?\éseau deg P
VP “

Stage Création et Reprise d’Entreprise ,,‘
« 5 JOURS POUR ENTREPRENDRE »

Cout : 180 €
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DE LA VENDEE

PLANNING
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Du lundi 12 au vendredi 16 décembre 2011
Du lundi 23 au vendredi 27 janvier 2002
Du lundi 20 au vendredi 24 février 2012

Du lundi 26 au vendredi 30 mars 2012

Du lundi 23 au vendredi 27 avril 2012

Du lundi 21 au vendredi 25 mai 2012

Du lundi 25 au vendredi 29 juin 2012

PROGRAMME
x> LA DEMARCHE COMMERCIALE

Définir . Le marché sur lequel I'entreprise se positionne
» L’offre commerciale et la valeur ajoutée de I'entreprise
» Les moyens commerciaux a mettre en ceuvre

x> LA DEMARCHE FINANCIERE

Lire et comprendre son compte de résultat

Lire et comprendre son bilan

Etablir son plan de financement

Etablir son seuil de rentabilité

L’entreprise et sa banque

Connaitre les aides a la création/reprise d’entreprise
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x> LA DEMARCHE JURIDIQUE, FISCALE ET SOCIALE

Choisir la forme juridique de son entreprise
Connaitre les différents titres d’occupation des locaux
Immatriculer son entreprise

Connaitre le fonctionnement des organismes de couverture sociale
obligatoire

Assurer son entreprise

Le choix de mon appellation, sa protection, les précautions et
démarches

préalables a effectuer
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DE LA VENDEE

Stage Création et Reprise d’Entreprise
« 5 JOURS POUR ENTREPRENDRE »

BULLETIN D’INSCRIPTION

Les droits d’inscription s’élevent a 180 € ( payables en 1 ou 3
chéque(s) encaissé(s) en fin de formation.

Votre inscription ne sera validée qu’a réception de ce bulletin a retourner par courrier
diment rempli, accompagné du reglement et d’une photo d’identité

NOM & e Prénom @ ...
A D R E S S & . e et e et e et et et et e e e rr e e e ena s
POSTAL : CODE ..., VILLE @ e
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Date de NAISSANCE © .uieeieeee e

DATE DU STAGE SOUHAITEE : ..otiiiiiii ettt e e s caeeaaaaeaaasnnnnsaneeeaaeeeaannnnnnnnes
Activité envisagée en précisant également s’il s’agit d’une création ou d’une reprise :
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Je m’engage a vérifier que mon projet de création ou de reprise ne nécessite pas une inscription a la Chambre de

Métiers. Contact : Chambre de Métiers, Centre de Formalités des Entreprises : 02.51.44.35.10

Signature :

Bulletin a retourner a : Espace Entreprendre - CHAMBRE DE COMMERCE ET D'INDUSTRIE —
16 RUE OLIVIER DE CLISSON — BP 49 — 85002 LA ROCHE SUR YON CEDEX
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