Les champs suivis d'un astérisque ( * ) sont obligatoires.

Votre dossier est enregistré automatiquement aprés chaque modification. Vous pouvez a tout moment fermer la fenétre et
reprendre plus tard |a ou vous en étiez.

DREETS - Région du lieu d'implantation de I'EA (CPOM) *

AUVERGNE-RHONE-ALPES

(] J'ai pris connaissance du mode d'emploi pour renseigner le formulaire de demande de subvention au titre du
FATEA 2021 *

Nature du projet *

O Projet régional

O Projet régional mutualisé

O Projet relevant d'un consortium national

O Autre

Si "Autre", préciser

Si "Autre", préciser

Si "Projet relevant d'un consortium national”, sélectionnez I'un des choix suivants

O National textile

O National numérique

O National automobile

@ Non renseigné

Si "Projet régional mutualisé", préciser les structures concernées

Raison sociale

Raison sociale

N° SIRET



Attention a bien respecter le format du numéro de SIRET (14 chiffres sans espace)

N° SIRET

Supprimer I'élément

Ajouter un élément pour « Si "Projet régional mutualisé", préciser les structures concernées »
J )

N° de liaison du projet mutualisé

Reporter le numéro de dossier obtenu par la premiere EA déposante

N° de liaison du projet mutualisé

Partie 1 - Présentation de I'organisme

N° CPOM en cours de validité *

N° CPOM en cours de validité

SIRET lié au CPOM *

SIRET lié au CPOM

Raison sociale *

Raison sociale

Adresse *

Prénom du représentant Iégal *

Prénom du représentant légal

Nom du représentant Iégal *

Nom du représentant légal

Fonction du représentant lIégal *

Fonction du représentant Iégal



N° de téléphone du représentant Iégal *

N° de téléphone du représentant Iégal

Adresse e-mail du représentant Iégal *

Adresse e-mail du représentant légal

Forme juridique *

Si forme juridique "Autre", préciser
Si forme juridique "Autre", préciser
Assujettissement a la TVA *

Sélectionnez une des deux valeurs

O Oui

O Non

Partie 2 - Présentation du projet

1. Présentation du responsable de projet

Responsable(s) a contacter pour le projet s'il(s) differe(nt) du représentant Iégal

Identité

Identité

Fonction

Fonction

N° de téléphone

N° de téléphone

Adresse e-mail



Adresse e-mail

Supprimer I'élément
Ajouter un élément pour « Responsable(s) a contacter pour le projet s'il(s) differe(nt) du représentant légal »

2. Description générale du projet

Intitulé du projet *

Intitulé du projet

Axe(s) d'intervention prioritaire du projet *

Plusieurs réponses possibles
(] Axe n°1 : soutenir le développement du volume d'affaire
(] Axe n°2 : créer et professionnaliser la fonction RH mutualisée entre entreprises adaptées

(] Axe n°3 : créer des emplois de facon ciblée dans les entreprises adaptées dans des territoires peu ou pas
dotés en entreprises adaptées

(] Aucun

Description synthétique du projet porté par I'EA *

En quoi consiste-t-il (décrire le projet envisagé) ?

Description du projet global

A compléter uniquement pour les projets mutualisés

Objectifs du projet *

A quels objectifs répond ce projet (ajouter des éléments chiffrés si possible) ?



3. Calendrier prévisionnel du projet

Durée (en mois) *

12 mois maximum

Date prévisionnelle de début d'exécution *

jj/mm/aaaa

Date prévisionnelle de fin d'exécution *

jj/mm/aaaa

4. Localisation du projet

Localisation *

Localisation

Territoires couverts *

Plusieurs réponses possibles
(] Zones rurales
('] Territoires ultramarins et Corse

(] Territoires peu ou pas dotés en entreprises adaptées

5. Colt du projet et subvention sollicitée

Colt total du projet porté par I'EA *

CoUt total du projet porté par I'EA

Codt total du projet global

Uniquement pour les projets mutualisés



Co0t total du projet global

Montant de la subvention sollicitée *

Montant de la subvention sollicitée

Montant des autres aides publiques

Montant des autres aides publiques

Le colt total du projet est-il présenté hors taxes ou TTC ? *

O Hors taxes

O TTC

Taux de cofinancement sollicité (en %) *

Taux de cofinancement sollicité (en %)

Partie 3 - Description des actions constitutives du projet

Il convient de remplir seulement les parties sur le(s) type(s) d'aide qui concerne(nt) le projet.

Type(s) d'aide sollicité(s) *

Plusieurs réponses possibles
(] Aide a la modernisation

() Aide au conseil

(] Aide au développement commercial

1. Aide a0 la modernisation

Description de la modernisation

Date de début de I'action d'aide a la modernisation



jj/mm/aaaa

Date de fin de I'action d'aide a la modernisation

jj/mm/aaaa

Colt total de la modernisation

Co(t total de la modernisation

Montant de la subvention sollicitée pour I'aide a la modernisation

Montant de la subvention sollicitée pour I'aide a la modern

Taux de cofinancement sollicité pour I'aide a la modernisation (en %)

Taux de cofinancement sollicité pour I'aide a la modernisat

2. Aide au conseil

Description de la prestation de conseil

Date de début de I'action d'aide au conseil

ji/mm/aaaa

Date de fin de I'action d'aide au conseil

jj/mm/aaaa

Colt total des dépenses de conseil

CoUt total des dépenses de conseil

Montant de la subvention sollicitée pour I'aide au conseil



Montant de la subvention sollicitée pour I'aide au conseil

Taux de cofinancement sollicité pour I'aide au conseil (en %)

