


I. AVANT DE DÉMARRER… LES INFORMATIONS PRATIQUES A NE PAS LOUPER !

Vous êtes prêt(e)(s) à rejoindre l’incubateur Le T ?!

Avant de vous lancer dans la constitution de votre dossier de candidature, lisez attentivement le Guide

de candidature !

Vous prenez peur en découvrant la longueur du dossier de candidature ?

Pas de panique ! Nous avons laissé de grands espaces pour que vous puissiez vous exprimer, mais si

vous avez répondu en deux phrases, pas besoin d’en écrire davantage !

A  contrario,  vos  réponses  doivent  tenir  dans  les  espaces  prévus  à  cet  effet :  si  des  barres  de

défilement apparaissent, c’est que vous avez dépassé la longueur maximum de réponse ! 

Vous trouvez une question peu claire ? 

1.  En  positionnant  le  curseur  de  la  souris  sur  les  cadres  gris  de  réponse  (sans  cliquer),  vous

découvrirez nos « tips » (en fonction des questions : précisions de nos attentes en termes de réponse,

aide à la réponse à l’aide de sous questions…) : prenez le temps de les lire avant de répondre ! 

2. N’hésitez pas à nous contacter, on est là pour ça ! 

Par mail : contact@incubateur-le-t.org

Par téléphone : 06.14.79.60.63 / 03 80 71 40 47 

On a hâte de vous découvrir vous et votre projet !
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II. FICHE D’IDENTITÉ  

A) Votre projet  

Nom de votre projet :

Existe-il une structure porteuse (si oui, précisez) ?

Si oui, précisez la forme juridique :

Votre site internet ou/et réseaux sociaux :

Territoire d’implantation (département) : 

Précisez la commune :

Comment avez-vous eu connaissance de l’appel à projets  ? (plusieurs choix possibles)

Nom structure/contact : Mail  :

Nom collectivité/service : Mail  :

Avez-vous déjà bénéficié d’accompagnements pour votre projet ? 

Si oui, combien ?

Pour chacun d’entre eux, merci de préciser :

Accompagnement 1

Nom de la structure d’accompagnement :

Date de début de l’accompagnement  : Date de fin  :

Objectifs de l’accompagnement ? 

Accompagnement 2

Nom de la structure d’accompagnement :

Date de début de l’accompagnement  : Date de fin  :

Objectifs de l’accompagnement ? 
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Case à cocher

Oui Non

Via une structure d’accompagnement

Via une collectivité

Via internet, précisez le site :

Via un réseau social, précisez :

Autre, précisez :

Oui Non



Accompagnement 3

Nom de la structure d’accompagnement :

Date de début de l’accompagnement  : Date de fin  :

Objectifs de l’accompagnement ? 

B) Vous  

Combien de personnes portent le projet ?

Qui intégrera le programme d’ incubation 

(précisez les noms – max 3) ?

Coordonnées du/des porteur(s) de projet (à remplir pour chaque porteur) :

Porteur 1

Nom : Prénom :

Date de naissance :

Adresse : 

E-mail :  Tél :

Porteur 2

Nom : Prénom :

Date de naissance :

Adresse : 

E-mail :  Tél :

Porteur 3

Nom : Prénom :

Date de naissance :

Adresse : 

E-mail :  Tél :

Petits rappels avant que vous ne commenciez à répondre aux questions suivantes :
Positionnez le curseur de votre souris sur les cadres gris de réponse (sans cliquer) avant de 

répondre à chacune des questions : des précisions de nos attentes/aides à la réponse s’afficheront.
Respectez les espaces prévus pour vos réponses : si des barres de défilement apparaissent, 

c’est que vous avez dépassé le nombre de lignes maximum prévu pour la question !
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III. FICHE PORTEUR 1     :   

NB projet collectif : A minima, chaque porteur qui souhaite intégrer le programme d’incubation doit 
renseigner une fiche porteur1. Pour chaque porteur additionnel, téléchargez une fiche porteur, que 
vous ajouterez en annexe à votre dossier de candidature.

