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MRC d’Abitibi-Ouest
PROJET DE VITALISATION DU TERRITOIRE

FORMULAIRE DE DÉPÔT DE PROJET

Veuillez prendre connaissance du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire 2026-2028 avant de compléter ce formulaire.

	POUR USAGE INTERNE SEULEMENT
	



	[bookmark: _Hlk54256553]1.	IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

	Numéro d’entreprise du Québec (NEQ) : 
    

	Nom de l’organisme :
     

	Adresse :
     

	Municipalité :
     
	Province :
     
	Code postal :
     

	Statut juridique de l’organisme :
☐  Municipalité, organisme municipal ou conseil de bande d’une communauté autochtone; 
☐  Organisme à but non lucratif; 
☐  Entreprises d’économie sociale, excluant les coopératives financières.

	Nombre d’employés
Temps plein :                                                                                    Temps partiel :        

	Nombre d’administrateurs (conseil d’administration) : 
   
	Nombre de membres (le cas échéant) : 
   

	IDENTIFICATION DU REPRÉSENTANT AUTORISÉ 

	☐M
☐Mme
☐Autre
	Nom :    

	Fonction :    


	Téléphone :    

	Courriel :   




	2.	IDENTIFICATION DU PROJET 

	Titre du projet (50 caractères maximum) :      


	Précisez le lieu du déroulement du projet et/ou l’infrastructure visée:      


	Adresse du lieu du déroulement du projet:
     
	Code postal :
     



	3.	DESCRIPTION DU PROJET

	Décrivez sommairement votre projet :                








	Clientèle(s) visée(s) par le projet (jeunes, familles, personnes ainées, nouveaux arrivants, etc.) :
       



	Municipalités impactées (minimum 5):
        



	4.	RETOMBÉES ET IMPACTS STRUCTURANTS DU PROJET 

	LIEN AVEC LES PRIORITÉS DE DÉVELOPPEMENT DU TERRITOIRE

	Précisez à quelle(s) priorité(s) du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire ce projet répond.

☐  Augmenter le niveau d’éducation, favoriser la réussite scolaire, valoriser et stimuler l’apprentissage tout au long de la vie;
☐  Favoriser l’accès à des logements abordables;
☐  Favoriser l’accès au transport collectif : 
☐  Favoriser le maintien des services de proximité et des services communautaires;
☐  Soutenir l’attraction, la rétention et la formation de la main d’œuvre;
☐  Encourager l’engagement, la participation et l’implication des citoyens.

	Expliquez en quoi le projet aura un impact sur le(s) objectif(s) opérationnel(s) ciblé(s). (Consultez les indicateurs de performance inscrits à la section 6.3 du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire).
   



	IMPACT STRUCTURANT 

	Le projet permet-il de lever un obstacle important au développement? Si oui, expliquez :
            



	Le projet est-il le point de départ de plusieurs autres projets à venir? Si oui, expliquez :
                 



	PARTICIPATION, MOBILISATION, ENGAGEMENT CITOYEN 

	Les membres de la communauté sont-ils impliqués dans la mise en œuvre du projet? Si oui, expliquez :
          



	Le projet permet-il d’assurer l’offre de service de proximité aux citoyens? Si oui, expliquez :
           



	CONCERTATION

	Différents acteurs concernés par la problématique (municipalité, organismes, associations, etc.) ont-ils été impliqués dans l’identification des pistes de solutions et dans la définition du projet? Si oui, expliquez :
          



	Les acteurs concernés par la problématique appuient-ils le projet (participation financière, lettre d’appui, etc.)? Si oui, expliquez :
            



	PÉRENNITÉ

	Les retombées du projet s’étendent-elles sur plusieurs années? Si oui, expliquez :
       



	Votre organisation a-t-elle la capacité (financière, technique, etc.) d’assurer les frais récurrents liés au projet? Si oui, expliquez :
   



	CARACTÈRE NOVATEUR 

	Le projet vise-t-il la mise en place d’une nouvelle activité et/ou d’un nouvel équipement qui n’existe pas ailleurs sur le territoire de la municipalité et/ou de la MRC d’Abitibi-Ouest? Si oui, expliquez :
           



	Le projet fait-il preuve d’innovation et d’originalité en raison de ses caractéristiques? Si oui, expliquez :
            



	STRUCTURE DE GOUVERNANCE

	Votre organisation aura-t-elle la capacité de mettre en œuvre efficacement le projet? Si oui, démontrez de quelle façon les compétences des administrateurs pourront être mises à profit. 
     





