nom :

Fonction :

Adresse :

Telephone fixe :

Portable :

Mail :

Signature du représentant légal de l'entreprise :
<Date>

Cachet de l'entreprise :




