Demande d’aide financiére

A MRCde
> Minganie

Fonds d’initiatives et d’opportunités
socio-économiques

Important :
Avant de remplir ce formulaire, lire attentivement le document intitulé « Politique de gestion du Fonds d’initiatives et
d’opportunités socio-économiques ».

Il est recommandé de communiquer avec la MRC avant de présenter une demande.

Renseignements sur le demandeur

Nom du demandeur (principal contact) :

Nom des promoteurs/administrateurs :

Adresse de correspondance :

Téléphone : ( ) -

Courriel :

Description sommaire de I’idée ou opportunité

Industriel, fabrication, assemblage, mise en valeur de ressources naturelles;

R&D, adaptation de procédé industriel, étude de faisabilité technique;

Commerce et service de proximité absent dans la municipalité;

Tourisme, culture, activités évenementielles, produits artisanaux;

Activité professionnelle absente en Minganie;

Attractivité du territoire et le communautaire;

Reléve d’une entreprise existante, acquisition d’actifs;

Services professionnels (ex. Avis juridique, évaluation financiere, services d’arpentage);

Education, mise en valeur de sentiers d’interprétation, etc.;




Evaluation de marché potentiel, de positionnement commercial ou industriel;

Environnement, développement durable, caractérisation des sols, etc.;

Autres :

Résumé de la démarche et / ou de I'idée :

Echéancier de la démarche :

Montant de la demande d’aide financiére :

Montant total d’investissement prévu :

Nombre de salariés actuels : Prévus apres projet :

Temps plein : Saisonniers ou temps partiel :

Chiffre d’affaires actuel :

Chiffre d’affaires prévu apres projet :




Modalités de dépot

Le dépot de la demande peut étre fait par I'une des facons suivantes :

e Parcourriel a lI'adresse: info.de@mrc.minganie.org
e Par envoi postal a I'adresse : 1303, rue de la Digue, Havre-Saint-Pierre, Qc, GOG 1P0
e En personne a la Préfecture (sur les heures d’ouverture)

Consentement et engagement

Souhaitez-vous recevoir des communications de la MRC de Minganie par courriel?

Oui

Non

Je certifie que I'information fournie dans ce formulaire est vraie, exacte et au meilleur de ma connaissance.

Date de la demande :

Signature du demandeur
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