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1.  PRÉSENTATION DU PROJET
Les consignes écrites en caractère italique rouge sont des directives seulement. N’oubliez pas de les supprimer lors de la rédaction au propre de votre plan d’affaires.

1.1 DESCRIPTION DU PROJET
NOM DU PROJET OU RAISON SOCIALE DE L'ENTREPRISE : 
ADRESSE PRÉVUE DU LIEU D’AFFAIRES : 
TÉLÉPHONE :


TÉLÉCOPIEUR :


COURRIEL : 


DATE PRÉVUE DE DÉMARRAGE : 

1.1.1 DESCRIPTION SOMMAIRE DU PROJET 
Il s'agit de présenter, de façon sommaire, votre projet. Cette présentation doit être précise et claire. Elle doit permettre au lecteur de se faire une bonne idée de votre projet. Il va sans dire qu'il faut la rédiger avec soin afin de piquer la curiosité du lecteur et lui donner ainsi le goût d'aller plus loin dans sa lecture. En quelques phrases, expliquez brièvement quels seront les produits ou les services offerts par votre entreprise, sans entrer dans les détails.
1.1.2 COÛT ET FINANCEMENT DU PROJET

[image: image1.emf]0 0

ÉCART 0

* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.



COÛTS FINANCEMENT



TOTAL TOTAL


1.1.3
HISTORIQUE DU PROJET 
D’où vous est venue l’idée de démarrer votre entreprise?  Expliquez les raisons qui vous incitent à vous lancer en affaires. 

1.2
MISSION DE L'ENTREPRISE
Décrivez précisément la mission de votre entreprise.
Exemple : Entreprise de fabrication de meubles de haute qualité : concevoir, fabriquer et vendre des meubles haut de gamme ayant un design exclusif.

1.3
OBJECTIFS

Dans un ordre chronologique (c'est-à-dire à court (1 an), moyen (2 à 3 ans) et long termes (5 ans et plus)), détaillez les objectifs que vous désirez atteindre. Idéalement, ces objectifs doivent être spécifiques (S), mesurables (M), réalistes (R) et temporels (T). 
Exemple : Détenir d'ici trois mois (T) un fichier clients (S) de 150 personnes (M,R).


Augmenter mon chiffres d’affaires (S) de 10% (M,R) au cours de la 2e année d’exploitation (T)
1.4
CALENDRIER DES RÉALISATIONS

Quelles sont toutes les étapes préalables à la réalisation de votre projet?  
	ÉTAPE
	
	DATE D'ÉCHÉANCE

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	6.
	
	

	7.
	
	

	8.
	
	

	9.
	
	

	10.
	
	


2.  PROMOTEUR(S) DU PROJET
2.1
STRUCTURE DE PROPRIÉTÉ DÉTAILLÉE     
Quels seront le pourcentage de propriété et la participation financière de chacun des partenaires?
	PARTENAIRE
	% 
DE PROPRIÉTÉ 
	PARTICIPATION FINANCIÈRE

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	TOTAL
	100 %
	


Si vous êtes plusieurs associés, avez-vous défini les aspects de votre relation avec vos partenaires? (Partage des tâches, salaires, conditions de départ, assurances, etc.).  Si oui, détaillez. 
2.2 PORTRAIT DU(DES) PROMOTEUR(S) 
Dans cette section, ne faites que relater les faits saillants de votre CV qui démontrent vos aptitudes et vos compétences à mener à bien le projet. Insérez votre curriculum vitae complet en annexe A ainsi que celui de tous les promoteurs directement impliqués dans le projet, s’il y a lieu
2.3
BILAN PERSONNEL
Tous les promoteurs du projet doivent compléter le bilan financier personnel ci-dessous. 
	NOM :
	
	EN DATE DU : 
	



[image: image2.emf]ACTIF MONTANT

Argent en main

Dépôt (caisse, banque, autres)

Actions (valeur de rachat)

Obligations

REER

Automobile (valeur marchande)

Année :  Marque : 

Immeubles (valeur marchande)

Mobilier et effets personnels 

Autres éléments d'actifs :

TOTAL DE L’ACTIF  0 $ 

PASSIF MONTANT

Court terme

Marge de crédit

Carte de crédit

Autres :

Long terme

Hypothèque   (ex. : maison)

Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, 

etc.)

