
 
PRESENTATION DU CREATEUR 

 
 
 
 

CHEF D'ENTREPRISE 
 

Nom :  Prénom :   

Adresse :    
    

Tél. perso   Date & Lieu naissance   :  

Tel. bureau  N° S.S.  :  
 

 

Situation Familiale :  
 
 

Formations générales, antérieures ou en cours : 

Année Diplôme Etablissement 

   

   

   
 
Formation à la gestion ?        OUI  !      NON  !      mais envisage  

Où ? :  Durée :  Quand ?   
 
 
 
Situation Professionnelle :  

Inscription ANPE ?   OUI  !      NON  !    depuis :  

 
Expériences Professionnelles des 3 dernières années:  

Année Profession Employeur 

   

   

   
   
Avez-vous une expérience professionnelle du secteur dans lequel vous allez créer ou reprendre ? 
                    OUI!      NON  !        Combien de temps ?  
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LE CONJOINT 
 

Nom :  Prénom :   

Situation Professionnelle :  

Inscription ANPE ?         OUI  !      NON ! Depuis :  
  

Va-t-il participer à l'entreprise ? OUI  !      NON  ! 

Si oui, formations générales, antérieures ou en cours du conjoint : 

Année Diplôme Etablissement 

   

   
 
Expériences Professionnelles :  

Année Profession Employeur 

   

   

   
 
 
 
 

LES RESSOURCES 
 
 
 

Ressources du Ménage : Endettement :  

Vous :   

Conjoint :  Loyer :  

Autres :  dont Aide au Logt :  
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 LE PROJET 

 
 
• DESCRIPTION DU PROJET : (caractéristiques produit, services ...) 
 
  

 
 
 
 
 

  
  
 
 
• VENTE / DISTRIBUTION :  
 
 
 
 
  
 
 
 
 
• COMMUNICATION : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
• PRIX DE VENTE ENVISAGE : 
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• POURQUOI VOULEZ-VOUS VOUS INSTALLER ? 
 
  

 
  

 
 
 

  
 

  
 

• OU EN EST LE PROJET ? 
 
  

 
 
 
 
 
 
 

 
• ETUDE DE MARCHE : 
 

- Activité : ! Locale  ! Régionale ! Nationale 

- Clientèle :  

- Fournisseurs :  
 

- Concurrence, 
Aspects pénalisants : 

 
 

 

 
- Opportunités : 
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 L’ENTREPRISE 

 
 
 
• FORME JURIDIQUE : ! E.I. ! EURL ! SARL ! S.A. ! Autres 

 APPORTS En numéraire :  

 En nature : 

 

 

REGIME D’IMPOSITION DES BENEFICES :  
 
REGIME DE TVA :  
 
 
 
• ASSOCIES : 
 

Noms – Prénoms Date de Naissance Montant de l'Apport Statut Salarié 

      OUI !    NON  ! 
      OUI !    NON  !  

      OUI !    NON  ! 
      OUI !    NON  !  

 
 
• LIEU D'ACTIVITE : 
 
Situation :    

! Centre ville ! Centre commercial ! Quartier  en difficulté 

! Zone Industrielle ! Zone Rurale ! Autres 
 
Adresse :  
  

  

Locaux :  Surface (m²) :  
 
En location  

Nature du Bail :  Loyer TTC :  
 
En Propriété  

Date d'acquisition :  Prix d'acquisition TTC :  
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DEMARCHES DEJA EFFECTUEES 
  (Banques, Organismes de Conseil  et de financement, contacts divers ......) 
  
  

 
 
 
 

  
  
 
• AIDES RECUES OU ESPEREES 
 

ORGANISMES TYPE D'AIDE MONTANTS  TTC 
  PREVU EN NEGOCIATION ACQUIS 

     

     

     

     

     
 
• LE MATERIEL 
 

MATERIEL DATE MONTANTS (HT),  CONDITIONS 

  ACQUISITION ACHAT LOCATION CREDIT-BAIL 

     

     

     

     

     
 
• LES HOMMES 
 

 DEBUT D'ACTIVITE FIN 1ère ANNEE 

  Nbre Emplois Salaires Nets mensuels Nbre Emplois Salaires Nets Annuels 

Gérant     

Salariés     

     

TOTAL SALAIRES NETS     

CHARGES SOCIALES     
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