Taux de cofinancement sollicité pour I'aide au conseil (en ¥

3. Aide au développement commercial

Description de la prestation de développement commercial

Date de début de I'action d'aide au développement commercial

jj/mm/aaaa

Date de fin de I'action d'aide au développement commercial

ji/mm/aaaa

Colit total des dépenses de développement commercial

CoUt total des dépenses de développement commercial

Montant de la subvention sollicitée pour le développement commercial

Montant de la subvention sollicitée pour le développement

Taux de cofinancement sollicité de développement commercial (en %)

Taux de cofinancement sollicité de développement comme

Partie 4 - Résultats visés

Nota Bene

En cas de projet mutualisé, les résultats attendus sont ceux de I'EA



Personnes physiques

Nombre total prévu de personnes physiques embauchées sur la durée du projet *

Nombre total prévu de personnes physiques embauchées s

Dont nombre de personnes physiques en CDD Tremplin

Dont nombre de personnes physiques en CDD Tremplin

Dont nombre de personnes physiques embauchées en 2021

Dont nombre de personnes physiques embauchées en 202

Dont nombre de personnes physiques embauchées en CDD tremplin en 2021

Dont nombre de personnes physiques embauchées en CDC

Dont nombre de personnes physiques embauchées en 2022

Dont nombre de personnes physiques embauchées en 202!

Dont nombre de personnes physiques embauchées en CDD tremplin en 2022

Dont nombre de personnes physiques embauchées en CDC

Equivalents temps plein (ETP)

Nombre total prévu d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés sur la durée du projet *

Nombre total prévu d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés <

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) en CDD Tremplin

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) en CDD Trenr

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en 2021

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en 202

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en CDD Tremplin en 2021



Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en CDL

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en 2022

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en 202

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en CDD Tremplin en 2022

Dont nombre d'Equivalents Temps Plein (ETP) créés en CDL

Partie 5 - Engagement

(] En qualité de représentant(e) Iégal(e) de la structure déposante, ayant qualité pour I'engager juridiqguement, je
sollicite une subvention de I'Etat pour le montant indiqué ci-dessus pour la réalisation du projet précité et
décrit en annexe. *

(] Je certifie I'exactitude des renseignements indiqués dans le présent dossier. J'atteste sur I'honneur la
régularité de la situation fiscale et sociale de I'organisme que je représente. *

(] J'ai pris connaissance du fait que le démarrage du projet ne peut intervenir avant que le dossier ne soit
déclaré ou réputé complet. *

Annexes

Plan de financement prévisionnel du projet *

Veuillez télécharger, remplir et joindre le modeéle suivant @

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

Budget prévisionnel de I'organisme *

Veuillez télécharger, remplir et joindre le modéle suivant 2

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

Relevé d'identité bancaire

IBAN *

27 caractéres au format FR7630006000011234567890189

BIC *

BIC

Titulaire du compte *


https://www.demarches-simplifiees.fr/rails/active_storage/blobs/redirect/eyJfcmFpbHMiOnsibWVzc2FnZSI6IkJBaHBCUHFDandFPSIsImV4cCI6IjIwMjEtMDgtMDZUMTM6Mjg6MDAuMDQ5WiIsInB1ciI6ImJsb2JfaWQifX0=--21f6e6096c25ed1625427b5a20aa9392f7c5c273/Plan-financement_FATEA_2021.xlsx
https://www.demarches-simplifiees.fr/rails/active_storage/blobs/redirect/eyJfcmFpbHMiOnsibWVzc2FnZSI6IkJBaHBCTy9BamdFPSIsImV4cCI6IjIwMjEtMDgtMDZUMTM6Mjg6MDAuMDUzWiIsInB1ciI6ImJsb2JfaWQifX0=--d032f6d173fac4dbf1e7f67bfb7deb860e2a2208/budget_previsionnel_organisme.xlsx

Titulaire du compte

Domiciliation *

Domiciliation

Piece(s) jointe(s)

La liste des piéces jointes indispensables & l'instruction du dossier est rappelée ci-dessous
Libellé de la piéce jointe

Libellé de la piece jointe

Sélection du fichier

Choisir un fichier | Aucun fichier choisi

Supprimer I'élément

Ajouter un élément pour « Piece(s) jointe(s) »

Liste des piéces jointes indispensables a l'instruction du dossier

1- Preuve de I'existence Iégale :

a. Extrait Kbis, inscription au registre ou répertoire concerné ;

b. Pour les associations : copie de la publication au JO ou du récépissé de déclaration a la préfecture, statuts si subvention
supérieure a 23 000 €

2- Relevé d'identité bancaire ou postal

3- L'indication du régime TVA

4- Un calendrier prévisionnel détaillé de réalisation (s'il differe de celui indiqué dans la demande), le cas échéant par exercice
5- L'estimation du colt de fonctionnement éventuel annuel de I'équipement aprés sa mise en service (le cas échéant)

6- Pour les subventions supérieures a 23 000 € :

a. Derniére liasse fiscale complete

b. Pour les associations, les derniers bilans et comptes de résultats approuvés par I'assemblée et le rapport du commissaire
aux comptes s'il y en a un

7- Eléments comptables au 31-12-N-1, pour les subventions inférieures a 23 000 €

8- Un document du demandeur attestant avoir sollicité les aides publiques indiquées au plan de financement ou lettre de
I'exécutif de la personne publique indiquant son approbation sur le montant de la subvention, son intention de cofinancer le
projet et de soumettre dans un délai précis la demande de cofinancement & son organe délibérant

9- Devis, projets de contrats ou tous autres documents, datés et comportant I'indication de I'organisme qui les a établis,
permettant d'apprécier le montant de la dépense

10- Crédit-bail : projet de contrat