TOTAL DU PASSIF 0 $ 

VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF)  0 $ 


	Signature : 
	


2.4
DÉPENSES MENSUELLES personnelLES  

À compléter, afin de calculer quelles sont vos obligations financières personnelles et ainsi, mesurer si l’entreprise pourra subvenir à vos besoins.  

[image: image3.emf]Loyer/hypothèque

Nourriture/épicerie

Pharmacie/médicaments

Téléphonie/Internet

Câble/antenne satellite

Essence

Électricité/chauffage     

Impôts fonciers/taxes scolaires

Prêts 

(auto, étudiant, personnel, etc.)

Frais de garde

Assurances 

(maison, auto, vie, etc.)

Loisirs/sorties

Autres

TOTAL DES DÉPENSES 

MENSUELLES

                           -    $ 


2.5
FORME JURIDIQUE DE L'ENTREPRISE ET RÉGLEMENTATION
Vous devez choisir la forme juridique la plus appropriée à votre projet. De plus, vous devez connaître la réglementation qui s'applique à votre domaine d'activité.

2.5.1
FORME JURIDIQUE 


Entreprise individuelle


 FORMCHECKBOX 

Société en nom collectif

 FORMCHECKBOX 



Organisme à but non lucrattif
 FORMCHECKBOX 

Compagnie à responsabilité limitée
 FORMCHECKBOX 

Autre, précisez : 
2.5.2
Exigences gouvernementales ET PERMIS 
Exemples :  Permis d'exploitation selon votre secteur d'activité, permis et normes de construction et de sécurité, lois et règlements relatifs à la protection de l'environnement, brevets, marques de commerce, droits d'auteur, licence d'exportation ou d'importation, etc. Consultez le document de la trousse de démarrage pour de plus amples informations.
Fédérales :

Provinciales :

Municipales :

Assurances requises : 


3.  MARKETING
3.1
DESCRIPTION DES PRODUITS OU DES SERVICES OFFERTS 
Décrivez en détail les produits ou services qui seront offerts par votre entreprise. 
3.1.1
Forces et faiblesses des produits ou des services
Décrivez les forces et les faiblesses de vos produits ou services. 
Forces : 

Faiblesses :  
3.2 SERVICE À LA CLIENTÈLE
Quels services à la clientèle offrirez-vous? En ce qui concerne le délai, la qualité, les heures d’ouverture, etc. 
3.2.1
Service après-vente et garanties
Dans votre secteur d’activité, est-il de mise d’offrir un service après-vente ou des garanties? Si oui, détaillez ce que vous allez offrir. 
3.3
SECTEUR
Cette section a pour but de présenter la situation actuelle et l'évolution anticipée du secteur d’activité dans lequel votre entreprise aura à fonctionner. Soulignez tout ce qu'il y a de nouveau au chapitre des produits, de l'activité en recherche et développement, de la tendance des marchés, de l'évolution de la clientèle, des réalisations effectuées par les autres entreprises; et indiquez les tendances et les facteurs économiques et nationaux qui pourraient affecter votre entreprise positivement ou négativement. Appuyez votre analyse sur des faits et des statistiques. Notez bien vos sources d'information.

Secteur d’activité dans lequel œuvre l’entreprise :  
(Exemples : un concepteur de sites Web œuvre dans le secteur de l’infographie et du multimédia. Un centre d’équitation œuvre dans le secteur des loisirs – sports équestres.) 
3.3.1
DESCRIPTION DU SECTEUR
Ses forces :  
Ses faiblesses :   
Ses perspectives d'avenir : 
3.4
MARCHÉ CIBLE ET POTENTIEL
marché actuel


marché futur
Local

 FORMCHECKBOX 



Local

 FORMCHECKBOX 

Régional
 FORMCHECKBOX 



Régional
 FORMCHECKBOX 

National
 FORMCHECKBOX 



National
 FORMCHECKBOX 

International
 FORMCHECKBOX 



International
 FORMCHECKBOX 

3.4.1
CLIENTÈLE CIBLE
Décrivez votre clientèle cible. (Qui sont vos clients? Qui achètera vos produits ou services? 
Exemples : Services ou produits offerts à l'individu : âge, revenu, occupation, propriétaire ou locataire, situation familiale. Services ou produits offerts à l'organisme ou à l'entreprise : secteur d'activité, où et comment achètent-ils?) Appuyez-vous sur des statistiques.
3.4.2
Contacts établis avec des clients potentiels  
Si vous avez eu des contacts avec des clients potentiels, faites-nous en part.  
3.4.3 Fréquence d'achat des produits ou des services 
par le même client
Un même client est susceptible d’acheter votre produit ou service à quelle fréquence : une fois par an, une fois par mois, une fois par semaine? 
3.4.4 Critères d'achat des clients 
Dans votre secteur d’activité, quels sont les critères d’achat des clients?  
Exemples : réputation de votre entreprise, prix, qualité des produits, bon emplacement, service à la clientèle, etc. 

