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LU IANO . CCARNV/ARI




Заявка

На предоставление франшизы на право открытия и управления специализированными  магазинами обуви и аксессуаров
Luciano Carvari.
1.  Персональные данные:

	Ф.И.О.
	

	Место проживания:                (Страна, Город)
	

	Контактные

Телефоны:
	

	Факс / e-mail
	


2. Сведения о профессиональной квалификации:
2.1. Опыт работы в обувном бизнесе:
	Наименование и местонахождение предприятия
	Вид деятельности 
	Занимаемая 

должность
	Период
             работы

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Если опыт работы в обувном бизнесе отсутствует, то есть ли сотрудники, владеющие необходимым опытом 

2.2. Опыт  управления собственным бизнесом или руководства на предприятиях сферы торговли:
	Наименование и местонахождение предприятия
	Вид деятельности
	Занимаемая 

должность (Владелец бизнеса, руководитель)
	Период
 работы

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Если речь идет о сетевом бизнесе, укажите, пожалуйста, количество предприятий и численность персонала
2.3.  Анализ рынка Вашего региона:
	Обувные бренды, присутствующие на рынке

	Название компании
	Количество торговых точек

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	Основные возможные конкуренты

	Название компании

(бренда)
	Кол-во торговых точек
	Ценовая политика
	Направление (fashion, comfort, sport…)
	Фото магазина (сайт)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Крупные торговые сети одежды

	Название компании (бренда)
	Количество торговых точек

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	Присутствие потенциальных конкурентов и магазинов крупных торговых сетей одежды в районе локации предполагаемой торговой точки

	Название компании (бренда)
	Количество магазинов в районе локации торговой точки

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	По возможности предоставьте SWOT-анализ конкурентов и бизнес анализ рынка Вашего региона.
	


2.4.  Ориентировочная сумма инвестиций, которую Вы планируете вложить в создание и развитие данного бизнеса; а также указать источник финансирования предполагаемого бизнеса - собственный или заемный капитал:
	Сумма инвестиций в проект
	

	Источник финансирования
	


2.5. Укажите, пожалуйста, дополнительные сведения, которые Вы считаете Важными: ​​​​​​​​​​​​

После заполнения данного документа, необходимо отправить  его по электронной почте на адрес:  franchising@carvari.com  в письме с темой «Франчайзинг». 
Компания благодарна Вам за проявленный интерес к бренду Luciano Carvari.
