Y. MES-DEMARCHES.GOV.Pr Ndedossier

Démarche : Formulaire de demande de licence pour la commercialisation de
produits et composants du tabagisme

Organisme : DIRECTION DE LA SANTE

Identité du demandeur

Email

Etablissement

Numéro TAHITI

Dénomination

Forme juridique

Formulaire

Procédure de demande de licence ouvrant droit a la commercialisation de produits et composants du tabagisme (tabac
et vapotage).

Ce formulaire permet la création d'un dossier de demande de licence et la transmission des pieces justificatives
conformes a la reglementation en vigueur.

Tout opérateur economique peut formuler la demande d'une ou plusieurs licences (importation, fabrication, vente au
détail, vente en gros) via le formulaire.
Chaque licence doit faire I'objet d'une nouvelle demande spécifique.

Le formulaire de demande est soumis a une vérification de conformité par le service compétent qui informera
I'operateur du depdt et de la validité du dossier.
L'octroi de la licence sera notifié a I'opérateur par le service compétent.

La validation de depot du dossier et la notification de conformité de celui-ci ne valent pas confirmation d'octroi de
licence.

Protection des donnees personnelles - Informations

La Direction de la sante traite les données recueillies afin d'identifier les opérateurs intervenant dans la chaine de
commercialisation des produits et composants du tabagisme, de connaltre la nature des activités exercees ainsi que leur
localisation, et de vérifier la conformiteé geographique des implantations au regard des zones protégees prevues par la loi
du pays n® 2025-42 du 30 décembre 2025 relative a la lutte contre le tabagisme.

es donnees sont conservees par la Direction de la sante pendant une durée de 5 ans a compter de :

- la date de réception du dossier lorsque la licence n'est pas accordée

- la fin de I'exploitation de la licence lorsque celle-ci est accordee.

Les données sont accessibles ou communiquees a nos prestataires techniques (hébergement, maintenance, outils
informatiques) et aux destinataires suivants : la direction du systeme d'information et les services charges du contréle du
respect des dispositions de la loi du pays n°2025-42 relative a la lutte contre et le tabagisme et des arrétés pris pour son
application.

Vous disposez de droits sur vos données (acces, rectification, limitation et, sous certaines conditions, opposition et
effacement).

Pour faire une demande de droit ou poser une question sur l'utilisation de mes données : cliquez sur le lien « Contacter
le Délégué a la Protection des Données » dans le pied de page.

Vous pouvez également exercer vos droits par courrier postal : Déléguée a la Protection des Données a Direction du
systeme d’information, BP 4574, 98713 PAPEETE. Si vous estimez, aprés nous avoir contactés, que vos droits «
Informatique et Libertés » ne sont pas respectés, vous pouvez adresser une réclamation a la CNIL.
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Identité du demandeur

Civilité
O Mme
Ow.

Nom

Nom d'usage

Prénom

Numéro de téléphone

Adresse électronique

Boite postale

Commune de la boite postale

Etes-vous propriétaire du fonds de commerce ?
Cochez la mention applicable
O Oui (si plusieurs proprietaire, indiquez I'identité de chacun des autres co-propriétaires avec l'annexe 1)

O Non (indiquez I'identité du(des) propriétaire(s) avec I'annexe 1. Un formulaire pour chaque propriétaire)

Uniquement si le demandeur est également propriétaire du fond de commerce, indiquez votre qualité
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible
Propriétaire exploitant a titre individuel

O Locataire gérant
O Gérant mandataire

O Représentant légal de la société

Informations générales du fonds de commerce

Dénomination sociale

Etes-vous I'exploitant du fonds de commerce ?
Cochez la mention applicable

O Oui (si plusieurs représentant(s) légal(aux) ou exploitant(s) indiquez I'identité de chacun avec les annexes 2.7 et 2.2)

O Non (indiquez I'identité du(des) représentant(s) Iégal(aux) et exploitant(s) avec les annexes 2.7 et 2.2. Un formulaire par
identité)
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Informations sur I'activité de I'entreprise

Commercialisez-vous actuellement des produits et/ou composants du tabagisme ?
Cochez la mention applicable

O oui
Q Non

Si oui, veuillez renseigner I'ensemble des produits et composants du tabagisme commercialisés, en précisant
notamment leurs caractéristiques.