3.5
CONCURRENCE
3.5.1
Concurrence directe 
Qui sont les entreprises qui offrent les mêmes produits ou services que vous? Quelles sont les entreprises qui comblent les besoins du client d’une manière différente ?
	Nom du concurrent no 1 :
	

	Adresse :
	


	POINTS FORTS
	POINTS FAIBLES

	
	

	
	

	
	


	Commentaires
	

	


	Nom du concurrent no 2 :
	

	Adresse :
	


	POINTS FORTS
	POINTS FAIBLES

	
	

	
	

	
	


	Commentaires
	

	


	Nom du concurrent no 3 :
	

	Adresse :
	


	POINTS FORTS
	POINTS FAIBLES

	
	

	
	

	
	


	Commentaires
	

	


	Nom du concurrent no 4 :
	

	Adresse :
	


	POINTS FORTS
	POINTS FAIBLES

	
	

	
	

	
	


	Commentaires
	

	

	Nom du concurrent no 5 :
	

	Adresse :
	


	POINTS FORTS
	POINTS FAIBLES

	
	

	
	

	
	


	Commentaires
	

	


3.5.3
Insatisfactions exprimées par la clientèle des concurrents
Avez-vous entendu des commentaires négatifs de la part de la clientèle des concurrents?  Si oui, détaillez.
3.5.4
Avantages concurrentiels
Quels avantages aurez-vous sur vos concurrents?
3.6
STRATÉGIE DE MARKETING
3.6.1
PUBLICITÉ ET PROMOTION
Quels moyens de publicité ou de promotion utiliserez-vous pour faire connaître vos produits ou vos services? (Exemples : publicité à la télévision, radio, journaux, dépliants promotionnels, présentoirs spéciaux, échantillons, envois postaux, pages jaunes, expositions, foires, salons, etc.). Soyez créatif! 


[image: image4.emf]an 1 an 2 an 3

0 0 0



TOTAL



Coût

Médias publicitaires


Budget annuel dédié à la publicité et à la promotion :  
Quel sera votre budget consacré : 

La 1re année : __________ $,     la 2e année : _________ $,    la 3e année : _________ $

3.6.2
VENTES
Comment seront effectuées les ventes? (Directes en magasin, par une équipe de vendeurs, par un catalogue, etc.)
3.6.2.1
Politique de commissions aux vendeurs
Si vous avez des vendeurs, reçoivent-ils une commission? Si oui, combien? 
3.6.3
PRIX
Comment avez-vous établi vos prix? (En tenant compte de la marge de profit, des coûts, et des concurrents?)

3.6.3.1
Prix de revient 
Si vous fabriquez des produits, quel est le prix de revient de chacun d’eux? Quelle est la marge de profit sur les produits vendus?

[image: image5.emf]Produits Prix de vente Coûtant Profit % de profit

1 -  $              #DIV/0!

2 -  $              #DIV/0!

3 -  $              #DIV/0!

4 -  $              #DIV/0!

5 -  $              #DIV/0!

6 -  $              #DIV/0!

7 -  $              #DIV/0!

8 -  $              #DIV/0!

9 -  $              #DIV/0!


3.6.3.3 Politique de crédit, conditions de paiement, politiques d'escomptes et de rabais
Quelles modalités de paiement allez-vous offrir aux clients?
3.6.4
DISTRIBUTION
Si vous fabriquez un produit, quel sera votre réseau de distribution?  Aurez-vous recours à un agent manufacturier ou à un distributeur? 
3.6.4.1
Délais de livraison
Quels seront vos délais de livraison moyens?
4.  DESCRIPTION DES ACTIVITÉS
4.1
opérations
Si vous fabriquez un produit, décrivez les étapes de production et les délais.  Si vous oeuvrez dans le domaine du commerce ou des services, quelles seront les étapes à suivre pour servir la clientèle?
4.1.1 Sous-traitance
Y a-t-il des étapes où vous aurez recours à un sous-traitant?  Si oui, pour quels types de travaux ? Quels sont les délais ?
4.2
Équipements
Dressez la liste des équipements dont vous aurez besoin et ceux que vous possédez déjà. 

