& General Information

..General information - Part |

ER Y

Les Informalions transmises au moyen du présent formulaire concemeni-elles:
Nafification pursuant 1o Article 88 (3) EC Trealy

Veuillez indiquer cl-dessous les rajsons pour lesquelles I'Etat membre nolifiant considére que la mesure ne conslifize pas ine alde dEtat au sens de
l'article 87, paragraphe 1, du traité GE. Veulllez remyplir les parties carespondanles du présent formulaire et fournir loutes les pidces justificatives
nécessaires, Une mesure ne consiilug pas une aide d'Etat si f'une des conditions prévues 4 Farficle 87, paragraphe 1, du fraité CF n'est pas remptie.
Veuillez foumir une appréciation complate de la mesure au regard des criléres suivants, en meftant plus parficuliérement l'accent sur fa condition dont
vous estimez qu'elle nest pas remplie:

(1) Aux termas de farticle 1er, point f), du raglement (CE) n°* 659/1999 du Conseil du 22 mars 1999 poriant modalités d'application de larticle 93 du traité
CE (JO L 83 du 27.3.1999, p. 1) (ci-aprés le «réglement de procédurey), on entend par aide iilégale une aide nouvelle mise A exécution en violalion de
l'article 88, paragraphe 3, du irailé,

Identification du donneur d’'aide

1.1. Etat membre cancerné:
France

1.2, Région{s) concemeée(s} (le cas échéant).

4.3. Persorns de contact responsable: Adresse

Téléphone

Fax

Adresse &ecironique

1.4. Personne de contact responsable a [a représentation permanente:
ersonn P ¥ P Teléphone

Fax

Adresse dlecironiqua

1.5, Si vous scuhallez qu'une copie de 1a correspondance officlelle envoyée par la Commission & '£tat membre soit jransmise & d'autres aultorités
nationales, veulliez indiguer ici leurs nom ot adresse:

Nom Adresse

1.8, Veuillez indiquer la référence de {Etat membre dont vous souhaitez qu'elle figure dans toute cerrespandance provenant de la Commission:

=

1.7. Veuillez indiguer le nom et adresse de Pautorité qui oclrole l'aide:

Nom Adresse

Ministére de {Ecclogie, du Développement durable et de IEnergle ‘Tour Sequoia - 92055 La Défense Cedex
Téléphone

+33 140812122

Fax

Adresse électranique

Site web
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2. ldentification de l'aide

2.1, Intitulé de Y'aide {su nom de l'entreprise bénéficiaire il s'agit dune aide individuelle):

Dispdsilif d'aide en faveur des enireprises exp;osées a un fisque significalif de fuite de carbong

2.2.1. Bréve description de objectif de laide. Veuillez Indiquer 'objectif principal:
Other

2.2.2. Veulllez indiquer, le cas dchéant, le ou les objeclifs sscondaires:

2,3, Régime ~ Aide individuelle (3)

2.3.1. Lanofificatien conceme-t-elle un régime d'stdes?
Qui

8l o, ca régime modifie-til un régime d'aides existant?

Nen

Si oui, les conditions d'applicalicn de la procédure de notification simplifiée prévue a l'article 4, paragraphe 2, du raglement de mise en cauvre (CE})
n° 784/2004 sonl-elles remplies?

Non. Veuitlez continuer de remplir le présent formulaire et spécifier si le régime qui est modifié avait &t notifié A Forigine 2 la Cemmission.

