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FORMULAIRE DE CANDIDATURE POUR LE PROGRAMME SARRAOUNIA 
          

INFORMATIONS UTILES 

Ce formulaire est à remplir obligatoirement par le porteur de projet. Il est structuré en huit 

(8) sections : 

Section 1 — Identité et profil du candidat 

Section 2 — Présentation du projet d'entreprise 

Section 3 — Équipement demandé et montant solliciter 

Section 4 — Marché et clientèle 

Section 5 — Projections financières simplifiées 

Section 6 — Formalisation et conformité 

Section 7 — Impact socio-économique 

Section 8 — Engagement et déclaration sur l'honneur 

 

Pour de plus amples informations, vous pouvez consulter le site web du FONAP sur 

www.fonap.ne 

Vous pouvez également, si vous le souhaitez, télécharger une copie du formulaire sur le 

site indiqué. 

Par ailleurs, les agents du FONAP se tiennent à votre disposition pour répondre, le cas 

échéant, à vos questions. Vous pouvez les joindre par téléphone au +227 20 35 01 97 ou par 

mail à l’adresse suivante : sarraounia@fonap.ne 

Le formulaire doit être retourné au FONAP dûment rempli, avec l’ensemble des documents 

requis. 

NB :  

− Aucun dossier incomplet ne sera pris en compte ; 

− Tout dossier ne répondant pas aux critères d’éligibilité mentionnés dans l’Avis à 

Manifestation d’Intérêt (AMI) ne sera pas traité. 

 

 Date limite de dépôt des dossiers : vendredi 19 juin 2026 à 13h00 (heure de Niamey). 

 

 Date de dépôt du présent dossier : _ _ _ _ /_ _ __ _ _/ 2026 

 

MINISTÈRE DE L’ECONOMIE ET DES FINANCES 

SECRÉTARIAT GÉNÉRAL 

http://www.fonap.ne/
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I. IDENTITE ET PROFIL DU CANDIDAT 
Nom et prénom du promoteur / promotrice   

Date de naissance   

Lieu de naissance  

Sexe  

Nationalité  

Catégorie de candidature ☐ Catégorie A — Jeune homme (18–35 ans)   

☐ Catégorie B — Femme entrepreneure (tout âge) 

☐ Catégorie C — Étudiants en fin de cycle issu du 

Programme d'Aide à la Création d'Entreprise du 

FONAP 

 

 

Résidence 

Région   

Département  

Commune  

Village / Quartier  

Numéro de téléphone  

Numéro de pièce d'identité (CIN)  

Diplôme (le plus élevé)  

Secteur d'activité visé  

Nombre d’années d’expérience professionnelle 

dans le secteur d'activité visé 
 

 

 

II. PRESENTATION DU PROJET D'ENTREPRISE 
Nom du projet ou de l'entreprise  

 

Pôle sectoriel prioritaire 

☐ Pôle 1 — Agro-industriel et transformation 

alimentaire (priorité 1)      

☐ Pôle 2 — Artisanat productif et industries légères 

(priorité 2)      

☐ Pôle 3 — Services productifs et économie verte 

(priorité 3) 

 

Statut actuel de l'activité 

☐ Projet (pas encore démarré) 

☐ Activité informelle en cours      

☐ Entreprise formalisée 

Forme juridique 
 

 

Année de création (si existante) 
 

 

Localisation de l'activité 
 

 

Description de l'activité et Motivation du Porteur de Projet 
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III. ÉQUIPEMENT DEMANDE 
Désignation précise de 

l'équipement demandé 
Justification technique 

Quantité 

demandée 

Coût estimatif total 

(FCFA) 
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IV. MARCHE ET CLIENTELE 
Qui sont vos clients cibles ? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Où vendez-vous vos produits / services ? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prix de vente unitaire estimé (FCFA) 

 

 

 

 

 

 

 

Volume de production mensuel estimé  

 

 

 

 

 

 

Ce qui rend votre produit / service innovant ou différent  
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V. PROJECTIONS FINANCIERES SIMPLIFIEES 
INDICATEURS ESTIMATIONS MENSUELLES (FCF/MOIS) 

Chiffre d'affaires mensuel estimé  

Total des charges (intrants, loyer, salaires…etc.)  