[image: image6.emf]EN MAIN

Description  Valeur marchande

1.

2.

3.

4.

5.

TOTAL DES ÉQUIPEMENTS EN MAIN 0

À ACQUÉRIR

Description Coût

1.

2.

3.

4.

5.

TOTAL DES ÉQUIPEMENTS À ACQUÉRIR 0


4.3
Matières premières 
Si vous fabriquez un produit ou offrez un service, quelles sont les matières premières requises?
4.3.1 Fournisseurs 
Où allez-vous vous approvisionner?  Identifiez vos fournisseurs (nom, localisation, transport, délai de livraison, conditions de vente, etc.). 

[image: image7.emf]Nom du fournisseur Localisation  Produits achetésDélai de livraisonConditions de paiement


4.4
ÉVALUATION ENVIRONNEMENTALE
Selon votre secteur d’activité, y a-t-il des normes environnementales à respecter?  Utilisez-vous des produits dangereux?  Si oui, comment allez-vous en disposer? 
4.5
LOCALISATION
Définir les caractéristiques du local choisi pour démarrer votre entreprise. 
4.5.1
Adresse de l’entreprise
Superficie du local :

Coût de location ou d’acquisition :     
Avantages : 

Inconvénients : 

4.5.2
Modifications à apporter au local choisi
Y a-t-il des modifications à apporter au local, des travaux à faire, de la décoration à apporter, etc.? Si oui, quel coût cela représente-t-il?
5.  RESSOURCES HUMAINES
5.1
MAIN-D'OEUVRE
Description des emplois générés par le projet. 
	Poste
	Nbre de personnes


	Taux 
horaire
	Nbre d’heures de travail par semaine
	Nbre de semaines de travail par année

	
	an 1
	an 2
	an 3
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	


5.2.1
Description des postes 
	Poste no 1 : 


Tâches et responsabilités : 
Qualifications requises : 
	Poste no 2 :


Tâches et responsabilités : 
Qualifications requises : 
	Poste no 3 :


Tâches et responsabilités : 
Qualifications requises : 
	Poste no 4 :


Tâches et responsabilités : 
Qualifications requises : 
	Poste no 5 :


Tâches et responsabilités : 
Qualifications requises : 
5.3
AIDE EXTERNE
Cette partie vise à faire connaître aux lecteurs externes du plan d'affaires, les conseillers qui vous ont aidé ou soutenu dans votre démarche. 

	Professionnel(le) en développement économique 

Nom :
	Tél. : 

	Expert-comptable

Nom :
	Tél. : 

	Conseiller juridique

Nom :
	Tél. : 

	Institutions financières

	Tél. : 

	
	Tél. : 

	Autre, spécifiez

	Tél. : 

	
	Tél. : 


Si vous vous entourez d'un comité de gestion ou d’un conseil d'administration, en mentionner la composition ci-dessous.
ANNEXE A – CURRICULUM VITAE
ANNEXE B – PRÉVISIONS FINANCIÈRES


[image: image8.emf]Janv. Févr. Mar. Avr. Mai Jun. Jui. Aou. Sept. Oct. Nov. Déc.

* Inscrire le nombre d'unités vendues pour chaque produit selon le mois.

** Vous pouvez toujours inscrire le chiffre d'affaires mensuel par produit.

AFIN DE VALIDER LE RÉALISME DE VOS DONNÉES, RAMENER LE NOMBRE DE PRODUITS VENDUS OU LE CHIFFRE D'AFFAIRES SUR 

UNE BASE MENSUELLE.



PRÉVISIONS DE VENTES MENSUELLES



PRODUITS

MOIS



[image: image9.emf]Janv. Févr. Mar. Avr. Mai Jun. Jui. Aou. Sept. Oct. Nov. Déc.

