
                     Registre des fournisseurs BDEAC 

 

 

 

  

 

RAISON SOCIALE………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adresse…………………………………………………… BP ……..…………… Ville ………………………………………….. Pays ……………………………… 

Téléphone ……………………………………………………. Courriel ……………………………@......................... Site Web ………………………… 

Activité (synthèse) …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Mots clés (définissant votre activité) ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

Responsable de l’entreprise ……………………………………………………………… Contact direct …………………………………………………… 
 

ZONE D’ACTIVITE                        Nationale                    CEMAC                         International                                   (cocher les cases) 

 
  
 
 
 
 
 
 
                                                                        …………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Marchés déjà exécutés (secteur d’activité) ……………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
                                                   ………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
                                                        
                                                       ………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Autres Références ……………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………….. 
  

REFERENCEMENT FOURNISSEUR 

N°_______ /CM/DARH/APMGS/23 

(Cadre réservé à la DARH - BDEAC) 

 

IDENTIFICATION : (Obligatoire pour Validation) 

 N° NUI : |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| N° CNSS : |_|_|_|_|_|_|_|_|_|  

N° RCCM : |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| du |_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

 
FOURNISSEUR  Référencé (ancien)   Non Référencé (nouveau)         
(cocher la case) 

 

STRUCTURE 

Forme Juridique …………………..……... 

Capital Social…………………………….…. 

Effectif Total…………………………………. 
Chiffre d’affaires Moyen ………………..…. 

PERSONNES RESSOURCES 

M. /Mme…………………..………………………………………………………………………….…………. 

Fonction ………………………...….…….. Courriel …………..………………………………….……… 

M./Mme…………………………………………………………………………………………………..……… 

Fonction …………………………………… Courriel …………………………………………..…………. 

PRODUITS - SERVICES 

Nom-Fonction du signataire 

Date………………………………………………. 

______ Signature (cachet) ______ 
« Bon pour accord » 

 

 

 

 

 

 

        Les informations fournies par l’entreprise sont 

avérées exactes. Le fait de s’inscrire au registre des 

fournisseurs n’engage pas la  

BDEAC de quelconque façon que ce soit à donner des 

contrats aux fournisseurs enregistrés. 

Je comprends et j’accepte les conditions stipulées par 

la BDEAC 

REFERENCES Générales 

REFERENCES Organismes 


