DECLARATIONde (J DEBUToude LI REPRISE D'ACTIVITE

~ ou I JOUVERTURE d’un ETABLISSEMENT SECONDAIRE Tl 0" L4
0 RENSEIGNEMENTS RELATIFS A UEXPLOITANT Yoy A

NOMX M. Mme MalgX..... SANTCHE.. . Prénoms ;. yppzag. EPOUSE  N°GUES»AN.
DATE et LIEU de NAISSANCE -NEE. LE. 55/05, 1979, A ..E.J..I..al.z.t.ﬂ;.c.l.q:as:i .. NATIONALITE (*):...... FVDIRIENNE
(*) Pour les ETRANGERS, titre de séjour ..

- et date de validite ©...........cooooooeorveose
DOMICILE (réel et postal) ... REUI SSG
SITUATION MATRIMONIALE : TE] uellba*sirﬂ I:Zl Marig, (Aveus, (3 Divorcé
Conjoint(s) {*) Nom & Prénoms Date et Lieu de Naissance Régime Matrimonial Clauses Restrictives
Conjoint 1
Conjoint 2
Conjoint 3

() Si loutes les informations ne peuvent figurer dans le tableau, une intercalaire doit éire annexee et cefie case Cochée

RENSEIGNEMENTS RELATIFS A UENTREPRISE

ENSEIGNE 2 woveemvovmooeoeooeoooooooooe , NOM COMMERCIAL :...............__
ACTIVITE PRINCIPALE : (résser) . POINTE DE. VENTE ORANGE FONEY~}

Date de début :. 2'3/91/2816

PRINCIPAL ETABLISSEMENT GU SUCCURSALE.
* Adresse : (réells ot posiale)

" Uiizine: Création. Achst Apporit  Prise en location gérance Autre (precxser) ............................................................................
" Précédeni exniolant @ Nom foeoreoo PIBHIONMIS 2. v oo svesnssmssonssnsasssi i ssss1558sensennasee oo sasease s eosssnss skt oo cees e
AGIBSSS Looroiooii st NT ROCM : oo
* Loueur de fonds (nom/dénomination, adrssse) :
ETABLISSEMENT SECONDAIRE OUVERT : ) (d Non [ Cui (préciser)
Date de Fouverture
R A0 08ess
Activitg .
identite de I'exploftant PréCETENE Luerrrvererovvererere oo FUDEEME vcommasovans e ssctss i onare s manne e st s tst s kot
RENSEIGNEMENTS RELATIFS AUX ACTIVITES ANTERIEURES
Exercice d'une précédente activits commerciale: I Non [JOui (préciser) :
* Période : de (mois et =l == S - RS TOR Précédent N° RCCM w...ooeeeeecceeeeeeeoeeeooeooooo
o f\.ature de I actwste .......................................................................................................... e e S e e e s e s S s s

* Etablissements secondaires e N RCCM

PERSONNES POUVANT ENGAGER L'ENTREPRISE

Dutre PExploitation, les personnes suivantes ont le pouvsir dengager Pentreprise :

s < R O Prénoms : - Date et Lieu de NaiSS. .u.ueeeeeivoeeeeensoo
Nationalité oo Domicrle ..................................................................................................................................................

FNOM e Prénoms .. e s s -- Date et Lieu de NaiSs.:......c.uerrooommeeeeeooooeooo
Nationalié ..o Dormcile

*SOUSSIGNE (préciser simandataire) .."\%_JUATTARA MIHGSSawa it.a AS01550

‘mande & ce que la présente constitue. Le 21 /01/2016
DEMAND -nﬁﬁmmﬁicuunou AU R.C.C.M Signature ;

! conformité de ia déclaration avec! lﬁ p:eces justificatives produites en application de I’Acte Uniforme e

ir Ie Droit commerc%a}gengzrgiia ve’rﬂ‘iée par le Greffier én Chef Soussigné qui a procédé 3 ;

nscription fe...... 2/ 81/2016 | & TN sous fe NUMERO..=1 TABS 2016039




