PREFET
DE LA
MARTINIQUE

Liberté
Egalité
Fraternité

Service régional de controle
2 ave. des Arawaks

97200 FORT-DE-FRANCE
0596 44 20 00

Direction de I’économie,
de ’emploi, du travail et
des solidarités

RECEPISSE DE DECLARATION D’ACTIVITE

D’UN PRESTATAIRE DE FORMATION

(Application de l'article R. 6351-6 du code du travail)

DECLARANT

Dénomination :

Adresse :

SSL CGP

LOTISSEMENT BEL AIR
VILLA 3
97280 LE VAUCLIN

Adresse
postale :

LOTISSEMENT BEL AIR

VILLA 3
97280 LE VAUCLIN

N° SIRET :
CODE NAF :

Statut :

89127890500015

6619B - Autres activités auxiliaires de services financiers, horg
assurance et caisses de retraite, n.c.a.
Société par actions simplifiée (SAS)

Numeéro de déclaration d’activité :

Attribué le 12 février 2025

02973645697

Fait a Fort-de-France, le 12 février 2025

La Respongfble du service
régional dg controle de la



