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OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE

Monbijoustrasse 20, Case postale 7956, 3001 Berne
Tél. 031 380 64 80, Fax 031 380 64 31
oar@fiduciairesuisse.ch

www.oar-fiduciairesuisse.ch

OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE

( FIDUCIAIRE|SUISSE

Demande d’adhésion à l’OAR

à l’intention des membres de FIDUCIAIRE|SUISSE et de la Chambre Fiduciaire
Remarque : la loi sur le blanchiment d’argent (LBA) est entrée en vigueur le 1er avril 1998. Tout intermédiaire financier doit demander à l’autorité de contrôle l’autorisation d’exercer son activité ou s’affilier à un organisme d’autorégulation reconnu (art. 14 LBA). Veuillez respecter les dispositions transitoires (art. 42 al. 3 LBA et art. 11 OIF-FINMA).

LBA

= Loi fédérale concernant la lutte contre le blanchiment d’argent (loi sur le blanchiment d’argent, LBA)

OIF

= Ordonnance du 18 novembre 2009 sur l’activité d’intermédiaire financier exercée à titre professionnel (OIF),

                                  (RS 955.71)
OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE
= Organisme d’autorégulation de FIDUCIAIRE|SUISSE
1. Données personnelles du requérant / de la requérante :

Le/la soussigné/e demande, par la présente, son affiliation à l’organisme d’autorégulation de FIDUCIAIRE|SUISSE (ancien USF|STV), selon la loi fédérale sur le blanchiment d’argent.

	Raison sociale
	:
	     

	Forme juridique
	
	 FORMCHECKBOX 
  personne morale
 FORMCHECKBOX 
   raison individuelle / société de personnes
        Propriétaire :       

	Adresse
	:
	     

	NP/Lieu
	:
	     

	Téléphone
	:
	     

	Téléfax
	:
	     

	Date fondation
	:
	     

	Date de clotûre de l’exercice

(voir chiffre 8 du concept de contrôle OAR-USF)
	:
	 FORMCHECKBOX 
  31 décembre        FORMCHECKBOX 
  30 juin

 FORMCHECKBOX 
  autre date :             

	E-mail
	:
	     

	Site Internet
	:
	     

	Nombre de collaborateurs
	:
	     

	Directeur
	:
	     

	Date de naissance du directeur
	:
	     

	Remplaçant
	:
	     

	Date de naissance du remplaçant
	:
	     


Êtes-vous membre de FIDUCIAIRE|SUISSE? (ancien USF|STV)
 FORMCHECKBOX 
    oui       section:      
Êtes-vous membre de la Chambre fiduciaire ?


 FORMCHECKBOX 
    oui 

Avez-vous d’autres filiales qui sont également membres de FIDUCIAIRE|SUISSE ou de de la Chambre Fiduciaire et qui désirent s’affilier à l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE ?

 FORMCHECKBOX 
  oui

 FORMCHECKBOX 
  non

Si oui, nom et adresse des filiales (inscription séparée indispensable) :

	     



2. Déclarations formelles
Le/la soussigné/e confirme, par la présente, ne pas être impliqué/e dans une procédure pénale ou administrative quelconque relative à son activité professionnelle dans le domaine des prestations financières (joindre l’extrait original du casier judiciaire central).

Le/la soussigné/e s’oblige lors de son adhésion à l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE à respecter

(a) les obligations de la loi fédérale sur le blanchiment d’argent

(b) les dispositions du code pénal y relatives (art. 305bis et 305ter CP)

(c) les statuts de FIDUCIAIRE|SUISSE
(d) les statuts et le règlement de l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE
et à prendre part aux cours de formation et de formation continue organisés par l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE.

Le/la soussigné/e confirme avoir reçu les statuts et le règlement de l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE.

Le/la soussigné/e reconnaît expressément qu’en cas de litige relatif à son affiliation, à son exclusion et/ou au respect de ses obligations, les articles 15 des statuts de l’OAR et  37 des statuts de FIDUCIAIRE|SUISSE sont applicables. 

Le/la soussigné/e confirme, qu’à la date de sa demande d’affiliation à l’OAR, l’entreprise citée ci-dessus dispose d’une forme d’organisation qui garantit un développement irréprochable de l’activité soumise à la LBA (désignation de la personne de contact LBA selon le chiffre 3 du présent formulaire).

