
LOGO DU SOUMISSIONNAIRE



CANEVAS DE PRESENTATION DOSSIER TECHNIQUE ET DOCUMENTS ANNEXES
I- PRESENTATION DU FOURNISSEUR
	NOM ou RAISON SOCIALE
	

	DATE DE CREATION
	

	NOM ET PRENOM DU RESPONSABLE
	

	ADRESSE (SITUATION GEOGRAPHIQUE) 
	

	ADRESSE POSTALE
	

	ADRESSE ELECTRONIQUE (E-MAIL)
	

	TELEPHONE
	

	N° REGISTRE DE COMMERCE
	

	N° COMPTE CONTRIBUABLE
	

	N° CNPS
	

	DOMICILIATION BANCAIRE
	

	N° COMPTE BANCAIRE
	

	DOCUMENTS FOURNIS
	       Registre de commerce

       Déclaration Fiscale d’Existence

       Courrier de confirmation de respect des conditions de l’appel d’offre

        Relevé d’Identité bancaire

        Attestation de régularité Fiscale (ARF)

        Attestation de déclaration à la CNPS  

        Canevas de présentation renseigné  

        Offre financière le cas échéant 

	LOT (S) SELECTIONNE (S)
	Lot 1                            Lot 6                   Lot 11                  Lot 16         

Lot 2                            Lot 7                   Lot 12                  Lot 17

Lot 3                            Lot 8                   Lot 13

Lot 4                            Lot 9                   Lot 14

Lot 5                            Lot 10                 Lot 15     



II- CAPACITES PROFESSIONNELLES ET TECHNIQUES
	NOM ou RAISON SOCIALE
	

	NOMBRE ET TYPES DE CHAMBRES DISPONIBLES*
	

	NOMBRE ET TYPES DE SALLES DE REUNION DISPONIBLES*
	

	SERVICES DISPONIBLES*
	Hébergement

Petit déjeuner                                                
Pause-café                                           
Déjeuner                                                                             

Restaurant
	Réseau téléphonique
Internet (wifi)
Salle de réunion équipée
Espace de détente et loisir

Si oui précisez : ________________________

____________________________________

____________________________________

	L’ETABLISSEMENT DISPOSE-T-IL D’UN CERTIFICAT DE SALUBRITE ? *
	               Oui                                                        Non

	SI « OUI » PRECISEZ LA DATE ET LE SERVICE DE DELIVRANCE* 
	

	L’ETABLISSEMENT A-T-IL UNE EXPERIENCE DE COLLABORATION AVEC DES ORGANISATIONS / ENTREPRISES ?
	               Oui                                                        Non

	SI « OUI » LESQUELLES ?
	

	PRECISEZ VOTRE DELAIS DE MISE A DISPOSITION DU BIEN OU SERVICE A COMPTER DE L’EMISSION DU BON DE COMMANDE
	       24 heures

       48 heures

       Plus de 48 heures              Précisez : _____________________

	PRECISEZ LES MODALITES DE PAIEMENT ACCEPTES
	       Chèque

        Virement

        Espèce

        Autre : _____________________________________


	PRECISEZ LES CONDITIONS APPLIQUEES
	       Paiement après livraison (Livraison à crédit)
       Paiement avant livraison
       Paiement à la livraison
        Versement d’une caution/avance
       Autre : ___________________________________________


	LE FOURNISSEUR PEUT-IL GARANTIR LES PRIX FOURNIS DANS LE CADRE DE CET APPEL D’OFFRE POUR AU MOINS 24 MOIS ?
	               Oui                                                        Non

	LE FOURNISSEUR DISPOSE-T-IL DE VEHICULES DE LIVRAISION ?
	               Oui                                                        Non

	SI OUI, DE QUELS MOYENS DISPOSE-T-IL ?
	

	ACCES POSSIBLE AU MOYEN DE TRANSPORT EN COMMUN ? *
	               Oui                                                        Non



NB : Seuls les soumissionnaires du lot 6 renseigneront tous les champs du canevas de présentation. Les soumissionnaires des autres lots ne renseigneront pas les questions avec astérisques et en gras

III- ANNEXE
Joindre une offre financière suivant le ou les lots sélectionnés lorsque cela est requis et fournir les copies des différents documents requis (registre de commerce, RIB, DFE, etc.)





































