(e FICHE PRE-PROJET e
et Programme LEADER 2007-2013

INTITULE DU PROJET

PORTEUR DE PROJET

Nom ou Raison sociale :

Responsable du projet (nom et qualité) :
Forme juridique :

Adresse :

Tél : Fax: Mail :

PROJET

Nature et descriptif du projet (Présentation succincte, objectifs, intérét, ...) :

Investissement matériel : O Oui O Non
Si oui, indiquer la nature de ou des investissements et leurs montants (si possible)

Investissement immatériel : O Oui O Non
Si oui, indiquer la nature de ou des investissements et leurs montants (si possible)

Colt de personnel : O Oui O Non
Si oui, indiquer la nature de I'intervention (salarié ou bénévole), le temps prévisionnel consacré a
I'intervention et leurs montants
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Autre frais : O Oui O Non
Si oui, indiquer la nature des frais, les montants, ...

Recettes prévisionnelles : O Oui O Non
Si oui, indiquer la nature des recettes, les montants, ...

PLAN DE FINANCEMENT PREVISIONNEL DU PROJET

Financeurs sollicités Montant en €

Etat

Région

Département

Autre (précisez)

Sous-total financeurs publics

Participation du secteur privé (précisez)

Sous-total financeurs privés

Autofinancement

Emprunt (facultatif)

TOTAL général = colt du projet

Recettes prévisionnelles générées par le projet

Il vous est rappelé que, pour étre éligible :

Pour pouvoir solliciter d’une subvention LEADER, il est nécessaire de mobiliser du co-
financement public (Etat, Région, Département, Communautés de Communes, Communes, ...).

Le taux d’intervention LEADER est fixé a hauteur de 55% sur la base de dépense publique
totale mobilisée sur le projet.

Un projet en cours de réalisation, ou déja réalisé, ne peut pas solliciter de subvention LEADER.

Toute dépense doit avoir fait 'objet d’une demande de subvention préalable au début
d’exécution du projet.

Tout commencement d’opération (y compris le premier acte juridique - par exemple, un devis
signé ou bon de commande - passé entre le bénéficiaire et un prestataire ou fournisseur) avant
la date de dépot du dossier LEADER au GAL rend I’'ensemble du projet INELIGIBLE.
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