Division des industries de service Confidentiel une fois rempli
HPM| Enquéte annuelle sur le secteur English on reverse
SViai| des services de publicité et services rutorisaton o
-.. connexes, 2001 Cette enquéte est autorisée en vert de
la Loi sur la statistique, Lois rewsees\
¥ Numéro de référence ¥ du Canada, 1985, chapitre S19. .

En vertu de cette loi, il ést‘k obligatb‘iré
de remplir le présent questionnaire.

Corriger au besoin les renseignements préimprimés en remplissant les cases ci-dessous : >

Raison sociale Adresse” |
001 004 |

Nom commercial [ (] Ville- Province
002 005 006

A l'attention de P Pays Code Postal
003 7053 007

Veuillez lire attentivement avant de remplir le questionnaire

Champ Veuillez remplir le present questionnaire pour Iun|te(s) commermale(s) indiquée(s) dans la zone d'adresse préimprimée
d'observation ci-dessus. A cette fin, une "unité commerciale” est définie comme la plus petite unité pour laquelle on tient des livres distincts

pour des données telles que les recettes, les depenses et 'emploi.

Objectif de L'objectif de cette enquéte est de recueillir e't'dé publ\i‘ef" des données nécessaires a une analyse statistique des services de
l'enquéte

publicité et services connexes. Ces renseignements peuvent étre utilisés par les entreprises et les associations de commerce
pour une analyse de marché et une évaluatjon.du rendement, des caracteristiques d'exploitation et des tendances de leur
industrie; par I'administration publique \pour élaborer des pollthues économiques nationales et régionales; par d'autres
utilisateurs impliqués dans la recherche ou les prises de décisions et par Statistique Canada afin de maintenir une importante
source de données pour la préparation du Systéme canadien des comptes nationaux.

identifiable sans le consentement prealable par écrit, de cette entreprise. Les données déclarées sur ce questionnaire
seront examinées avec une discrétion garantie, utilisées & des fins statistiques et publiées de fagon_globale
seulement. La clause de confldentlallte de la Loi sur la statistique n'est pas touchée par la Loi sur I'Acces a l'information ou
toute autre loi. . >

Confidentialité La loi interdit & Statistique Cai?iada débublier toute statistique pouvant divulguer des renseignements au sujet d'une entreprise

Questions Veuillez rempfli’r:e/,t r‘etourner‘/le questionnaire dans les 30 jours suivant sa réception a:
et processus ! " Statistique Canada

de renvoi Division des opérations et de lintégration
2iéme étage, Immeuble Jean-Talon, Ottawa, Ontario K1A 0T6

Ce questlonnalre peut &tre aussi retourné a Statistique Canada par télécopieur en composant le 1-888-605-2493.

que Canada tient & vous avertir que la transmission des renseignements par télécopieur peut poser un risque de
divulgation. Toutefois, dés la réception du document, Statistique Canada offrira le niveau de protection garanti pour tous les
_renseignements recueillis aux termes de la Loi sur la statistique.

_{f\‘\ Si vous avez des questions concernant cette enquéte, ou que vous avez besoin d'aide pour remplir le questionnaire, veuillez
‘téléphoner sans frais au 1-800-916-9316.

Si vous recevez plus d'une copie de ce questionnaire pour le méme établissement, veuillez remplir celle dont les

Questionnaires-—§
en double

renseignements preimprimés sont exacts et la renvoyer, accompagnée de la(les) copie(s) en double, en indiquant « duplicata »
sur celle(s)-ci.

Le succes du systéme statistique du Canada repose sur un partenariat bien établi entre Statistique Canada et la population, les
entreprises, les administrations publiques et les autres organismes du Canada. Sans cette collaboration et cette bonne
volonté, il serait impossible de produire des statistiques précises et actuelles.
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a)

b)

©)

1. Activité de I'entreprise

Veuillez décrire la nature de vos activités en 2001: 021

Est-ce que cela représente un changement par rapport a I'année 022 10 oui 30O Non

derniére?

