DIRECTION GENERALE DES IMPOTS

CACHET DU SERVICE DATE DE RECEPTION
BORI?EREAU D’AVIS DE VERSEMENT
DE L'IMPOT SUR LES BENEFICES INDUSTRIELS
ET COMMERCIAUX ET AGRICOLES (IBICA)
I. PERIODE D’'IMPOSITION
Année :
IL. IDENTIFICATION DU CONTRIBUABLE
N° registre de commerce : N°IFU :
Nom ou raison sociale :
Profession ou activité : Code activité :
Adresse du siege : Secteur:
N° et rue Section : Lot: Parcelle :
Adresse des établissements
secondaires :
Adresse du domicile : BP: Quartier :
N° de rue Secteur Section : Lot: Parcelle :
III. DETERMINATION DE L'IMPOT
N°  Nature des opérations taxables Montants
01 | Chiffre d’affaires HT
02 | Bénéfice imposable
03 | Cotisation exigible sur bénéfice (ou minimum forfaitaire de perception)
04 | Cotisations MFP déclarées
05 | Montant de la déduction adhérent CGA
06 Cotisation due sur bénéfice [02 - 03 - 04]
07 | Prélevements a titre d'acompte imputés
08 | Retenues a la source subies imputées

Cotisation a payer sur bénéfice [05 - 06 - 07]

Nom - Qualité - Signature

IBICA