Si nen, veuillez continuer de remplic le présent formutalre ef spécifier sf le régime qui est modifié avalt &té notifié & I'origine & la Commission

Non

Si aui, veuillez indiguer;
Numéro de faide:

Datle drauterisation par la Comemission:

Référence de fa leltre de la Commission (SG(..)D/..):

Durée du régime injtial:

[

Veuillez spéeifier quelles cenditions sont modifiées par rapport au régime inilial et pourquoi:

2.3.2. La nofification concerna-t-elle une aide individuelle?
Référence du régime autorisé:
Intitulé Numéro de {'aide Letire d'awtorisation ge la Commission

2.3.3. l.a notification concerne-t-elle une aide individuelie o un régime d'aides notifiés en application: d'ua réglament d'exemption? Si oui, veulllez cocher
la case appropriée ci-dessous:

(8) Veudltez préciser e secteur au point 4.2,

3. Base juridigque nationale

3.1. Veuillez énumérer les textes conslituant {a base juridigue nationale, y campris les dispesitions d'application, et leurs sources de références respectives:

Projel ;:k_e ki de Fnances recﬁﬂcalivé b:o_ur l‘ann.é_e'_2015. s

Références (Je cas échéant)

-
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3.2, Veulllez Indiquer les documents joints & la présente natification:

Une copie des extraits pertinents du ou des lextes finaux consiituant la base juridique (e, le cas échéant, un fien hyperlexte)

Lien hypertexte (le cas échéant)

Une copie des extraits perfinents du ou des textes en projel constituant la base juridique {ef, le cas échéanl, un lien hyperiexte)

tien hypartexte (fe cas échéant)

s
3

3.3. Sl s'agk d'un texte final, celui-ci contient-ii une disposition selon laguelle Parganisme chargé de loctroi de I'aide ne peut accorder cefle-ci qu'une fois
qu'elle a été autorisée par la Commisslon {clause de suspenslon)?

MNen

4.4, Accés au texie intégral des régimes — dans le cas d'un régime d'aide, veuillez:
Vous engager 3 publier fe texie intégral des régimes d'aide sur linlemel:

Cui

Veujllez donner fadresse intemet

hitpziAvww.europe-en-france.gouv.ir/

Confirmer que le régime ne sera pas appliqué avant fa pubfication de ce renseignemeant sur Yinternet:
Oui

Bénéficiaires

4.1, Situation géographique du ou des bénéficialres:
Mixte

Précisez la ou les régichs:

4,2, Secteur(s) d'zctivité du ou des bénéficiaires:

Sectoriel

Veuillez spécifier sefon la classification NACE (4) rév. 2:

4.3, Dans le cas dune alde individuelle, Nom du bénéficlaire:

E'*i‘ T

Type de bénéficialre:

Devise

Davise

Chitfre d'affaires annuel Bilan annuel indépendance

{Veuillez joindre une déctaratien sur 'honneur cornformément a1a recommandation de ta Commission sur les PME (6} ou fournir foute aulre piéce
justificative refaiive aux cdtéres susmentionnés)

4.4. Dans ks cas d'un régime d'aides:

Type de bénéficiaires:
All firms

Nar du bénéficiaire:

Mombre astimé de bénéficiaires:
From 101 to 500

(4) La NACE est la nomenclature stalistique des aclivités &conomiques dans |a Communauté européenne, Voir raglement (CE) n® 1893/2006 du
20 décembre 2006 &ablissant la namenclature stafistique des aclivités dconomigues NACE Rév. 2 (JO L 393 du 30.12.2008, p.1). La NACE réuision 2 ast
enlrée en vigueur 12 1er janvier 2608.
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{5) Au sens des lignes direclrices communautaires pour les sides d’Etat au sauvelage et 4 la restructurafion @’entreprises en difficulté, JO G 288 du
©.10.1999, p, 218,

(8) Recommandation de }2 Commissien du 6 mai 2003 concernant fa définition des micro, petites el moyennes entreprises, JO 1 124 du 20.5.2003, p. 36, el
réglernant (CE) n® 364/2004 de la Commission modifiant ie réglement (CE) n° 76/2001 en ce qui conceme Pextension de son champ d'application aux aides
4 la recherche el au développament.