Veuillez cocher (v ) ci-dessous le genre de commerce qui décrit le mieux Si oui, veuillez fournir les détails a la
la principale source des recettes d'exploitation de votre entreprise. Pour section des commentaires, page 7.

une description détaillée de cette industrie, veuillez consulter la fiche
d'information ci-jointe.

023 541810 O Agences de publicité 541891 (O Distributeurs de cadeaux publii\:lta|re's‘

541820 O Services de relations publiques 541899 O Tous les autres serwces Iles ala publlClte
(p.ex., services de cfemonstratlon des mar-

541830 O Agences d'achat de médias chandlses services (de pemture d'enseignes et
lettrage, etc.) RN

541840 O Représentants de médias 561420 (O Télémarketing (téléprospection)

541850 O Publicité par affichage 339950 O Enseignes et affichage, fabrication

541870 (O Services de distribution de matériel publicitaire 032

(p.ex., services de distribution directe
d'échantillons/matériel publicitaire, etc.)

a)

b)

<)

d)

e)

f)

9)
h)

2. Forme juridique

~’ﬁ8‘1l s aglt d'une coentreprise_non constituée en société, veuillez indiquer la durée de la coentreprise.

DU L1 ] | | AU L1 ] | |

Genre d'organisation (veuillez cocher_une seule case) )
027 1 O Entreprise 2 O société de personnes 30 Compagme constituée O Coopérative
individuelle en société /-
5 O Coentreprise 6 O Entreprise publique 7 Administration publique 8 O Organisme sans but lucratif

Est-ce que l'unique but de cette organisation est de fournir des services & Une entreprlse meére, a une société affiliée ou a un bureau
professionnel?

025

1 O Oui — Si oui, veduillez indiquer le nom de Ientreprlse mere de /Ia

033
société affiliée ou du bureau professmnnel )) ‘
3 O Non ¢ ) !

S S N O O

Est-ce que cet établissement est affilié & un groupe de succursales ou de franchises?
030 04

1 O Oui (veuillez indiquer le nom)

3C)Non

L'établissement a-t-il participé & une ou p1u5|eurs coentreprlses durant la période de déclaration?

Par coentreprise, on entend un projet COmmeruaI pamcuher auquel participent au moins deux parties ou sociétés qui conviennent de fournir
le capital nécessaire et de partager les benefu;es ou les pertes en proportions convenues. L'association prend fin au moment ou le projet
s'achéve ou a une date determlneev h

028

1 O Oui — Dans Iaﬁlrmatwe veunlez 3 O Non — Dans la négative, veuillez passer a la question 3, Période de déclaration
passer & f) -

Avez-vous inclus dans Ie present questlonnalre les revenus et les dépenses détaillés correspondant a la part de votre société dans la ou

les coentreprises? N

@ 10 ou

N 036
Veuillez indiquer Ie nom de Ia coentreprise.
Cette coentreprlse est- elle
037 1 @ Constituée en société - Si elle est constituée en 30O Non constituée en société - Si elle est non constituée
h société , veuillez passer a i) en société , veuillez passer a j)

Nume\ de coentrepnse de Revenu Canada (si constituée en société) 038| | | | | | | | | |

039 AAAA MM | JJ 040 AAAA MM | JJ

7,

Partenaire(s) de la coentreprise et numéro(s) d'entreprise(s) de Revenu Canada (si constituée(s) en société)

Numéro d'entreprise
(si constituée en société)

041 043
N I T Y T I

Noms des partenaires

Si vous avez participé a plus d'une coentreprise ou s'il vous faut plus d'espace, veuillez ajouter une feuille.
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3. Période de déclaration
Veuillez déclarer les données pour votre exercice financier (année financiére normale) se terminant entre le ler avril 2001
et le 31 mars 2002. Veuillez indiquer ci-dessous la période couverte par le présent questionnaire.

