COBAN

COMMUNAUTE D'AGGLOMERATION
DU BASSIN D'ARCACHON NORD

FORMULAIRE DE DEMANDE D'AIDE EN FAVEUR DES PROJETS
DE CREATION OU DE REPRISE D’ENTREPRISE DANS LE CADRE
D'UNE INSTALLATION EN OSTREICULTURE ET

LISTE DES PIECES A FOURNIR

A — RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE DEMANDEUR

NOM, PréNOMS, FAISON SOCIAIE & ...oviieecei ettt et st e ettt et saeebeeteste st st nsasessesaesasseassrsasestestessenn
NOM G USBEE & .uveeierieeietitee ettt ettt st et e s ae st st et e e s es e b e et aseaaease st st stesesesbasteseseassaasaasase st sesseennssassansens

Date de naissance __ / __/

N o e RUB e ettt e e e st st e st 4 saeeaeeae e ee e eb e es es e e e et she eueeueereeeaestentes e ae e nee e aen
LEBU=AIE & eeiitetietietist et et sttt et ettt e st ebe st ste e s seaseses et ses et eaease et ste e e sensesestes et eaeeaeereaheehe e seneasesbestet et eneeeareeen
COMIMUNE & ettt e et e b sae et et et ees e es b es b ea e st seeshesueeaeeas et e s esseaben e e e e aeese Saeeatesesebeesbensensenteaes se sneeneenie
OB POSTAI 1 ottt st et st sttt st e et et e be skt b s ekt b se ekt ek sea bkt e e ne et £ et e b sensea bt ene sheaenee

AZENCe v BANQUE ottt sttt st st et r e see sae e e e sae e se st shesanens

Diplomes du demandeur : (joindre copies)
[ Capacité professionnelle en cultures marines (280h)
L1 BP Responsable d’Exploitation Aquacole et Maritime
[1 Bac pro cultures marines
L Autre :

Organisme :




B - CARACTERISTIQUES DU PROJET

A —Type d’installation

] Création

B — Localisation du projet sur le territoire de la COBAN

[] Identique a I'adresse du demandeur

Préciser I'adresse du siege d’ eXploitation & ..o e st et

Code postal: | _|_|_|_|_| COMMUNE : ettt ettt e

C - Siinstallation en société

Forme juridique et dénomination de 1@ SOCIBLE : ..ottt benes
Nom / prénoms des associés Associé- exploitant Pourcentage parts
sociales
Demandeur : Ooui Non [
Autres associés : Ouill Nonl

Ooui Non [

ouid Non [

D — Description succincte du projet présenté dans I'étude économique

Date prévisionnelle d'installation: __/ /(mois/année)

E—MONtant des INVESTISSEMENTS : ..ottt ettt st st e e sbe e be s sbeseabe s shessbbeesbesenbessbessbbeesbesssaess

Détails :

Etude prévisionnelle a 3 ans :

Justificatif des concessions sur le DPM (attestation de la DDTM ou du CRCAA indiquant un avis favorable) :




C - ENGAGEMENTS ET SIGNATURE DEMANDEUR

Je déclare :
e m'installer pour la premiére fois a titre principal,

e exercer dans un délai d'un an, et pendant cing ans a compter de la date d'installation, la profession
d’ostréiculteur a titre principal,

Signature du demandeur

D — LISTE DES PIECES A FOURNIR POUR CONSTITUER LE DOSSIER DE DEMANDE D’AIDE

Piece d’identité

O
Diplome, titre de formation ou preuve d’une expérience passée en lien avec le projet O
Relevé d’identité bancaire O
Plan d’investissement sur trois ans (Plan de Développement d’Exploitation réalisé par la Chambre d’Agriculture) O
Extrait K-bis (ou I’extrait K pour les entreprises individuelles) O

Attestation (MSA,ENIM,URSSAF ou une attestation de la DDTM ou du CRCAA justifiant d’une premiére installation en cultures
marines O

Justificatifs des dépenses (factures, actes de la vente...) O