{7) Au sens de la recommandation de la Gommission du & mai 2003 concemant [z définition des micro, pelites ef moyennes enlreprises (JO L 124 du
20.5.2003, p. 38) et du réglement (CE) n® 364/2004 de la Commissich modifiant ie réglement (CE) n® 70/2001 en ce qui concemne extension de son champ
d'application aux aides 3 la recherche et au développement (JO L 63 du 28.2.2004, .22} ou tout lexte |&gislatif ultériaur le remplagant.

5. Montant de Faide/dépenses annuelles

Dans le cas d'une alde individuelle, veuillez indiquer le mentant globat de Devise:
chaque masure: Devise:

Dans le cas d'un régime d'aides, veuillez indiquer le montant du hudget annual prévu et e montant gichal (dans |a devise halionale}:

Moniant annuel, ventila par annda?

Qui
En millien{s): Devise: gAnnée:
100.00 EUR | 2,015
120.00 EUR | 2,016
15500 L EUR L2017
Montant glotal, en million{s): Devise:

375.00 EUR

Pour les mesures fiscales, veuillaz foumir une estimation des pertes de recetles annuelles et globales résultant des avaniages fiscaux concédés pour la
périade couverte par la notification;

Ventilé par année?

Oui

f

% En miflion(s): Devise: Année:

Devise:

Si le budget n'est pas adopté annueliement, veuillez spécifier [a période qu' couvre (annéde d'expiration):

i la nofification conceme des modificalions apportées 4 un régime d'aides existani, veuillez décrire les effets budgétaires des modifications notifides:

f
H

Intensité d'aide maximale de I'aide individuelle ou du régime d'zides (%)
85.00

6. Formes de I'aide et moyens de financement

6.1. Veuillez spécifier sous quelle forme I'akde est mise & Ia disposition du ou des bénéficiaires (e cas échéanl, pour chaque mesura):

Subvention directe
Qui

Veuillez donnes une description précise des régles qui fa régissent el de ses conditions dapplication, notamment son intensité ef son régime fiscal, et
préciser si l'aide est accordée automatiquement dés lors que certains criléres obiectifs sont remplis (si tel est la cas, veuillez spécifier ces critéres) ou siles
aulorités chargées de laclroi disposent d'une marge discrélionnaise.

[P

C_f_. mémoire de pré-nofification. : . R - S k i : wn)
Les autorilés frangaises se réservent fe droil de md_dul_er chaque année, dans fa limite des niveaux_éulqrisés parles lignes directices, les paramatres .. :'
utlisés dans Ia formule de calcul de Faide, en fonction des possibililés budgétaires. - S T i - o
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Banification d'intéréls

Venillez donner une descriplion précise des régles qui ta régissent et de ses condilions d'application, natamment son intensité et son régime fiscal, et
préciser si Talde est accardée automatiquement dés lers que certains criléres objectifs sont remplis (s el estje cas, veullez spécifier ces critdres) ou siles
autoritds chargées de l'octrof disposent d'une marge discrélionnaire.

Subvention remboursable

Veuillez donner une descriplion précise des réales qui la régissent ¢t de ses condilions d'application, natamment son intensité et son régime fiscal, at
préciser si Yaide est accordée aulomatiquement dés lors que certains critéres ohieclifs sont remplis (sl tef estie cas, veuilez spécifier ces critéres} ou si jes
autorités chargées de 'octrei dispasent d'une marge discrétionnaire.

Prét & taux réduif (avec des précisions sur la sirelé)

Donner des précisions sur fa sireté:

Veuillez donner une description précise des régles qui fa régissent el de ses conditions d'apglication, notamment son injensité et son régime fiscal, et
préciser si laide est accordée autematiquement dés lors que certains critéres objectifs sont remplis (st lel st le cas, veulllez spécifier ces critéres) ou siles
auterités chargées de 'ocirot disposent dune marge discrétionnaire.