AAAA MM JJ AAAA MM JJ

Du 230 [ | | Au 231 L [ | | |

Période d' epr0|tat|0n Si vous n'avez pas exploité cette entreprise pendant une année entiéere, veuillez cocher (v) la case appropne

235 1O Exploitation saisonniére 5() Commerce fermé (veuillez préciser) 046
047

20 Nouveau commerce en 2001 6 (O Fermeture temporaire (veuillez préciser)

3 O Changement de fin d'année financiere

4 O Changement de propriétaire (veuillez
fournir le nom et I'adresse de l'autre
propriétaire)

045

Date d'entrée
en vigueur du
changement

JJ

4.1 Recettes

® Veuillez déclarer les réponses en dollars canadiens - /
Veuillez déclarer les ventes et | tt luant la TPS et les autres t ves’ le compte d Dollars
e Veuillez déclarer les ventes et les recettes en excluant la et les autres taxes perg es pour le compte d'un (sans les cents)
organisme public. /,
095
a) Commissions & honoraires provenant de la vente de temps d'antenne oul/et d' espaces pour Ies medlas
i) commissions )
096
i) honoraires
097
b) Travail de production effectué par votre personnel )
c) Autres recettes de services NN Y 098
) commissions
(veuillez préciser le genre de services)
048 |
099
ii) honoraires
(veuillez préciser le genre de services)
049 |
138
d) Ventes de produits de publicité par l'objet .
103
e) Ventes d'autres marchandises
; 106
f) Location a court et (ou) a Iong terr:n'/e débanhéyaux, d'enseignes et d'étalages
‘ 108
g) Autres recettes d' epr0|tat|0n,, N Comptez les recettes provenant de la location de biens immobiliers, des recettes
recues pour services dlvers (vewllez préciser)
050 | / - |
N ‘ 115
h) Recettes d' expioltatlo totales
(total des postes (&) a (g) Y
120
i)  Recettes hors expl0|tatlon
Intéréts et {outes les autres recettes qui ne proviennent pas directement de |'exploitation de votre entreprise.
130
i)  Recettes totales
(total des. postes (h) et (i)
4.2 Agences de publicité, agences d'achat de médias
et représentants de médias Dollars
N (sans les cents)
- 094
Montant brut facturé
Veuillez déclarer votre montant brut facturé aux clients
Colts de médias 093
Veuillez déclarer la valeur d'achats de médias faits au nom de vos clients. Veuillez exclure ces colts quand vous
déclarerez vos "Dépenses d'exploitation” a la question 5
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5. Dépenses d'exploitation
® Veuillez déclarer les réponses en dollars canadiens
® Ne déclarez pas les dépenses en immobilisation.
® Veuillez inclure la TPS a l'exception de la part remboursable par le gouvernement.
® Veuillez déclarer les colts de vos ventes selon les catégories de dépenses ci-dessous.
® Sivous désirez, vous pouvez inclure une copie de votre relevé de profits et pertes et passer a la section 6.
Doliars\
(sans les cents)
a) Codt des marchandises vendues (achats plus le stock d'ouverture moins le stock de fermeture). Cet item représente - ;!-59\ S~
le colt compensatoire des recettes déclarées aux postes (d) et (e) de la section 4.1 . Veuillez exclure les achats— -
qui seront utilisés par I'entreprise elle-méme et ceux destinés a la location (voir poste (s) ci-dessous) S\
b) Salaires et réemunérations versés aux employés pour lesquels vous avez émis une formule supplémentaire ' T4
incluez les payes de vacances, gratifications et commissions —
c) Avantages sociaux des employés pour lesquels vous avez émis une formule supplémentaire "T4"; incluez’ Ie
contributions de I'employeur aux regimes d'assurance- maladie, d'assurance-vie, et d'assurance- empI0| aux calsses
de retraite et aux régimes d'indemnisation des accidents du travail -
- 162
d) Location a court et (ou) a long terme de terrains et de batiments
163
e) Location a court et (ou) a long terme de véhicules automobiles
164
f)  Achats de services informatiques (incluan t la location de matériel informatique, le traltement des donnees et