Salaires administration

Av. Sociaux (18%)

Frais de formation

Honoraires- Comptable

Papeterie et fournitures

Électricité/Chauffage

Taxes municipales

Taxes scolaires



Loyer

Assurance

Frais de démarrage

Autres



Internet

Frais d'exposition

Cartes d'affaires

Dépliants

Frais de déplacement

Frais de représentation

Frais de transport

Frais d'association

Téléphone

Cellulaire

PRÉVISIONS DES DÉPENSES MENSUELLES

MOIS

DÉPENSES

Salaires ventes

Av. Sociaux (18%)

Enseigne



ANNEXE C – LETTRE D’INTENTION ET/OU SONDAGE

LETTRE D’INTENTION

NOM DE L’ENTREPRISE : _______________________________________

NOM DE LA PERSONNE CONTACTÉE : _____________________________

ADRESSE : ______________________________________

TÉLÉPHONE : ____________________________________

Par la présente, je confirme avoir rencontré ou avoir été en communication avec le promoteur 

______________________________________________________
Ce dernier m’a présenté les produits et les services offerts par son entreprise. Suite à nos échanges, je pourrais avoir l’intérêt d’acheter ou d’utiliser ses services pour un montant annuel d’environ :





______________________$

Cette lettre ne constitue en aucun cas en engagement formel entre les deux parties. Aucune entente n’est conclue à la signature de la présente. Il s’agit simplement de la signification d’un intérêt éventuel.

_____________________________________
Signature de la personne contactée

SONDAGE

Désirant démarrer une entreprise de XXXXXXXXXXXXXXX dans la municipalité de XXXXXXXXXXXXXXXXXXX, je réalise un petit sondage anonyme de 12 questions dans le but de connaître les habitudes de consommation de la clientèle potentielle de mon entreprise.

1. De quel sexe êtes-vous ?

☐ 1  Masculin           ☐2  Féminin

2. Dans quelle tranche d’âge vous situez-vous ?

☐ 1  Moins de 30 ans       ☐4  50 à 59 ans       

☐ 2  30 à 39 ans                ☐5  60 ans et plus

☐3  40 à 49 ans

3.  Dans quelle municipalité habitez-vous ?
☐ 1  Saint-Tite                        ☐4  Sainte-Thècle       

☐ 2  Saint-Adelphe                ☐5  Lac-aux-sables

☐3  Saint-Séverin                  ☐6  Autre (précisez) : ________________________

4. Utilisez-vous actuellement des services ou des produits semblables ? Si oui, passez à la question 6.
☐ 1  Oui                     ☐2  Non

5. Si vous n’utilisez pas des produits ou services semblables, auriez un intérêt à les essayer ? Si non, ne complétez pas le reste du questionnaire. Si oui, complétez les questions 6 à 8 seulement.
☐ 1  Oui                     ☐2  Non

6. Quel est la fréquence d’achat du produit ou du service ? (ne cochez qu’une seule case svp)
☐ 1  Quotidienne                     ☐4  Annuelle       

☐ 2  Hebdomadaire                 ☐5  Autre (précisez) : ______________________

☐3   Mensuelle

7. Quel est le budget annuel associé à la consommation du produit ou du service? (ne cochez qu’une seule case SVP)
☐ 1  Moins de 100 $                  ☐3  151 à 200 $       

☐ 2   101 à 150 $                        ☐4  Plus de 200 $

8. Quel est le critère principal relié à l’achat du produit ou service ? (ne cochez qu’une seule case SVP)
☐ 1  Prix                           ☐3 Qualité du service/produit       

☐ 2  Proximité                ☐4 Autre (précisez)____________________

☐4  Délai

9. Habituellement de qui achetez-vous ce produit ou service? (ne cochez qu’une seule case SVP)
☐ 1  XYZ inc.                ☐3  MNOP Inc.       

☐ 2  ABC Inc.               ☐4  GTYR Inc.

10. Êtes-vous satisfaits du produit ou service qui vous est actuellement offert ? 
☐ 1  Oui                     ☐2 Non

11. Quel est le critère qui suscite le plus votre mécontentement face au produit ou service offert ? (ne cochez qu’une seule case SVP)
☐ 1  Prix                           ☐3 Qualité du service/produit       

☐ 2  Proximité                ☐4 Autre (précisez)____________________

☐4  Délai

12. Seriez-vous prêt à modifier vos habitudes de consommation pour un nouveau produit ou service similaire

☐ 1  Oui             ☐2  Non

MERCI D’AVOIR COMPLÉTÉ LE SONDAGE !