Allégement fiscal

Déduction fiscale

Veuillez donner 1me description précise des régles qui la régissent et de ses conditions d'application, notamment son intensilé et son régime fiscal, et
préciser si l'aide est accordée aulomatiquement dés lors gue certains critéres ohjectifs sont remplis (si tel est te cas, veulllez spécifier ces criléres) ou
sl les autorités chargées de l'actroi disposent d'une marge discrélionnaire,

Réduction de fa base dimposition

Veuillez donner une description précise des régles qui la régissent et de ses conditions Grapplication, notamment son Intensité et son régime fiscal, el
préciser si 'aide est accordée automatiquement dés fors que certains critéres objectifs sont remplis (si Tel st le cas, veuillez spécifier ces criléres) cu
si les autorités chargées de l'oclroi disposent d'une marge discrétionnaire,

e
3

Réduction du taux dimposition

Veuillez donner une descrplion précise des régles qui 1a régissant et de ses conditions d'application, notamment son intensité et son régime fiscal, et
préciser i Paide est accordée automatiquement dés lors que cerlalns critéres objectifs sont remplis (st iel est le cas, veulllez spécifier ces critéres) ou
sl [as aulorités chargées de l'ociroi disposent d'une marge discrétionnalre.

Différé d'imposition

Veuillez donner une descriplion précise des régles qui ka régissent et de ses conditions d'application, nolammant sen intensité et son régims fiscal, et
préciser si l'alde est sccordée automatiquement dés lors que cerlains oritéres objectifs sonl remplis {si tef est la cas, veuillez spécifier ces critéres) ou
siles autorités chargées de Poctroi dispesent dune marge discrélionnaire.

Autres

Veuilez spécifier

Veuillez denner une description précise des régles qui la régissent et de ses conditions d'application, notamment son Inlensité et son régime fiscal, et
préciser s Paide est accordée automatiquement dés lors que cerlains critéres objectifs sont remplis (si el esl le cas, veulllez spécifier ces criléres) ou
si les aulorités chargées de l'ocirai disposent d'une marge discrétionnaire.

Réduction des cotisalions de séouwrité soclale
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Veuillez donner une deseription précise des régles qui |a régissent et de ses condilions d'application, notamment son intensité o1 son régime fiscal, el
préciser si l'aide est accordde automatiquement dés lors que certains critéres cbjectifs sont rempiis (si lel est Je cas, veuillez spécifier ces critéres) ou si les
autorités chargées de l'ociroi disposent d'une marge discrétionnaire.

Fourniture de capital-investissement

Veuilfez donner une description précise des régles qui la régissent el de ses condiiions d'application, notamment son intensité ef son régime fiscal, el
préciser si I'aide est accordée autematiquement dés lors que certains critéres objectifs sont remplis (si tel estle cas, veuillez spécifier ces critéres) ou si les
auiorilés chargées de f'octrof disposent d'une marga discrétionnaire.

T rer e

Aulres interventions en capital.

Veulillez spécifier:

Veuillez donner une deseription précise des régles qui ba régissent f de ses conditions d'application, notamment son intensité et son régime fiscat, et
préciser si ['alde es! accordée automatiquement dés lors tue certains critéres abjectifs sont remplis (st tel est le cas, veulllez spécifier ces orildres) cu siles
adorités chargées de l'oclroi disposent dune margs discrétionnaire.

¢

Annulation de detles

Veuiliez donner une descrption précise des régles qui la ségissent et de ses condilions d'application, notamment son Inlensité et son régime fiscal, et
préciser si I'aide es{ accordde automatiquement dés lors que certains critéres objectifs sont remplis (si tel est le cas, veuillez spécifier ces critéres) ou si les
autorilés chargées de Toctroi disposent dune marge discrétionnaire.

[

Garantie (veuillez fournir des précisions concemant notamment le prét ou foute aulre transaction financiére cauverte par la garantie, la sreté requise et la
prime 4 payer):

Veuillez donner une descripticn précise des régles qui la régissent et de sas congitions d'application, notamment son intensiié et son régime fiscal, et
préciser si l'aide esl accordée aulomatiqguement dés lors que certains critéres objectifs sent remplis (si lef est |e cas, veuillez spéciier ces critéres) ou si les
auterilés chargées de l'octsoi disposent d'une marge discrétionaaire.

