Lettre de témoignage en faveur d'une personne
Objet : Attestation de témoignage en faveur de [nom de la personne concernée]
Je soussigné(e), [nom et prénom], né(e) le [date de naissance] à [lieu de naissance], demeurant au [adresse complète], certifie sur l'honneur avoir personnellement connaissance de faits concernant [nom de la personne concernée].
Je déclare exercer la profession de [profession], et ne pas être parent, allié jusqu’au troisième degré inclus, ni employeur ou subordonné de la personne en faveur de qui je témoigne, conformément aux dispositions de l’article 202 du Code de procédure civile.
Par la présente, je souhaite apporter un témoignage sincère et impartial en faveur de [nom de la personne concernée], dans le cadre de [préciser : une procédure judiciaire, une demande administrative, etc.].
J’ai eu l’occasion de connaître personnellement [nom de la personne concernée] depuis [date ou période], dans le cadre de [préciser la nature de la relation ou du contexte : voisinage, activité professionnelle, bénévolat, etc.].
Durant toute la période où j’ai été en contact avec [nom de la personne concernée], j’ai pu constater les qualités suivantes : [décrire les faits observés, les attitudes, les comportements, en restant factuel et objectif].
Par exemple, j’ai été témoin de [décrire un ou plusieurs faits précis et datés si possible, en lien avec la situation pour laquelle le témoignage est requis]. Ces éléments démontrent selon moi [insérer ici l'effet ou la conclusion que vous tirez de ces faits, en lien avec l’objet du témoignage].
Je certifie que les faits relatés ci-dessus sont exacts, qu’ils résultent de mes observations personnelles et qu’ils ne procèdent d’aucune pression ou incitation extérieure.
Je suis informé(e) que le faux témoignage est puni des peines prévues par l’article 441-7 du Code pénal, soit jusqu’à un an d’emprisonnement et 15 000 euros d’amende.
Je suis disposé(e) à confirmer ces déclarations par oral si nécessaire, et reste à la disposition de l’autorité compétente pour toute demande d’information complémentaire.
Fait pour servir et valoir ce que de droit.
Fait à [lieu], le [date].
[Signature manuscrite]
[Nom et prénom]
[Date et lieu de naissance]
[Adresse complète]
[Profession]
[Numéro de téléphone / Adresse e-mail facultatif]
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