3.1 Quelle est votre motivation première à entreprendre ce projet     ?  

3.2 Est-ce votre première expérience entrepreneuriale     ?   

3.3 Quelles sont vos compétences clefs     ?   

1 Si vous le jugez nécessaire/ le souhaitez, les membres du collectif qui ne vont pas intégrer le programme d’incubation 
peuvent également renseigner une « fiche porteur ».
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3.4 Depuis combien de temps travaillez-vous sur le projet et combien de temps y consacrez-vous  
actuellement?

3.5 Combien de temps comptez-vous consacrer au projet sur la période d’incubation     ?  

3.6 Quelle est votre situation actuelle      ? Quels sont vos besoins en revenus ?   

3.7 En quelques mots, qu’attendez-vous du programme d’incubation en tant qu’entrepreneur(e) ?  

3.8 Alors que vous souhaitez intégrer une dynamique collective, pouvez-vous nous dire ce que vous  
pouvez apporter à la communauté     ?  
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IV. FICHE ÉQUIPE (uniquement pour les projets collectifs)  

4.1. Si vous êtes un collectif, l’équipe projet est-elle la même depuis le départ     ?   

4.2.Si vous êtes un collectif, quels sont les rôles actuels et les fonctions envisagées de chacun     ?  

Comment vous organisez-vous au sein de l’équipe     ?  
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V. FICHE PROJET  

5.1 Comment votre projet va-t-il changer le monde (en 10 lignes max)     ?     :  

5.2 A quel secteur d’activité votre projet se rattache-t-il     ? (plusieurs choix possibles)  

Parmi la liste ci-dessus, si vous avez sélectionné plusieurs secteurs, précisez le secteur qui est 

dominant dans votre activité : 

5.3 Selon vous, à quel stade en est votre projet     ?  
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Action sociale/crèche/petite enfance

Agriculture / agroalimentaire

Commerce

Culture

Enseignement/Formation

Environnement/développement durable

Hébergement/Restauration

Information/Communications/TIC

Logement/Habitat

Production artisanale

Médico-social

Santé

Services à la personne

Transport/mobilité

Autre, précisez :



5.4 Présentez en détail votre solution (10 lignes max)  

5.5 Comment votre projet est-il né     ?  

5.6 A   quel  (s) besoin(s) vise à répondre votre projet     ?   
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5.7 Quel(s) est/sont le ou les impact(s) social/environnemental/territorial attendu(s) de votre   
projet ? 

5.8 En quoi diriez-vous que votre projet est innovant   (innovation sociale, environnementale,   
technologique, territoriale…) en Bourgogne ?
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5.9 Quels partenariats avez-vous mis en place / souhaitez-vous mettre en place ?  

5.10 Souhaitez-vous associer les parties prenantes du projet à la gouvernance (les associés ? Les   
salariés ? Les clients, publics, bénéficiaires ? Les fournisseurs ? Des partenaires publics ? Des
partenaires privés ?) ? 
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5.11 Quelles sont les sources de revenus de la future entreprise     ? Les principales charges     ?  

5.12 Est-ce que votre projet est inspiré d’un modèle existant ?   
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5.13 Quelles sont selon vous les clefs de succès pour votre projet     ?  

5.14. Quelles sont selon vous les compétences manquantes pour que votre projet puisse se   
déployer     ? Comment envisagez-vous de les acquérir     ?  

5.14 Quel est votre plan d’action sur les prochains mois     ? (étapes clés de développement –   
production, organisation, marketing/vente…)
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5.15 En quelques mots, qu’attendez-vous du programme d’incubation   pour votre projet   ?   

VI.DOCUMENTS A JOINDRE EN ANNEXE  
CV du ou des porteur(se)(s) de projet (PP) qui intégreront l’incubateur (obligatoire)
Fiche porteur(se) additionnel(le)  - autant qu’il y a de PP additionnels (obligatoire)
Présentation du projet et/ou Business plan (obligatoire)
Acte de candidature signé par l’ensemble des PP qui intégreront l’incubateur (obligatoire)
N’hésitez pas à joindre tout autre document qui nous permettra de mieux comprendre votre
projet et son état d’avancé !
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