—

Lo

Autres

Veuillez préciser:

e

Vevillez donner une desciption précise des ragles quit la régissent et de ses canditions d'application, notamment son intensité et son régime fiscal, st
préciser sti'aide est accordée automatiquement das lors que certains critéres objecifs soni remplis (si tat est le cas, veulllez spécifier ces critéres) o si les
autorités chargées de roctrol disposent d'une marge discrétionnaire.

TR e i

6.2, Vedlillez spécifier la financement de 'aide: si 'aide n'est pas financée par le budget général de 'Etata régionfla municipalité, veuillez expliquer son
mode de financement;

Taxes parafiscales ou faxes affectées & un bénéficlaire qui n'est pas I'Etat. Veuillez foumnir des précisions surles laxes en question et les preduits etiou
services sur lesquels elles sont préfevées, Veuillez notamment préciser si des produits importés d'autres Etats membres y sont soumis. Veuillez joindre
une copie de la base juridique de l'imposition des laxes:

Donner des précisions sur[a sdreté:

¥ :

E

Réserves accumulées
Entreprises publiques

Autres
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7. Durée

7.4. Dans le cas d'une aide individuelie:

{’alde sera payée par tranches

Men

Numéro de la Iranche Dale de la tranche

Vaulllez indiquer Ia date prévue de mise 3 exécution de l'aide:

Veuillez, le cas dchéant, spacifier |2 durée de la mesure pour laquelte ['aide est accordée:

%

7.2. Dans le cas d'un régime d'aides:

Veulllez indiguer la date prévue  parlir de laquell Taide peut étre accordée:
HeGie

Veuillez indiquer la date prévue jusqu'a laquelle I'aide peut élre accordée:
3141212020

Si ta durés dépasse six ans, vaulllez démonirer qu'une périede plus longue est ingispensahle pour atteindre le au les objectifs dit régime:

8. Cumul de différents types d'aide

Laide peul-elle dtre cumulée avec des aides pergues au fitre d'autres régimes [ocaux, régienaux, naticnaux ou communautaires pour couvrir les mémes
coiits admissibles?

Non

Si oui, veulllez décrire les mécanismes mis en place pour garantir le respect des régles relatives au cumul:

i

T

g. Confidentialité professionnelle

9.1. La nolification contient-elle des donndes confidentieties qui ne peuvent étre divulguées a des tiers?

Non. La Commission publiera sa décision sans consulter Etat membre

Si oui, veuillez indiquer quels passages sont confidentiels en motivant votre réponse:

[T

9.2. L':lat membre fournit-il voloriairement une version non confidentielie de la notification?

Non

10, Compatibilité de laide

0.1, Veuitiez indiquer quels réglements, encadrements, #gnes direclices et aulres lextes applicables aux aides d'Etat conslitient une base juridique

explicite pour l'autorisation de l'aide (veuillez, ls cas &ché&ant, e spécifier pour chague mesure) el compléter la ou les fiches dinformation complémaniaires

carrespondantes prévues dans 1 pariie Iil:

Aide & ja protection de 'environnement

10.2. Lorsque les réglements, encadrements, lignes direclyices ou autres textes applicables aux aides d'Efat ne constituent pas une base juridique explicite
pour rauterisation de l'une des aides couverles par Je présent formulalre, veuilez exposer fes molifs qui pourraient justifier que l'aide soit considéréa comme

compatible avee le traité CE, en vous référant A Ia disposition dérogatoire du traité CE applicable jarticle 106, paragraphe 2, article 107, paragraphe 2,

points a) ou b), article 107, paragraphe 3, points a), b), ¢} ou )], alnsi qu'a d'autres dispositions spécifiques concemant Tagriculiure el tes transports.

