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                                          AUTORITE DE REGULATION DES TELECOMMUNICATIONS/TIC DE CÔTE D’IVOIRE                                                                                                          


	FORMULAIRE DE DEMANDE DE RECEPISSE DE DECLARATION POUR LA FOURNITURE DE SERVICES DE COMMUNICATIONS ELECTRONIQUES 



Pour la recevabilité de votre dossier tous les champs doivent être obligatoirement renseignés en caractères d'imprimerie
I. L’OBJET DE LA DEMANDE
	Nouvelle demande    (
Renouvellement        (
	N° du récépissé expiré ou en vigueur : 

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


II. PRECISER LE OU (LES) SERVICE (S) A FOURNIR

	Services à valeur ajoutée de type agrégateurs                                                       (
Etablissement et exploitation de plateformes de services numériques                  (
Etablissement et exploitation d’un centre de données                                            (
Exploitation et exploitation d’un centre d’appels téléphoniques                            (
Fourniture de services à valeur ajoutée de type messagerie vocale et/ou écrite   (
Fourniture de services à valeur ajoutée via les syntaxes USSD                           (  

Fourniture de services à valeur ajoutée de type services financiers numériques    (                                                    
Revente de services de communications électroniques (Voix, Data, SMS)              (
Revente de services de capacité de transmission nationale                                    (
Etablissement et exploitation de réseaux indépendants non-radioélectriques         (
Autres types de services préciser : .................................................................................................

	


* Pour chaque type de service cochet, le demandeur est assujetti au paiement d’un frais de dossier d’un montant de trois cent mille (300.000) Francs CFA. 
* Pour les activités de reventes, un accord de principe avec l’operateur ou le FAI hôte est indispensable. 
III. INFORMATIONS GENERALES
	Raison sociale : ………………………………………………………………………………………........................................................................................

	Forme juridique : …………………………………................. Montant du capital : .............................................................................

	N° RCCM : ………………………………………………………….............................. N° CC : ...............................................................................

	Domaine (s) d’activités : ...............................................................................................................................................................

	Adresse Géographique : ................................................................................................................................................................

	Coordonnées GPS
(Joindre le plan Google map avec positionnement)
	Latitude : ……………………………...Nord ; Deg….° Min…..Sec….E/O². ….

	
	Longitude : ………………………….Ouest ; Deg….° Min…..Sec….N/S³. ….

	Adresse Postale : ……………………………………………………………………………………………………......................................................................

	Téléphone : ………………………………………................... E-mail : …………………………………………………......................................................


	Personne à contacter pour le suivi du dossier :

Noms : .................................................. Prénoms : ……………………………………………………..................................................................

	Fonction : …………………………………………………………………………………………………………………….....................................................................

	Téléphone : …………………………………...................  E-mail : ……………………………………………………………...............................................


III.1 COMPOSITION DE L’ACTIONNARIAT  
	N°
	Actionnaire (Noms & Prénoms)
	Participation (en %)
	Nationalité

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	


IV. INFORMATIONS TECHNIQUES ET FINANCIERES 
	Description de la nature des prestations objet du service :  
.................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................

	· Pour une nouvelle demande, veuillez remplir le tableau ci-dessous en prenant en compte les trois (3) années à venir (AN1 à AN3). 

· Pour un renouvellement, veuillez remplir le tableau ci-dessous en prenant en compte les deux (2) années d’exercice (AN1 à AN2) et les deux (2) années à venir (AN3 à AN4).  
N°

Données

AN1

AN2

AN3

AN4
1
Nombre de clients
2
Chiffre d’affaires (F CFA)

3
Investissements (F CFA)

4
Charges d’exploitation (F CFA)

5
Amortissements (F CFA)

6
Marge d’exploitation (%)
7
Résultat net (F CFA)

8
Nombre d’emplois

Ces informations sont liées uniquement aux services fournis et non de l’entreprise
Quels sont vos équipements et leurs caractéristiques ?

1)................................................................................................................................................................................................................
2)................................................................................................................................................................................................................
3)................................................................................................................................................................................................................

	Quels sont vos partenaires (opérateurs de téléphonie mobile) ? 

(  Orange Cote d’Ivoire ;

(  MTN Cote d’Ivoire ;

(  Atlantique Télécom (Moov) ; 
 Autres opérateurs ou FAI à préciser……………………………………………………………………………………………………….

	Les conditions d’accès aux services proposés :
1)……………………………………………………………….............................................................................................................................................
2)…………………………………………………………………………...................................................................................................................................
3)…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

	Quelle est la couverture géographique visée ?
..................................................................................................................................................................................................................

	Tarification appliquée au (x) service (s) en FCFA :
...................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................


V. RAPPEL DES DISPOSITIONS REGLEMENTAIRES APPLICABLES ET DES OBLIGATIONS FINANCIERES
	Textes législatifs et réglementaires applicables :                                                  
· Loi n°2024-352 du 06 juin 2024 relative aux communications électroniques ; 

· Loi n°2013-450 du 19 juin 2013 relative à la protection des données à caractère personnel ; 
· Loi n°2013-546 du 30 juillet 2013 relative aux Transactions électroniques.           
Le "déclarant" atteste que ni la société, ni aucun de ses dirigeants n'est l'objet d'aucune déchéance professionnelle (commerciale ou industrielle).

Le déclarant (nom, prénoms et qualité) 

..............................................................................................................................................................................................
Certifie que les renseignements ci-dessus et joints sont exacts.

Fait à _____________________, le _____________.                                                                                   

                                                                                                                                                Signature et cachet 




NOTE IMPORTANTE :
· Pour chaque type de service le demandeur est assujetti au paiement d’un frais de dossier d’un montant de 300.000 Francs CFA. Ces frais ne sont pas remboursables.
· Ce formulaire renseigné doit être annexé à une demande officielle (par courrier) adressée au Directeur Général de l’ARTCI.X
· Une copie du registre de commerce et des statuts juridiques de la société sont nécessaires pour le traitement du dossier.  
· Pour toute information complémentaire, veuillez prendre attache avec la Direction de la Régulation des Télécommunications (DRT). Tel : (+225) 27 20 34 43 68 ; Adresse électronique : traore.abou@artci.ci[image: image1.png]
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