I'élaboration de logiciels) ‘ 8
)) 165
g) Location a court et (ou) a long terme de d'autres machines et d'autre matériel -
O 166
h) Réparation et entretien
- 167
i)  Services juridiques, comptables, d'administration et de congqltatio‘n[ V)
168
j)  Promotion de ventes et publicité
169
k)  Assurances ( ~
(C, 170
I) Taxes, permis et licences (ne comptez pas I'/imp/of\sufjle revenu)
m) Chauffage, éclairage, énergie eteau
172
n) Téléphone, télécommunications, fréispo\étégx et frais de messagerie
~ (O 173
0) Frais de déplacement et ¢
174
p) Redevances et droits de f\rah(;his\é’/
- 175
q) Dépréciation et éfnéjrtigsérﬁént
176
r) Frais d |nterets
N 177
s) Fournltures de bureau et toutes autres fournitures et matiéres utilisées par la compagnie — exclure les fournitures
deLa |nscrites .au poste (a) ci-dessus — Colt des marchandises vendues
t) Couts de productlon (Veuillez préciser les éléments principaux) 180
P |
N2 |
. s . , ) . 178
Toutes autres dépenses d'exploitation, excluant les mauvaises créances . Comptez les frais des travailleurs
contractuels. (Veuillez en préciser les plus importantes ou inclure une liste de ces dépenses)
051 |
179
V) Total des dépenses d'exploitation  (total des postes (a) & ()
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6. Emploi
a) Salariés
Pour chacune des catégories suivantes, déclarez le nombre en moyenne de personnes employées durant la période
de déclaration a qui vous avez versé des salaires et rémunérations a titre de dépenses tel que rapporté
a la section 5 — Dépenses, poste (b). 5
i) Employés a temps plein  Ceux qui ont travaillé régulierement le nombre d'heures de la semaine normale de
travail de I'entreprise
ii) Employés a temps partiel Ceux qui ont travaillé un nombre d'heures inférieur a la semaine normale de travail de
I'entreprise
b) Travailleurs contractuels  Particuliers engagés seulement pour la durée d'un projet ou d'un terme précis et pour | . 7/
lesquels vous avez émis aucune formule supplémentaire "T4" -
— |15
c) Propriétaires et/ou associés actifs d'entreprises non constituées
7. Catégories de clients
Veuillez indiquer le pourcentage de vos recettes totales d'exploitation (section 4.1, poste (h) ) provenant dire
de chacune des sources suivantes : Pourcentage
1. Secteur Domestique 190
Particuliers
Commerces 191
a) Commerce de détail
192
b) Hébergement des voyageurs et restauration
193
c) Commerce de gros
194
d) Agriculture, forestiére, péche et mines
195
e) Industries manufacturieres
196
f) Construction
197
g) Transport et entreposage
199
h) Finance, assurances et immobilier
. 200
i) (
052 | .
Institutions . k (\/, 202
j) Services éducationnels (I
—~ 203
k) Services de santé PERNN
o . N\ 204
) Autres services institutionnels (précisez's.v.p.)
053 ‘ N
P 205
m) Administrations publlques ( N\
2. Secteur étranger (peu |merte Ia categorle)
\ 208
Veuillez indiquer le pourcentage de vos recettes d'origine étrangére selon la région:
Etats-Unis . /
209
Mexique
210
Amérique centrale et Amérique du Sud
NN 211
Union‘Européenne
NN 212
Europe, autre’
P\ 213
‘/” Afrique
) 214
“._Moyen-Orient
- 215
Asie
216
Australie, Nouvelle-Zélande
217
Autre
Total 0
(total des cases 190 a 217 doit égaler 100%) 100 /0
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8. Répartition provinciale / territoriale
® \Veuillez déclarer les réponses en dollars canadiens

® Une "unité commerciale" est définie comme la plus petite unité pour laquelle on tient des livres distincts pour des données

telles que les recettes, les dépenses et I'emplol.

a) Veuillez déclarer le nombre d'unités commerciales permanentes exploitées au Canada pendant la période de référence.

b) Avez-vous des unités commerciales permanentes dans plus d'une province ou d'un territoire?

