SCanseils

Capitale-Nationale-Coéte-Nord Inc.

Société de comptables professionnels agréés

QUESTIONNAIRE - ENTREPRISES AGRICOLES

Nom de I'entreprise :

Date de fin d’exercice :

INFORMATIONS POUR LES DEPENSES PERSONNELLES

orE | %AFFAIRES PAﬁREfE;ES DANS
LA DEPENSE
Electricité $ % | oul O NON O
Entretien du camion $ %| oul O NON O
Entretien de 'automobile $ %| oul O NON O
Assurance-incendie et responsabilité $ % Oul O NON O
Impdbts fonciers (montant net) $ % oul O NON d

ESTIMATION DES DENREES CONSOMMEES SUR LA FERME

Lait
Animaux
Autres
5185, rue Rideau 418 872.0770
Fier partenaire de votre succés ! Québec (QC) G2E 5S2

courrier@scfacncn.ca



DOCUMENTS SUPPLEMENTAIRES POUR COMPTABIILTE NON INFORMATISEE

Veuillez nous fournir les documents nécessaires a préparation de vos états financiers indiqués ci-dessous :

ENCAISSE

e Relevés bancaires

e Conciliation bancaire

e EnTlabsence d’une conciliation bancaire, listez les chéques en circulation a la date
de fin d’exercice (Numéro du cheque, date du chéque, Nom du bénéficiaire, type
de dépenses, date d’encaissement, montant).

COMPTES A
RECEVOIR

Liste des comptes & recevoir a la date de fin d'exercice (a recevoir de qui, types de revenus,
montant), par exemples : paye de lait, assurance-stabilisation, assurance-récolte, TPS et
TVQ et autres.

PLACEMENTS

Liste détaillée des placements (Nom, type de placement, solde)

Remarques : Nous fournir tous les documents regus des coopératives (talons de chéques,
feuillets T4A, état des capitaux (relevé de capital Agropur), déclaration de ristournes et
autres). Pour les fonds mutuels, nous fournir tous les relevés complets couvrant la période
des états financiers.

IMMOBILISATIONS

o Liste détaillée des acquisitions d’immobilisations (date d’achat, description, nom du
fournisseur, co(t, subvention)

o Liste détaillée des dispositions d'immobilisations (date de vente, description, prix
de vente, date originale d’achat, co(it original d’achat)

Remarques :
o Toutes les immobilisations doivent étre enregistrées méme si certaines n'étaient
pas completement payées a la fin de I'année financiére.
o Inscrire si les batiments, les équipements ou matériel roulant sont neufs ou usagés.
o Il est tres important de fournir toutes les factures d’achats de ces immobilisations
et les formulaires de subvention regue ou a recevoir.

CARTES DE
CREDIT

Liste détaillée des cartes utilisées (exemples : Coop, Case, Visa et autres).

Apportez les relevés de comptes, le plus prés de votre date de fin d’exercice (incluant la date
de votre fin d’exercice).

COMPTES A
PAYER

Liste détaillée des comptes a payer (payable a qui, type de dépense, montant) par
exemples : dii pour moulée, immobilisations et autres et nous fournir les états de compte.

DETTES A LONG
TERME

Liste détaillée des dettes a long terme (nom du créancier, type de prét, solde)

Remarque : apportez tous les relevés indiquant le solde de vos emprunts, de méme que le
renouvellement de vos préts et/ou vos marges de crédi.

SUBVENTIONS

Fournir tous les papiers pour toutes les subventions.
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INFORMATIONS OU DOCUMENTS IMPORTANTS A NOUS FOURNIR :
Tous les contrats signés durant I'exercice (achats, ventes et financement).
Indiquer les apports et retraits.

Paies de lait pour I'exercice visé, incluant la paie déposée le mois suivant la fin d'exercice (exemple : paie du 31
décembre 2024, déposée en janvier 2025).

Déclarations de TPS et TVQ de I'exercice, incluant les avis de cotisations recus de Revenu Québec.
Certificat de quota le plus récent.
Comptes de taxes municipales et scolaires.

Pour la production acéricole, apporter tous les documents regus de la Fédération (exemples : avances et
classement).

Toutes les piéces concernant Agri-stabilité, Agri-investissement et Agri-Québec, assurance-stabilisation,
assurance-récolte et autres (sauf si vous nous avez donné I'accés en ligne).
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