10.3. Lorsque es réglements, encadrements, lignas direclrices ou autres textes existanis applicables aux aides d'Etal ne constituent pas une base juridique

explicite pour raulorisation et lorsque ces informations ne sont pas requises dans la ou fes fiches d'information comptémentaires de 1a partie 11, vetillez

indiquer les Informations sujvantes sur Yeffet probable de la mesure notifiée sur la concurrence et les &changes entre Etals membres.

e




Ces informalions sont nécessaires pour mener & bien Févaluation effectuée parla Commission, qui met en balance, d'une pari, les effets positifs de la
mesure d'aide (zileindre un objectif d'intérét commun) et, d'autre part, ses effets polentiellement négatifs (distorsion des échanges el de la concurrence).

10.4. Pouy les aides individuelles:

Effet sur la cancurrence, Veulllez préciser ef déctire les marchés de produits surlesquels laide dsque d'avolr un effet notable, fa structure et la dynamique
de ces imarchés et fa parl de marché indicative du béntficiaire:

Effet sur les échanges entre Etats membres. Veuliez foumnir des précisions sur tes effats surles échanges {déplacement des flux commerciaux st
localisation de l'activité économiquey:

10,5, Pourles régimes d'aides;

Effel sur la concuerence, Veuillez préciser et décrire les marchés de prodults sur fesquels Paide risque d'avoir un effet notable, la structure et fa dynamigue
de ces marchés:

CI. mémoire de pré»adt%ﬁcélion

Effel sur les échanges entre Efals membres. Veuiliez foumir des précisions sur les effels sur les échanges (ddplacement des flux commerdiaux el
localisation de l'aclivité économique):

: Gf. mémoire de pré-netification .

11. Injonctions de récupération en suspens

11.1. Dans le cas d'une aide individuelle;

Les aulorités de I'Etat membre s'engagent & suspendre le versement de Faide notifiée si le bénéficiaire a toujours & sa disposition une aide illégate
aniériaure, déclarée incompatible par une décision de la Commission (qu'il s'agisse d'une alde Individuelle ou d'un régime daides), jusqu'a ce que le
bénéficialre ail remboursé ou versé sur un compte blogqué le montant tokat de 'aide ilégale et incompatible et les Inléréis de récupsration correspondants.

Non
11.2. Dans le cas d'up régime d'aides:

Les autorités de I'Efat membre s'engagent & suspendre le versement de toute alde dans le cadre du ségime nolifié & toute enlreprise ayant bénéficié dima
aide iltégale antérieure, déclarée incompatisle par une décision de |a Commisslon, jusqu'a ce que celte entreprise ait remboursé cu versé sur un compte
blogué le montant total de Paide ilégale et Incompatible avec les intéréts de récupéralion commespandanis,

Oui

12. Autres renseignements

Veuillez fournir ict tout awtre renseignament que vous jugez ulile pour I'appréciation des mesures considérées au regard des régles sur les aldes ¢'Ftat:

Celie rofification fait suite au dossior de prénolificalion SA,43380(2015/7N) - Disposif d"aide en faveilf des ntiaprises expasées aunrsque .

slgnificalif de fuile de carbone, - :

13. Piéces jointes:

Veuillez énumérer ici tous les decuments qui sent joints & fa nclification et foumir des copies papier de ces documentis ou des liens intemet directs
permeiiant d'y accéder;

Pidce joinie: Commentaire 3 propos de la pléce [oinie:

NAF nolificalion compensalion carbone.pd?

160329 prajet décret compensation carbone.doc

160329 projel arrélé compensation carbone.doc

14. Déclaration
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Lucie SENECHAL,

Veuillez certifier que fas informations fournies dans le présent formulaire sont exactes et complétes.

Je certifie que, pour autant que ja sachs, les informations fournies dans le présent formulzirs, ses annexes et les pigces jointes sont exacles et compléles,

Noms el titye du signataire:

!

1 Marie Lauzanne, Ehérgée de mission "aides d'Etal” 4 la Direction générale des entraprises

Liew: Date:
Paris 412016
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