Bénéfice net mensuel estimé  

Hypothèses et explications – Pour la période N+1 après la dotation (sur quelles bases reposent vos 

estimations) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

VI. FORMALISATION ET CONFORMITE 
 

Statut juridique actuel de votre entreprise 
☐ Formalisée (NIF et RCCM disponibles) 

☐ Non formalisée 

☐ Coopérative (NIF et arrêté de création disponible) 

 

 

VII. IMPACT SOCIO-ECONOMIQUE 
INDICATEURS  REPONSES 

Nombre d'emplois directs créés (dans les 12 mois)  
Dont : nombre de femmes employées  
Dont : nombre de jeunes de moins de 35 ans 

employés 
 

Nombre d'emplois indirects estimés 

(fournisseurs, sous-traitants…etc.) 
 

Quelle est la contribution de l’entreprise à l'économie locale 

 

 

 

 

 

 

Montant de l’apport personnel en numéraire 

(minimum 10 % de la dotation sollicitée, destiné au 

fonds de roulement de démarrage — justifié par un 

reçu de dépôt bancaire) en FCFA 
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VIII. ENGAGEMENT ET DECLARATION SUR L'HONNEUR 

Je soussigné(e), 

 

Nom et prénom(s) :  

 

Représentant(e) légal(e) du projet / de l'entreprise : 

Atteste sur l'honneur que : 

− Je suis de nationalité nigérienne et réside sur le territoire national ; 

− Toutes les informations fournies dans ce formulaire et les documents joints sont exacts, sincères 

et vérifiables ; 

− Je ne suis ni fonctionnaire ni agent de l'État en activité ; 

− Je dispose d'un apport personnel en numéraire représentant au minimum 10 % de la dotation 

sollicitée, destiné au fonds de roulement de démarrage, justifié par un reçu de dépôt sur un 

compte bancaire à mon nom ; 

− Je m'engage à utiliser les équipements reçus exclusivement pour l'activité déclarée ; 

− Je m'engage à formaliser mon entreprise dans les deux (2) mois suivant la remise des 

équipements et à participer à toutes les sessions d'accompagnement obligatoires ; 

− Je m'engage à autoriser le FONAP et la SAE désignée, à effectuer des visites de contrôle et à 

fournir tous les rapports demandés ; 

− Je reconnais que tout dossier frauduleux ou toute utilisation détournée des équipements 

entraînera leur récupération immédiate et des poursuites judiciaires. 

 

Fait à ………………………….                                                                  Signature 

 

Le …..……../ ………………./2026 
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DOCUMENTS À JOINDRE AU DOSSIER DE CANDIDATURE (CHECK LIST) 

 

Formulaire de candidature SARRAOUNIA dûment rempli  

Copie de la pièce d'identité nationale (CIN ou passeport)  

Attestation d'inscription au Programme d'Aide à la Création d'Entreprise du 

FONAP — Catégorie C uniquement 

 

CV simplifié du porteur de projet (2 pages max)  

Résumé du projet selon le canevas fourni (5 pages max)  

Lettre de motivation (1 page)  

Justificatif d'apport personnel en numéraire (reçu de dépôt sur un compte 

bancaire – minimum 10 % du montant de la dotation sollicitée, destiné au fonds 

de roulement de démarrage) 

 

Déclaration sur l'honneur d'engagement  

RCCM et NIF (si disponibles) (Facultatif)  

Attestation de formation ou certificat de compétence (Facultatif)  

Photos ou preuves d'activité existante (Facultatif)  

Tout document attestant d'une expérience dans le secteur (Facultatif)  

Attestation de résidence (hors Niamey) (Facultatif)  

 