Des sondages peuvent également être réalisés en ligne au moyen de site comme Survey Monkey par exemple.
Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $





Feuil3

		Loyer/hypothèque

		Nourriture/épicerie

		Pharmacie/médicaments

		Téléphonie/Internet

		Câble/antenne satellite

		Essence

		Électricité/chauffage     

		Impôts fonciers/taxes scolaires

		Prêts (auto, étudiant, personnel, etc.)

		Frais de garde

		Assurances (maison, auto, vie, etc.)

		Loisirs/sorties

		Autres





		TOTAL DES DÉPENSES MENSUELLES		- 0  $







Feuil4

				Médias publicitaires				Coût

								an 1		an 2		an 3





















				TOTAL				0		0		0






Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $





Feuil3

		Loyer/hypothèque

		Nourriture/épicerie

		Pharmacie/médicaments

		Téléphonie/Internet

		Câble/antenne satellite

		Essence

		Électricité/chauffage     

		Impôts fonciers/taxes scolaires

		Prêts (auto, étudiant, personnel, etc.)

		Frais de garde

		Assurances (maison, auto, vie, etc.)

		Loisirs/sorties

		Autres





		TOTAL DES DÉPENSES MENSUELLES		- 0  $







Feuil4

				Médias publicitaires				Coût

								an 1		an 2		an 3





















				TOTAL				0		0		0





Feuil5

						Produits		Prix de vente		Coûtant		Profit		% de profit

				1								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				2								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				3								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				4								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				5								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				6								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				7								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				8								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				9								- 0  $		ERROR:#DIV/0!





Feuil6

						EN MAIN



						Description 				Valeur marchande

						1.

						2.

						3.

						4.

						5.



						TOTAL DES ÉQUIPEMENTS EN MAIN				0



						À ACQUÉRIR



						Description				Coût

						1.

						2.

						3.

						4.

						5.

						TOTAL DES ÉQUIPEMENTS À ACQUÉRIR				0






Feuil1

		PRÉVISIONS DE VENTES MENSUELLES																												PRÉVISIONS DES DÉPENSES MENSUELLES





						MOIS																												MOIS

		PRODUITS				Janv.		Févr.		Mar.		Avr.		Mai		Jun.		Jui.		Aou.		Sept.		Oct.		Nov.		Déc.		DÉPENSES				Janv.		Févr.		Mar.		Avr.		Mai		Jun.		Jui.		Aou.		Sept.		Oct.		Nov.		Déc.

																														Salaires ventes

																														Av. Sociaux (18%)

																														Enseigne

																														Frais d'exposition

																														Cartes d'affaires

																														Dépliants

																														Frais de déplacement

																														Frais de représentation

																														Frais de transport

																														Frais d'association

		* Inscrire le nombre d'unités vendues pour chaque produit selon le mois.

		** Vous pouvez toujours inscrire le chiffre d'affaires mensuel par produit.																												Salaires administration

																														Av. Sociaux (18%)

		AFIN DE VALIDER LE RÉALISME DE VOS DONNÉES, RAMENER LE NOMBRE DE PRODUITS VENDUS OU LE CHIFFRE D'AFFAIRES SUR 																												Téléphone

		UNE BASE MENSUELLE.																												Cellulaire

																														Internet

																														Frais de formation

																														Honoraires- Comptable

																														Papeterie et fournitures

																														Électricité/Chauffage

																														Taxes municipales

																														Taxes scolaires

																														Loyer

																														Assurance



																														Frais de démarrage








Feuil1

		PRÉVISIONS DE VENTES MENSUELLES																												PRÉVISIONS DES DÉPENSES MENSUELLES





						MOIS																												MOIS

		PRODUITS				Janv.		Févr.		Mar.		Avr.		Mai		Jun.		Jui.		Aou.		Sept.		Oct.		Nov.		Déc.		DÉPENSES				Janv.		Févr.		Mar.		Avr.		Mai		Jun.		Jui.		Aou.		Sept.		Oct.		Nov.		Déc.