Le/la soussigné/e annexe à la présente un extrait du registre du commerce délivré dans les 3 derniers mois. Pour les intermédiaires financiers qui n’exercent pas d’activité commerciale nécessitant une inscription au registre du commerce, les données suivantes ainsi que la signature originale doivent être communiquées sur une feuille séparée:


a) raison sociale et adresse ; b) date de fondation et forme juridique ; c) but et activité commerciale ; d) propriétaire de l’entreprise ; e) direction élargie de l’entreprise et collaborateurs ayant un droit de signature.

3. Personne de contact

La personne suivante est déclarée comme personne de contact LBA : 

Nom de la personne de contact :      
Il est possible d’être accrédité comme personne de contact sans être membre du conseil d’administration, ni membre de la direction sous condition de posséder les qualifications professionnelles. Pour l’accréditation comme personne de contact les documents mentionnés à la page 4 de ce formulaire doivent être annexés à cette demande.

La personne de contact s’engage à suivre le cours de base de l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE et à participer aux cours de formation continue. La participation à ces cours constitue une condition de la légitimation de l’affiliation à l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE (condition qui sera vérifiée périodiquement). Voir feuille d’information concernant « La personne de contact LBA » sur le site internet de l’OAR.
4. Contrôle du respect des obligations de diligence de l’intermédiaire financier

L’intermédiaire financier choisit un réviseur externe accrédité par l’OAR-FIDUCIAIRE|SUISSE (voir liste site internet : www.oar-fiduciairesuisse.ch) Le rapport du réviseur externe (formulaire no 8 de l’OAR) est à déposer selon les prescriptions du comité exécutif OAR annuellement avec la « déclaration de l’intermédiaire financier » (formulaire no 7 de l’OAR). Les formulaires sont disponibles sous : www.oar-fiduciairesuisse.ch. 
Nombre des relations d’affaires soumises à la LBA (approximatif):


 FORMCHECKBOX 
 1 à 5
 FORMCHECKBOX 
 6 à 10
 FORMCHECKBOX 
 11 à 20
 FORMCHECKBOX 
 21 à 50
 FORMCHECKBOX 
 51 à 100


 FORMCHECKBOX 
 101 à 200
 FORMCHECKBOX 
 201 à 999
 FORMCHECKBOX 
 > 1000

5. Activités de l’intermédiaire financier (activités principales; max. 3 catégories peuvent être choisies)
1.  FORMCHECKBOX 
  gestion de fortune (gestion de fortune pure, conseil en
6.  FORMCHECKBOX 
  transfert et conservation de valeurs mobilières
             placement, administration et conservation de valeurs mobilières) 
7.  FORMCHECKBOX 
  activités à titre fiduciaire (administration de sociétés

            et commerce de valeurs mobilières (non soumises à la

(de domicile), trustee)
            loi sur les bourses - LFBVM) 



8.  FORMCHECKBOX 
  prestations dans le trafic de paiement
2.  FORMCHECKBOX 
  activités de change (bureau de change, hôtellerie, 

9.  FORMCHECKBOX 
  opérations de crédit, de leasing financier, d’affactu-

             station d’essence)




           rage et financement de transactions commerciales
3.  FORMCHECKBOX 
  commerce de devises (forex)


             10.  FORMCHECKBOX 
  courtier en assurances


 

4.  FORMCHECKBOX 
  distributeur de fonds de placement

             11.  FORMCHECKBOX 
  avocats et notaires

5.  FORMCHECKBOX 
  commerce de métaux précieux/matières premières      12.   FORMCHECKBOX 
  “money transfer“




6. 
Situation des participations de l’intermédiaire financier (en pourcentage)

Nom, prénom, domicile et nationalité des propriétaires des parts sociales (dans la mesure où, pour ce qui concerne l’entreprise, il s’agit d’une personne morale) avec l’indication en pourcentage des participations (que les participations importante dès 20%).   (Peut également être livré sur un papier séparé)
	     



7. 
Dispositions transitoires  (art. 42 LBA et art. 11 OIF)
Depuis quand gérez-vous des mandats soumis à la LBA ?

 FORMCHECKBOX 
   depuis plusieurs années


Êtes-vous déjà affiliés auprès d’un OAR ou êtes vous directement soumis à l’Autorité de contrôle à Berne ?


 FORMCHECKBOX 
   oui
 FORMCHECKBOX 
   non



si oui, auprès de quel OAR ?:      
 FORMCHECKBOX 
   depuis peu de temps seulement. Veuillez s.v.p. indiquer la date:      
 FORMCHECKBOX 
   Nous planifions de gérer des mandats soumis à la LBA dans un future proche.

