MINISTERE : REPUBLIQUE DE COTE D'IVOIRE

AUPRES DU PREMIER MINISTRE, ; -: - Unijon - Discipline - Travall
¢ CHARGE DU BUDGET ; v cememmm e
ET DU PORTEFEUILLE DE L'ETAT
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DECLARATION FISCALE D'EXISTENCE

--_'FPERSONNE_PH\!S#QUE )

A souscrire :

- avant le commencement des opérations (Art. 146 LPF)

Le défaut de déclaration est sanctionné par une amende de 500 000 francs

\\\



A= IDENTIFICATION DU/CONTRIBUABLE
Nom et prénom(s) : N\DRAMAN AKOSSUA N'GAHA SABINE

Né (e} le : 21/12/1986.. Nationalité JYO
Piece d'identité W n° :Cl .. délivrée le :07/12/20204 : . Abidj
Nom du pére : .. LNNENAN.

“Nom de la mére : KOUADIOKOIBRA

MONIQUE

Adresse personnelle
- ville Abengourou  commune : ABENAOUrOU. Quartier :

..............................

= RUe e

- Téléphone n®: MIH10299109 | .

=5 FaX DYl ik
< BOME POSTAIE &ttt i i ianiss sossssissvsssss vossssis dasvat sdessusnysomissst s emsi seessas easvst sesvinsanss

Registre du commerce
délivré le : . 30/08/2018 ...
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1- Joindre obligatoirement ba photocopie de la pidce didentité du demandeur

B="IDENTIFICATION DE/L’ENTREPRISE ]

....................................................................................................................

... Forme juridique : ]NDNIDUEL

BOIte POSKAle | i o e e e e R S e
C= LOCALISATION/DE L'‘ENTREPRISE

Quartier:.Plateau o
e LOE N a0 S g

SR
Réf. cadastrale

27 ISEEHON T tsniansdeimavinisis s asiviases Parcalles it e S
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DI!=’AUTRES/ETABLISSEMENTS o

Nature
Entrepot
Magasin
Succursale (agence)
Usine
Boutique
Autres @

Nombre Localité

01 Plateau

2- Produire un état compkémentaire sl nécessaire

Activité principale
- Nature exacte : ..
Date de début : ..

Transfert, Retrait, dépot d'Argent
LCOURANT 2023 oo oo

Autres activités
= INATUIIB BXDCEE § vousiioisieisssiosissisesisn iasssaisass sue essrerstassavstorsssss sisassssser i s§46 543353
- Datededébut : ...

Autres (a préciser) :

( RESERVE A L’ADMINISTRATIOU
Code CDI

(A

N° de compte contribuable

Q5 I0[0[3olR] [

Code activité

[BICIE [O15 [0 ]

Régime d’imposition

Emplo
yeur

iy b e O 8 J

Obligations fiscales

RNI RSI IM | TEE

Patente
Imp6t BIC/BA
Impot BNC
TVA
TOB
Taxe sur les ventes de bois

en gryries
Sorgs

AIRSY
4 TSE
ImpQqts érs

Imp6t des icroentreprises /
Taxe d’Etat de I'entreprenant
IGR

L

L

Régimes particuliers
Exonération totale
Période:du/_/_//_J_/]_|_J_J_/ au
1SS

Exonération partielle |
Période:du/_f_//_/ //_/_/_]_/ au
11011010477

Fondement de Fexonération
Code des Investissements
Code minier
Code pétrolier
Régime franc

Autres (A préciser)

F=/CHIFFRE/D’AFFAIRES

Chiffre d'affaires PrévisionNel i i s s

Nom, prénom(s), signhature et cachet
du Chef du Service d’Assiette

7 AASSITITE
- CDIVERS

1ag Services *

OUA Al ustid-

25t \GOUROU

o
g
$
¥,

Administra




GTAUTRES'RENSEIGNEMENTS™
a) Propriétaire du local professionnel P

NOMY ©F PINOM(S) OU FAISON SOCIANE frvsersrevesssssssesssssseseesoeessessessssse 58448 1545 558 AR 1 LR EER 8L ST
N° de compte contribuable : SR

....................................................

Tél s BT e pror I FAX T vrerseeressessneeressssssansas sssssasan sessnasanas

3- Pruduire coniral de ball

b) Suivi comptable

Adresse Postale f......coiin e s T Il 2 sroveeeressssanesesssassenssasessss mnsbesessanssns enssnana sarase
TN Burvernsasssnsivurersuncarensonsaner oinssnis sransnn’ Soniieiss EARERHEAHAS

c) Régimes particuliers ¥

Code des Investissements (:] Code pétrolier [:]

Code minier ':I Régime franc

Autres (A préciser) D

Déclaration certifiée sincére Signature et cachet
du contribuable
ALADENGOUOY | e 180 ZOION2023 st

Nom du signataire : .. 'DRAMAN AKOSSUA N'GANA SABINE

.......................................................................................................

Qualité du signataire : . RIORMHGIAITE. ..cccvr v s revsssasssrrssssessssss s s sssesesssreses sessssesssessess




