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APPEL DE PROJETS
SOUTIEN AUX INITIATIVES
CULTURELLES 2024

FORMULAIRE

Demande d’aide financiére

Le formulaire de demande d’aide financiére doit &tre rempli en format électronique et
dlment signé.

Le formulaire doit étre transmis, au plus tard le dimanche & février 202k, &
I’adresse suivante :

culture@mrcbhs.ca

Pour tout renseignement complémentaire, veuillez contacter :

Madame Tania Perlini

Coordonnatrice au développement culturel
MRC de Beauharnois-Salaberry

2, rue Ellice

Beauharnois (Québec) J6N 1W6

450 544-4981 | t.perlini@mrcbhs.ca

2, rue Ellice, Beauharnois (Québec) J6N 1W6 / 450 225-0870 / info@mrcbhs.ca / mrebhs.ca
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Si vous déposez a titre individuel

Nom et prénom :
Adresse :

Ville :

Province / Code postal :
Téléphone :

Courriel :

Fonction (emploi) :

Si vous déposez au nom d’une organisation

Nom de I"organisation :

Statut légal :

Nom et prénom :

Fonction au sein de I'organisation :
Adresse de |'organisation:

Ville :

Province / Code postal :
Téléphone :

Courriel :

Si applicable, date de création de I'organisation :
Numéro de matricule d’incorporation au N.E.Q. :

Si applicable, décrivez la mission de I'organisation.

Avez-vous déja bénéficié d’'une aide financiere de la MRC (Fonds culturel ou autre appel de projets)?
Si oui, indiquez I'année et le titre de votre projet.
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Décrivez votre projet en prenant soin de préciser les éléments suivants :
- Aquel moment de I'année se déroulera le projet
- Aquel(s) endroit(s)
- Pour qui (clientéle visée)
- Avec qui, si applicable (partenaires et prestataires de services)
- Lesthématiques et sujets abordés
- Les pratiques culturelles impliquées (ex. : production documentaire, art du vitrail, gigue
contemporaine, patrimoine immatériel, etc.)
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Décrivez les objectifs de ce projet. Expliquez en quoi ceux-ci correspondent en tout ou en partie aux
objectifs du présent appel de projets. Spécifiez comment ceux-ci s’inscrivent dans la mission de votre
organisation, si applicable, ou dans votre démarche artistique ou professionnelle.

Quels sont les bénéfices escomptés pour la collectivité? Quelle est la portée quantitative — nombre de
municipalités, de communautés ou de participantes, etc.? Quelle est la portée qualitative — degré de
participation, acquisition de nouvelles connaissances, gain social, etc.?
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Faites valoir votre expérience et votre expertise. Décrivez quelques-unes de vos réalisations pertinentes
en lien avec celle-ci. Quelles sont les connaissances que vous ou vos partenaires/prestataires de service
possédez et qui seront mises a profit dans la réalisation du projet proposé?

Echéancier de réalisation du projet
Indiguez en quoi consistent les différentes étapes du projet, leur date de réalisation et les responsables
en lien avec celles-ci.

Etapes Dates Responsable(s)
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Aide financiére

Calcul de l'aide financiére

Montant demandé a la MRC ($)

Coit total estimé du projet (S)

Revenus prévus

Autres revenus confirmés et demandés

Noms des partenaires Montants Montants
confirmés ($) demandés ($)
a confirmer

Total
Dépenses
Description détaillée des dépenses prévues Montants
prévus ($)
Total
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Formulaire — Appel de projets Soutien aux initiatives culturelles 2024

Documents a inclure pour procéder adéquatement au dépot de la demande :

[ Formulaire de demande, diiment rempli et signé

[ Lettres d’appui au projet

] Confirmations du financement des autres partenaires, s’il y a lieu
[] Tout autre document jugé pertinent

Documents additionnels a inclure :

Si vous déposez a titre individuel
L] Curriculum vitae
I Démarche artistique, si applicable

Si vous déposez au nom d’une organisation
[] Résolution autorisant la demande et mandatant une personne responsable pour signer les documents
s'y rapportant

[] Lettres patentes de l'organisme ou copie de la demande acheminée au ministere pour un organisme
« en voie d'incorporation » ou encore tout autre document démontrant |'existence de I'organisme

[] Etats financiers présentés a la derniére assemblée générale
[ Liste complete des membres du conseil d’administration

Si vous déposez au nom d’une municipalité de la MRC (qui n’est pas dotée d’une politique culturelle)
[] Résolution autorisant la demande et mandatant une personne responsable pour signer les documents
s'y rapportant

Déclaration et attestation

Je certifie avoir pris connaissance des modalités d’attribution de I'appel de projet Soutien aux initiatives
culturelles 2024. J'accepte ces modalités et je certifie que I'information fournie est exacte et véridique.
En foi de quoi, je signe la présente demande :

Signature Nom (lettres moulées) Date

Faire parvenir votre demande par courriel a :
culture@mrcbhs.ca
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