8. 
Frais

Une taxe unique d’adhésion et une taxe annuelle de base seront prélevées. Ces deux taxes sont fixées selon le nombre de mandats soumis à la LBA (voir tarif OAR). Les coûts du réviseur externe pour le contrôle prescrit par la LBA sont à la charge des intermédiaires financiers.

9. 
Affiliation

L’affiliation formelle n’est réalisée que par la confirmation écrite de la décision du comité exécutif OAR. L’affiliation peut être refusée sans justification. Le comité exécutif OAR se réserve expressément le droit d’exiger des informations ou des documents complémentaires dans des cas particuliers.

Toutes les données seront traitées strictement confidentiellement.

	Timbre de l’entreprise
	:
	…………………………………………………………………………………...

	Lieu / Date
	:
	     

	Nom du directeur
	:
	     

	Signature du directeur
	:
	…………………………………………………………………………………..

	Signature de la personne de contact

(si différente du directeur)
	:
	…………………………………………………………………………………..


Annexes obligatoires : voir la liste figurant à la page 4

( Veuillez s.v.p. contrôler que les données et les annexes sont complètes. Vous évitez ainsi un délai de traitement plus long.

L’inscription et les annexes complètes doivent être envoyés à:

FIDUCIAIRE|SUISSE, bureau exécutif OAR, Monbijoustrasse 20, Case postale 7956, 3001 Berne.

Tél. 031-380 64 80, Fax: 031-380 64 31, E-Mail: oar@fiduciairesuisse.ch. 

Annexes obligatoires

Liste des annexes et documents que l’intermédiaire financier doit joindre à sa demande d’affiliation 

Personnes morales

· Extrait actuel du registre du commerce, pas plus ancien que 3 mois (original ou copie du ZEFIX dûment signée et datée)

· Organigramme du groupe dont fait partie l’entreprise (original, dûment signé et daté) ou contrat de participation ou de Joint-Venture *

· Organigramme de l’entreprise (original, dûment signé et daté)

· Pour les membres du Conseil d’administration ou de la direction enregistrés au registre du commerce qui possèdent le droit de signature (individuelle ou collective), ainsi que pour  la personne de contact :

· Passeport ou carte d’identité valable (copie avec signature originale du titulaire)

· Extrait du casier judiciaire central** (original, pas plus ancien que 3 mois)

· Curriculum vitae (original, dûment signé et daté)

· diplômes et/ou certificat de capacité professionnelle (copies avec signature original du titulaire)

· Déclaration personnelle de chaque membre du conseil d’administration / comité et membre de la direction avec signature indiquant qu’il ne fait l’objet d’aucune procédure pénale ou administrative personnelle en cours ayant un rapport avec l’activité commerciale de sa profession.

( Le formulaire peut être téléchargé du site internet www.oar-fiduciairesuisse.ch, rubrique « Documentation d’inscription »

Raisons individuelles ou intermédiaires financiers non inscrit au registre du commerce

· Extrait actuel du registre du commerce (original, pas plus ancien que 3 mois)

· Organigramme du groupe dont fait partie l’entreprise (original, dûment signé et daté) ou contrat de participation ou de Joint-Venture *

· Organigramme de l’entreprise (original, dûment signé et daté)

· Procuration authentifiée relative au pouvoir de s’engager envers les tiers (il ne s’agit pas d’une procuration signée par les clients en faveur de l’intermédiaire financier) *

· Pour le propriétaire, le dirigeant et les membres de la direction, ainsi que pour  la personne de contact :

· Passeport ou carte d’identité valable (copie avec signature originale du titulaire)

· Extrait du casier judiciaire** (original, pas plus ancien que 3 mois)

· Curriculum vitae (original, dûment signé et daté) 

· diplômes et/ou certificat de capacité professionnelle (copies avec signature original du titulaire)

· Déclaration personnelle de chaque membre indiquant qu’il ne fait l’objet d’aucune procédure pénale ou administrative personnelle en cours ayant un rapport avec l’activité commerciale de sa profession.

________

*     si cela est pertinent (existe)

**   extrait du casier judiciaire :

Le formulaire pour demander un extrait du casier judiciaire (taxe de CHF 20.– par extrait) peut être téléchargé sous :

www.oar-fiduciairesuisse.ch, rubrique « Documentation d’inscription » 
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