- Produits et/ou composants du tabac ;
- Produits et/ou composants du vapotage ;
- Produits et/ou composants du tabac et du vapotage.

Actuellement, quel type d'activité représente la commercialisation de produits et composants du tabagisme pour

votre structure ?
Cochez la mention applicable, une seule réponse possible

O Activité principale

O Activité annexe

Veuillez sélectionner le(s) code(s) correspondant(s) a votre activité :

- Le code 47267 correspond a la commercialisation des produits et composants du tabagisme (tabac et vapotage)
- Le code 46497 correspond au commerce des produits et composants du vapotage
- Le code 46357 correspond au commerce des produits et composants du tabac

|:| Code 47267 : commerce de détail de produits a base de tabac en magasin spécialisé
] code 46497 : commerce de gros d'autres biens domestiques
[ code 46357 : commerce de gros de produits a base de tabac

|:| N'est inscrite dans aucun code
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Choix de la licence

Veuillez cocher la licence souhaitée pour la présente demande.
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible (un dossier par licence)

O Licence d'importation
O Licence de fabrication
O Licence de vente au détail

O Licence de vente en gros

1. Licence de fabrication

Explication

Dans le cadre d'une licence de fabrication de produits et composants du tabagisme, vous
devez effectuer une demande distincte, pour la fabrication de produits et composants :

- Du tabac;

- Du vapotage.

Veuillez renseigner les produits et composants du tabac ou les produits et composants du vapotage visés pour la
fabrication.
Cochez la mention applicable, plusieurs valeurs possibles

|:| Produits et composants du tabac

[ Produits du tabac uniquement

O Composants du tabac uniquement
[] Produits et composants du vapotage
[] Produits du vapotage uniquement

O Composants du vapotage uniquement

2. Licence de vente au détail

Veuvillez renseigner le type d'activité de commercialisation de produits et composants du tabagisme relatif a la licence.
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible

O Activité principale

O Activité annexe

La réglementation interdit formellement toute exposition des produits et composants du tabagisme dans le
cas d'une activité principale et annexe.

Toutefois, dans le cadre d'une activité principale, une dérogation d'exposition des produits et composants
du tabagisme peut étre accordée sous réserve de validation du service compétent.

Pour procéder a une demande de dérogation, merci de remplir le formulaire disponible a |I'adresse suivante :
https://www.mes-demarches.gov.pf/commencer/2fb2919d-b/78-4b36-8444-da9938eb4218

Si vous avez soumis une demande de dérogation d'exposition des produits et composants du tabagisme, indiqué le
numéro du dossier déposé sur mes-demarches.gov.pf
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3. Toutes les licences

Veuillez sélectionner les produits et composants du tabagisme commercialisés.
Cochez la mention applicable, Vous pouvez selectionner plusieurs produits et composants.

|:| Dispositifs (vapotage) |:| Produits avec tabac

O Liquides (vapotage) [ Produits sans tabac

|:| Base de nicotine (vapotage) [] Produits a base de nicotine (tabac)
O Composants (vapotage) O Composants du tabac

|:| Outils et accessoires (vapotage) |:| Outils et accessoires (tabac)

Veuillez sélectionner le(s) code(s) correspondant(s) a I'activité de commercialisation de produits et composants du

tabagisme:

- Code 47267 : commercialisation des produits et composants du tabagisme (tabac et vapotage)

- Code 46497 : commerce des produits et composants du vapotage
- Code 46357 : commerce des produits et composants du tabac

D Code 4726Z : commerce de détail de produits a base de tabac en magasin spécialisé
[J code 46497 : commerce de gros d'autres biens domestiques

[J code 46357 : commerce de gros de produits a base de tabac

Adresse géographique de votre structure.
Veuillez renseigner une adresse geographique exacte.

Commune de votre structure

Géolocalisation
Veuillez indiquer les coordonnées GPS exactes de votre structure.

Attestations

Je certifie de I'exactitude des renseignements mentionnés dans le présent formulaire.
Cochez la mention applicable

O Ovui
O Non

Engagement Je m'engage a communiquer toutes mises a jour des informations mentionnées.

Cochez la mention applicable
O Oui

O Non
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Annexe 1

Identité du propriétaire du fonds de commerce

Veuillez remplire les informations d'identité du propriétaire dans les cas suivants :
e Le demandeur n'est pas le propriétaire du fonds de commerce

e Le fonds de commerce a plusieurs propriétaires (remplir un exemplaire par identité)

Civilité
O Mme
Om.