300

3 O Non — Veuillez passer a la section 9

1 O Oui — Veuillez remplir 8 ( ¢)

v

c) Veuillez déclarer les données suivantes pour les provinces / territoires dans lesquels vous avez des unités comMéT iales

Nombre

024

o~

Province Nombre Recettes Traitements, Nombre k Total des dépenses
ou d'unités totales salaires et avantages d'employés d'exploitation
Territoire commerciales sociaux
$ (sans les cents) $ (sans les cents) - $ (sans les cents)
301 314 327 357
T.-N
302 315 328 358
1.-P.-E
| 303 316 329 359
N.-E. -
304 317 330 (( 360
N.-B. N ,
305 318 331 347 361
Qc
306 319 332 348 362
Ont.
307 320 333 349 363
308 321 3 ) 350 364
Sask. N
309 322 351 365
Alb.
310 323 352 366
C.-B.
340 341 pu 353 367
Nunavut
311 324\ 354 368
T.N.-O. A
312 ~|325. 338 355 369
Territoire du Yukon |
313 . \326 339 356 370
Total
v v v v
Doit, gale Doit égaler Doit ggsal((;;slgstotal Doit gggké;lsiéotal Doit égaler
la case 024, la case 130, la case 179,
/ section 8. section 4.1 160 et 161, 151 et 152, section 5
ORI Y ' section 5 section 6
9. Attestation AN \\at\té\sté?'que les renseignements fournis ici sont, autant que je sache, complets et exacts.
Signataire autorisé N Fonction officielle
Nom de la persoﬁﬁéa réjo\i\hdre (en lettres moulées) pour des renseignements supplémentaires
8 iy Prénom Nom de famille
054 Y |j Mme
, oss| [ [ [ VPP PPl e PPl
Adresseélectronique Adresse URL (WEB)
S057. 0 058
5 " Code . 14 S
Année Mois Jour régional Numeéro de téléphone Poste Télécopieur

Combien de temps avez-vous mis pour recueillir les données et remplir le présent formulaire?

Page 6

Services de publicité et services connexes, 2001




Commentaires S'il vous faut plus d'espace, veuillez inclure une feuille séparée

Ententes Fédérales-Provinciales .

Afin d'alléger le fardeau de reponSe des entreprises et d'assurer l'uniformité des statistiques fournies, nous avons conclu des
accords visant le partage des- renseignements avec le Bureau de la statlsthue du Québec, le Bureau de la statistique du
Manitoba et avec BC’STATS, en vertu de la Loi sur la statistique, Lois révisées du Canada, 1985, chapitre S19, article 11. Dans
le cas des etabllssements et (ou) des succursales d’entreprises en activité au Québec, au Manitoba et en Colombie-Britannique,
ces accords autorisent Statjsthue Canada a transmettre les données recueillies dans cette enquéte aux Bureaux de la statistique
du Québec et du ,Manitoba et & BC STATS, respectivement. La Loi sur la statistique de ces provinces renferme les mémes
dispositions qué.la. L0| sur la statistique du Canada pour ce qui est de la confidentialité des données et des sanctions prises en
cas de dlvulgatjon

Les publlcations de Statlsthue Canada peuvent étre consultées aux bureaux régionaux de Statistique Canada et dans toutes les
grandes blbllotheques Visitez aussi notre site web a www.statcan.ca

Veulillez faire une copie
du guestionnaire complété
pour vos dossiers.

Nous vous remercions de votre collaboration
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