Fonds de Solidarité Communal Covid19
de la commune de Vieux Condé

Formulaire de demande

Demandeur (dirigeant) :

Nom :

Prénom :

Adresse Personnelle :

Code Postal :

Commune :

Téléphone :

Portable :

E-mail :

Entreprise :

Raison Sociale :

Adresse :

Code Postal :

Commune :

Téléphone :

Télécopie :

E-mail :

Date de création ou de reprise :

Structure juridique (SA, SARL, EURL etc.) :

(Pour les sociétés) Montant du Capital ©: ..o euros

Inscription au registre du commerce : o Oui o Non o En cours

Immatriculation au répertoire des métiers : o Oui o Non o En cours

Numéro reqistre du commerce ou des métiers :

e Code APE: ............

e Numéro de SIRET :




Effectif actuel :

Salariés: ........coeuen...

Apprentis : ....o.ooiiiiiiinn,

Chiffre d’'affaires 2019 & ..o

Attestation

JB SOUSSIGNE() & vt ittt ittt et e (NOM Prénom)

atteste sur I'honneur que 1a SOCIBLE ... ..o, gue je représente,

v/ est ajour de ses cotisations fiscales et sociales ;

v' n’est pas, a la date de la présente demande, en liquidation judiciaire.

Fait pour servir et valoir ce que de droit,

Date, tampon de I'entreprise
Signature originale du dirigeant.

Formulaire de demande a déposer par mail a : aides-aux-enteprises-covid@ville-vieux-conde.fr

Documents a joindre

v' Le justificatif d'obtention d’une aide de I'Etat, au cours de I'année 2020 au titre du fonds de solidarité, ou figure le
montant ;

v LeKBis;

v" UnRIB de I'entreprise



mailto:aides-aux-enteprises-covid@ville-vieux-conde.fr