Nom

Nom d'usage

Prénom

Numéro de téléphone

Adresse électronique

Boite postale

Commune de la boite postale

Qualité du propriétaire du fonds de commerce

Cochez la mention applicable, une seule valeur possible
Propriétaire exploitant a titre individuel

O Locataire gérant

O Gérant mandataire

O Représentant légal de la société
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Annexe 2.1

Identité et qualité de (ou des) I'exploitant(s) du fonds de commerce

Veuillez remplire les informations d'identité du représentant légal et de I'exploitant du
fonds de commerce dans les cas suivants :

e Le demandeur n'est pas I'exploitant du fonds de commerce
e Le fonds de commerce a plusieurs exploitants (remplir un exemplaire par identité)

Représentant légal

Civilité
O Mme
Om.

Nom

Nom d'usage

Prénom

Téléphone

Adresse électronique

Boite postale

Commune de la boite postale

Qualité du représentant légal du fonds de commerce
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible

O Propriétaire exploitant 2 titre individuel
O Locataire gérant
O Gérant mandataire

O Représentant légal de la société
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Annexe 2.2

Identité et qualité de (ou des) I'exploitant(s) du fonds de commerce

Veuillez remplire les informations d'identité du représentant légal et de I'exploitant du
fonds de commerce dans les cas suivants :

e Le demandeur n'est pas I'exploitant du fonds de commerce

e Le fonds de commerce a plusieurs exploitants (remplir un exemplaire par identité)

Exploitant(s)

Civilité
O Mme
O wm.

Nom

Nom d'usage

Prénom

Téléphone

Adresse électronique

Boite postale

Commune de de la boite postale

Qualité de I'exploitant du fonds de commerce
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible

Propriétaire exploitant a titre individuel
O Locataire gérant
O Gérant mandataire

O Représentant légal de la société
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Annexe 3

Piéces justificatives a joindre en complément du dossier

Pour toutes les demandes

[] piece d'identité du demandeur
Carte nationale d'identité (uniquement le recto), passeport, titre de s¢jour ou autre justificatif d'identite.

|:| Copie de I'acte juridique établissant le droit d'exploiter le fonds de commerce :

- Le contrat de location-gérance
- Le contrat ou acte de mandat confiant la gestion ou I'exploitation du fonds ;
- Ou tout autre acte équivalent conférent a I'exploitant la qualité pour exercer I'activité.

[ Autorisation exploitation
Justificatif des droits du demandeur sur le local d'exploitation.

Si la forme juridique de I'entreprise correspond a une personne physique

[] piece d'identité de la personne physique
Carte nationale d'identité (uniquement le recto), passeport, titre de s€éjour ou autre justificatif d'identite.

|:| Extrait K de moins de 3 mois

Si la forme juridique de I'entreprise correspond a une personne morale

[] piece d'identité de la personne morale
Carte nationale d'identité (uniquement le recto), passeport, titre de s¢jour ou autre justificatif d'identite.

[ extrait Kbis de moins de 3 mois

|:| Déclaration de création ou de modification de I'entreprise datant de moins de 6 mois
Dans le cas ou I'entreprise est en cours d'immatriculation ou de modification, veuillez fournir la déclaration : M1, M2, P1,
P2 délivrée par le Centre de Formaliteés des Entreprises (CFE).

Si le demandeur n'est pas le propriétaire du fond de commerce ou s'il y a plusieurs propriétaires

[ piece d'identité de chaque propriétaire renseigné
Carte nationale d'identite (uniquement le recto), passeport, titre de s€jour ou autre justificatif d'identite.

Si le demandeur n'est pas I'exploitant du fond de commerce

[ piece d'identité du représentant |égal
Carte nationale d'identité (uniguement le recto), passeport, titre de sejour ou autre justificatif d'identite.

[ piece d'identité de chaque propriétaire renseigné (si le demandeur n'est pas I'exploitant du fond de commerce)
Carte nationale d'identité (uniquement le recto), passeport, titre de séjour ou autre justificatif d'identité.

Pour une demande de licence de fabrication

|:| Documentation technique du ou des produits et composants fabriqués, comprenant :
- La méthode d'analyse ;
- La composition
- Les émissions ;
- Les données toxicologiques des composants et des émissions ;
- Le processus de fabrication.
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