FORMULAIRE DE DEMANDE - SADC DE L’AMIANTE

Nom de I'entreprise :
Adresse complete :
Téléphone : Cellulaire :

Courriel : Site Web :
Personne-ressource :

Numéro d’entreprise du Québec :

Date de fin d’année (période fiscale) :

Statut juridique : Année de fondation :
Secteur d’activité :

Description de I'entreprise :

Avant-projet (incluant les promoteurs)
Temps plein : Temps partiel :
Aprés-projet
Temps plein : Temps partiel :

Promoteur # 1
Prénom : Nom :
Genre : Titre dans I'entreprise :
Adresse personnelle compléte :
Téléphone : Cellulaire :
Courriel : Date de naissance :
Niveau et domaine d’études complétées :
Statut : % des parts détenues dans I'entreprise : %
Est-ce que les éléments suivants s'appliquent a vous?
[] Anglophone (] Minorité visible
[] Autochtone [] Nouvel arrivant (depuis moins de 5 ans)
[] Personne ayant un handicap []LGBTQ+
[J Sans emploi

SADC de I'Amiante
725, boulevard Frontenac Ouest, Thetford Mines (Québec) G6G 7X9
T.418 338-4531 | F. 418 338-9256 | info@sadcamiante.com | www.sadcamiante.com
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Promoteur # 2

Prénom : Nom :

Genre : Titre dans I'entreprise :

Adresse personnelle compléte :

Téléphone : Cellulaire :

Courriel : Date de naissance :

Niveau et domaine d’études complétées :

Statut : % des parts détenues dans I'entreprise : %
Est-ce que les éléments suivants s'appliquent a vous?

[] Anglophone [ Minorité visible

[ Autochtone [_1 Nouvel arrivant (depuis moins de 5 ans)
[] Personne ayant un handicap []LGBTQ+

[] Sans emploi

[ Je déclare que toutes les informations contenues dans les sections précédentes sont exactes et véridiques.

PERSONNES DE CONFIANCE

Personne de confiance # 1
Nom : Lien:
Adresse personnelle compléte :
Téléphone : Cellulaire :
Courriel :

Personne de confiance # 2
Nom : Lien:
Adresse personnelle compléte :
Téléphone : Cellulaire :
Courriel :

[ ] Je m'engage & aviser ces personnes de confiance qu'elles ont été identifiées comme tel auprés de la SADC
de 'Amiante.

INTERVENANTS
Directeur de crédit : Juriste (notaire, avocat) :
Comptable : Autres :

[ Jautorise la divulgation et l'échange de mes renseignements personnels avec les intervenants mentionnés
dans le cadre des opérations courantes de I'entreprise, pour la durée du-des prét-s qui seront octroyés suite a
cette demande.
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FINANCEMENT

Montant demandé

Type de fonds : Montant :
Type de fonds : Montant :
Type de fonds : Montant :
Structure de financement

Co(t de projet Financement
Fonds de roulement Participation du promoteur
Equipements SADC - Fonds
Terrain et batiments SADC - Fonds
Améliorations locatives SADC - Fonds
Frais de démarrage Inst. financiére
Autre : Part.financier
Autre : Autre :
Autre : Autre :

Total :

0,00 $

Total :

0,00 $

* Le montant du financement doit étre égal au montant total du codt de projet.

AUTORISATION RELATIVEMENT A L’UTILISATION D’IMAGES

[] Jautorise la SADC de I'Amiante, pour un usage & durée non déterminée, a utiliser sans contrepartie les photos
ou je figure pour la promotion de ses activités, de ses services ou d’événements auxquels elle collabore. Les
images pourront étre utilisées sur différents outils promotionnels, sur les médias sociaux ou sur le site Web de

la SADC.

La présente autorisation est accordée a la SADC de I'Amiante a titre gratuit, libérant cette derniére de toute
responsabilité, renongant a faire valoir toute réclamation (incluant les réclamations fondées sur le droit d’auteur,
sur les droits de la vie privée et a I'image, sur la diffamation et sur les pertes et inconvénients découlant
directement ou indirectement de l'utilisation de l'image, conformément aux dispositions prévues par la

présente).

info@sadcamiante.com



mailto:info@sadcamiante.com

SOMMAIRE EXECUTIF (OU FOURNIR LE PLAN D’AFFAIRES)

1. Projet

Quel est votre projet? En quoi consiste-t-il? (Expansion, commercialisation, acquisition, démarrage?)

2. Historique de I'entreprise

Dressez-nous un bref historique de I'entreprise, si déja existante.

3. Direction

Qui sont les principaux dirigeants et les employés-clés, s'il y a lieu (description sommaire : formations,
expérience, réalisations, forces et faiblesses).

info@sadcamiante.com



mailto:info@sadcamiante.com

4. Produits et/ ou services de I'entreprise

Décrivez trés brievement vos produits et / ou services.

5. Marché, tendance de I'industrie / clients

Qui sont les clients actuels et potentiels? Quel est le marché visé? Y a-t-il des ententes d’achats ou de services
de conclues? (Si oui, joindre les lettres d'intérét.)

6. Prix et distribution

Quel sera le prix de vos produits ou services? Comment avez-vous fixé ces prix? De quelle fagon seront
distribués vos produits (ex. : points de vente) ? Ou de quelle fagon dispenserez-vous vos services?

info@sadcamiante.com
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7. Concurrence

Qui sont les concurrents? Ou sont-ils situés? Qu'est-ce qui vous démarque de vos concurrents?

8. Fournisseurs

Qui sont les fournisseurs? Avez-vous évalué les possibilités de vous approvisionner localement? Est-ce qu'il y
a des ententes de paiement? Si oui, quels en sont les termes?

9. Plan marketing

Quels sont les moyens de promouvoir I'entreprise et les produits ou services?

info@sadcamiante.com
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10. Retombées

Quels sont les effets prévus du projet sur la production, le chiffre d’affaires, la rentabilité, la main d’ceuvre,
I'environnement? Voyez-vous d’autres retombées possibles a votre projet?

11. Pratiques d’affaires durables

Quelles sont les mesures mises en place ou qui seront mises en place dans I'entreprise?

12. Croissance de I’entreprise

Quels sont vos objectifs de croissance a court, moyen et long terme? Quels sont vos projets a venir?

info@sadcamiante.com
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13. Motivation

Quelles sont vos motivations a vous lancer en affaires?

Signé a , Ce

Signature — Promoteur # 1 Signature — Promoteur # 2 (s'il y a lieu)

info@sadcamiante.com
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