
ACP du Pays Périgord Vert 2024-2026
Action Collective de Proximité

Fiche de présentation de votre projet (dépôt préalable)

AVERTISSEMENT
Le dépôt de ce formulaire :

- ne vaut pas attribution de subvention
- ne vaut pas demande réputée complète (dossier de demande complet)
- n’autorise pas le démarrage des investissements (commande travaux, achat, prestation)
- et enfin, il est rappelé que la réalisation du bilan-conseil préalable au passage en comité de pilotage

et décision d’attribution de subvention, est obligatoire et assortie de l’engagement à s’acquitter du
reste à charge pour l’entreprise, estimé à 235 € TTC (soit la prestation minorée des 80% d’aides
publiques)

Maître d’ouvrage : Association Pays Périgord Vert pour les 6 communautés de communes du Périgord Vert

Contact : Sandrine MIKULAK, chargée de mission économie artisanat/commerce 

Tél. : 06.72.42.13.67 / Courriel : sandrine.mikulak@perigord-vert.com 

Raison sociale de l’entreprise : ___________________________________________

Commune : _____________________________________________________________

Communauté de communes : _________________________________________________
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CADRE RESERVE AU PAYS PERIGORD VERT

Date de contact entreprise : ……………………….…………………

Pré-avis Pays :

Axes stratégiques : 1/ Commerce de proximité ; 2/ Transmission ; 3/ Transitions environnementales

Régime : Général 25% / Bonifié 30%  Si centralités = ……………………………………………………….

Type de dépenses : …………………………………………………………………………………………………………………………..

mailto:damien.desmier@perigord-vert.com
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Entreprise

Le(s) dirigeant(s)

Nom : …………………………………………………………………………………………………………………..

Prénom : ……………………………………………………………………………………………  Année de naissance : ……………………

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………………. 

Code Postal : …………………............... Commune : ......................................................................................…..

Téléphone : ……………………………………………………………… / ………………………………………………………….

Mail :…………………..……………………………………………………………………………………………………………………..……….

Dénomination-Raison sociale : ……………………………………………………………………………………………………………………..

Adresse de l’entreprise : ………………………………………………………………………………………………………………………………

Code Postal : ……………………… Commune : ..............................................................................................…..

Adresse du siège social si différent : ……………………………………………………………………………………………………………..

     Code Postal : ……………………… Commune : ..............................................................................................…..

SIRET : ………………………………………………………………………………

Forme juridique :

 Entreprise individuelle  SAS   SA
 EURL  SARL  Micro-entreprise   autre : ………………………….

Date de la création : _____ / ______ / _______    date de la reprise (le cas échéant) : _____ / ______ / _______

Inscription au : 
  Registre du Commerce et Sociétés   Répertoire des Métiers   Autre : …………………………….…

Quel est le secteur d’activités de votre entreprise ?

 Commerce  Services  Commerce alimentaire
 Bâtiment  Agriculture  Café, Hôtel, Restaurant
 Activité de transformation  Autres : ……………………………………………………………..

Code NAF : …………………………………………

Description précise de votre/vos activité(s) : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..
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Si votre entreprise à une vocation alimentaire, quelle est votre surface de vente ? 

  - de 400m²   + de 400m²

Effectif total (salarié et non salarié) : ………………………………………

Etes-vous ouvert à l’année ?

 Oui 
 Non    si non, à quelle période ? : ………………………………………………………………………………..

Votre clientèle est majoritairement (% du CA ou % de clients) :

 ……….% Entreprises  ……….% Particuliers

Existe-t-il une concurrence locale ?  Oui  Non

Avez-vous un projet de transmission/vente de votre entreprise, départ à la retraite ?

 Non
 Oui        Si oui, dans combien de temps ?    …………………………………………

Quelle est la tranche de votre dernier CA (tous établissements confondus) :

Moins de 50 K€   Entre 50k€ et 200 k€    Entre 200 k€ et 350 k€  

Entre 350 k€ et 500 k€  Entre 500 k€ et 1 000k€   supérieur à 1 million €  non éligible

Avez-vous déjà bénéficié d’une subvention ces 2 dernières années ? 

 Non
 Oui        Si oui, pour quel(s) projet (s) et de la part de quelles institutionnelles /collectivités ?  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

Votre projet concerne     :  

 Accessibilité  Sécurisation   Aménagement des locaux
 Modernisation de l’outil de production   Modernisation de la vitrine
 Véhicule de tournée   Investissement innovant
 Transmission   Transition énergétique / environnementale
   Autres : ……………………………………………........................................................................................
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Votre projet
Description de votre projet (nature de la dépense, objectifs et résultats attendus pour l’entreprise, effet 
levier de la subvention, etc.) :
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………..

Origine et destination du matériel/outils à acquérir     :  

Matériel(s) :    neuf   d’occasion

Mode de financement prévu pour l’investissement     :   

 Financement propre   Emprunt bancaire 
 Crédit-bail, leasing, location financière non éligible
 Autre (fondation, financement participatif, …)

Montant HT des investissements envisagés : ……………………………………………

Date prévisionnelle de commencement des investissements (mois et année) : ……………………………………………

AVERTISSEMENT
Le dépôt de ce formulaire :

- ne vaut pas attribution de subvention
- ne vaut pas demande réputée complète (dossier de demande complet)
- n’autorise pas le démarrage des investissements (commande travaux, achat, prestation)
- et enfin, il est rappelé que la réalisation du bilan-conseil préalable au passage en comité de pilotage

et décision d’attribution de subvention, est obligatoire et assortie de l’engagement à s’acquitter du
reste à charge pour l’entreprise, estimé à 235 € TTC (soit la prestation minorée des 80% d’aides
publiques)
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