																														Salaires ventes

																														Av. Sociaux (18%)

																														Enseigne

																														Frais d'exposition

																														Cartes d'affaires

																														Dépliants

																														Frais de déplacement

																														Frais de représentation

																														Frais de transport

																														Frais d'association

		* Inscrire le nombre d'unités vendues pour chaque produit selon le mois.																												Salaires administration

		** Vous pouvez toujours inscrire le chiffre d'affaires mensuel par produit.																												Av. Sociaux (18%)

																														Téléphone

		AFIN DE VALIDER LE RÉALISME DE VOS DONNÉES, RAMENER LE NOMBRE DE PRODUITS VENDUS OU LE CHIFFRE D'AFFAIRES SUR 																												Cellulaire

		UNE BASE MENSUELLE.																												Internet

																														Frais de formation

																														Honoraires- Comptable

																														Papeterie et fournitures

																														Électricité/Chauffage

																														Taxes municipales

																														Taxes scolaires

																														Loyer

																														Assurance

																														Frais de démarrage

																														Autres










Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $





Feuil3

		Loyer/hypothèque

		Nourriture/épicerie

		Pharmacie/médicaments

		Téléphonie/Internet

		Câble/antenne satellite

		Essence

		Électricité/chauffage     

		Impôts fonciers/taxes scolaires

		Prêts (auto, étudiant, personnel, etc.)

		Frais de garde

		Assurances (maison, auto, vie, etc.)

		Loisirs/sorties

		Autres





		TOTAL DES DÉPENSES MENSUELLES		- 0  $







Feuil4

				Médias publicitaires				Coût

								an 1		an 2		an 3





















				TOTAL				0		0		0





Feuil5

						Produits		Prix de vente		Coûtant		Profit		% de profit

				1								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				2								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				3								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				4								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				5								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				6								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				7								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				8								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				9								- 0  $		ERROR:#DIV/0!





Feuil6

						EN MAIN



						Description 				Valeur marchande

						1.

						2.

						3.

						4.

						5.



						TOTAL DES ÉQUIPEMENTS EN MAIN				0



						À ACQUÉRIR



						Description				Coût

						1.

						2.

						3.

						4.

						5.

						TOTAL DES ÉQUIPEMENTS À ACQUÉRIR				0





Feuil7

						Nom du fournisseur		Localisation		 Produits achetés		Délai de livraison		Conditions de paiement




























Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $





Feuil3

		Loyer/hypothèque

		Nourriture/épicerie

		Pharmacie/médicaments

		Téléphonie/Internet

		Câble/antenne satellite

		Essence

		Électricité/chauffage     

		Impôts fonciers/taxes scolaires

		Prêts (auto, étudiant, personnel, etc.)

		Frais de garde

		Assurances (maison, auto, vie, etc.)

		Loisirs/sorties

		Autres





		TOTAL DES DÉPENSES MENSUELLES		- 0  $







Feuil4

				Médias publicitaires				Coût

								an 1		an 2		an 3





















				TOTAL				0		0		0





Feuil5

						Produits		Prix de vente		Coûtant		Profit		% de profit

				1								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				2								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				3								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				4								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				5								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				6								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				7								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				8								- 0  $		ERROR:#DIV/0!

				9								- 0  $		ERROR:#DIV/0!






Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $






Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.





Feuil2

		ACTIF		MONTANT

		Argent en main

		Dépôt (caisse, banque, autres)

		Actions (valeur de rachat)

		Obligations

		REER

		Automobile (valeur marchande)

		Année :  Marque : 

		Immeubles (valeur marchande)

		Mobilier et effets personnels 

		Autres éléments d'actifs :





		TOTAL DE L’ACTIF 		0 $



		PASSIF		MONTANT

		Court terme

		Marge de crédit

		Carte de crédit

		Autres :



		Long terme

		Hypothèque   (ex. : maison)

		Autres prêts : (ex. : prêt pour auto, prêt étudiant, etc.)







		TOTAL DU PASSIF		0 $

		VALEUR NETTE (ACTIF-PASSIF) 		0 $





Feuil3

		Loyer/hypothèque

		Nourriture/épicerie

		Pharmacie/médicaments

		Téléphonie/Internet

		Câble/antenne satellite

		Essence

		Électricité/chauffage     

		Impôts fonciers/taxes scolaires

		Prêts (auto, étudiant, personnel, etc.)

		Frais de garde

		Assurances (maison, auto, vie, etc.)

		Loisirs/sorties

		Autres





		TOTAL DES DÉPENSES MENSUELLES		- 0  $








Feuil1



				COÛTS						FINANCEMENT















				TOTAL				0		TOTAL				0

				ÉCART		0

				* Le total des coûts et du financement doit être identique. L'Écart doit être à 0.