	5.	CALENDRIER DE RÉALISATION DU PROJET 

	ÉTAPES OU ACTIONS PRÉVUES
	DATE DE DÉBUT 
	DATE DE FIN 

	     	 	 
	     	 	 
	     	 	 
	     	 	 
	     	 	 
	     
	 	 




	6.	COÛTS ET FINANCEMENT DU PROJET 

	
Avez-vous déposé, pour le même projet, d’autres demandes d’aide auprès des gouvernements du Québec et du Canada ou d’autres organismes dont le financement provient des gouvernements?    ☐  Oui	☐  Non



	COÛTS DU PROJET
	MONTANT
	FINANCEMENT DU PROJET
	MONTANT

	Équipements et/ou immobilisations :
Description
	    $
	Contribution du demandeur ou du milieu2:
	   $

	Honoraires professionnels :
Description
	   $
	Contribution remboursable et/ou Emprunt :
	   $

	Salaires (incluant les charges sociales) :
Description
	   $
	Contribution non remboursable | MRCAO (maximum 90 % des dépenses admissibles) :

	   $

	Acquisitions technologiques :
Description

	   $
	Contribution non remboursable | Gouvernement provincial et/ou fédéral3:
Précisez
	   $

	Autres dépenses :
Description

	   $
	Contribution non remboursable | Autres :
Précisez
	   $

	Taxes non remboursables1 :

	   $
	
	

	TOTAL DES COÛTS DU PROJET
(Minimum de 10 000$)
	   $
	TOTAL DU FINANCEMENT
	   $


	1   	Exclure la partie remboursable de la taxe de vente du Québec (TVQ) et de la taxe sur les produits et services (TPS) applicable à votre organisme.
2 	Consultez la section 8.2.3 du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire pour connaître les modalités de la contribution du demandeur.
3   	Consultez la section 8.2.4 du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire concernant les règles de cumul de l’aide financière.




	7.	DÉCLARATION DU DEMANDEUR

	Je déclare avoir pris connaissance du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire 2026-2028 ainsi que des conditions, générales et particulières applicables;
Je confirme que les renseignements fournis dans cette demande et les documents afférents sont complets et véridiques en tout point;
Je comprends que, si des salaires et avantages sociaux sont inclus dans les coûts du projet, je devrai fournir les relevés de paie des employés concernés au moment de la reddition de comptes;
Je comprends qu’une fausse déclaration pourrait entraîner le refus de la demande;
Je comprends que toute demande incomplète pourrait entraîner le rejet de celle-ci et m’engage à fournir toute information nécessaire à l’analyse du projet;
Je comprends que la présente demande n’entraîne pas nécessairement son acceptation. 


														
Nom du signataire autorisé (en lettres moulées)			Fonction


													
Signature							Date (AAA-MM-JJ)




	8.	DOCUMENTS À JOINDRE À VOTRE DEMANDE

	Cochez si les documents sont annexés à votre demande.
☐	Formulaire de dépôt de projet complété, signé et daté;
☐	États financiers récents du demandeur (sauf pour les municipalités);
☐	Lettres patentes de l’organisme ou tout autre document constitutif officiel (sauf pour les municipalités);

	☐ 	Résolution de l’organisme, ou de la municipalité, qui agit comme promoteur du projet, autorisant le dépôt d’une demande d’aide financière ainsi que le nom de la personne responsable désignée pour la signature de l’entente (modèle fourni en annexe);

Le cas échéant :
☐	Soumission(s) de fournisseur;
☐	Lettre(s) d’appui au projet;
☐	Preuve de propriété du terrain, de l’infrastructure et/ou du bâtiment visé par le projet.




	Veuillez transmettre votre formulaire de dépôt de projet ainsi que les documents requis par courriel au developpement@mrcao.qc.ca et ajouter jmainville@mrcao.qc.ca en copie conforme.





ANNEXES


MODÈLE DE RÉSOLUTION 
DÉPÔT D’UNE DEMANDE DE FINANCEMENT ET SIGNATURE DES ENTENTES 

Extrait du procès-verbal de la réunion du conseil d’administration de [Nom exact du demandeur] tenue à [municipalité où est adoptée la résolution], le [Date à laquelle est adoptée la résolution] et pour laquelle il y avait quorum, 

Il est proposé par              , appuyé par             et résolu :

· D’AUTORISER le dépôt d’une demande de financement pour un montant de [inscrire le montant de l’aide demandée] $ en vertu du Cadre d’intervention pour la vitalité du territoire 2026-2028 de la MRC d’Abitibi-Ouest pour la réalisation du projet [Titre du projet].

· D’ACCEPTER d’assumer une contribution financière de [montant] $, à savoir l’apport minimal exigé dans le cadre du programme;

· DE DÉSIGNER [Nom complet de la personne désignée] pour signer la demande et fournir tous les documents et les renseignements requis auprès de la MRC d’Abitibi-Ouest et en assurer le suivi auprès de celle-ci;

· D’AUTORISER [Nom complet de la personne désignée] à signer, pour et au nom de [Nom exact du demandeur], les ententes ainsi que tous les documents requis et utiles pour donner effets à la demande de financement déposée à la MRC d’Abitibi-Ouest.


Je soussigné, _____________________________________________   certifie que cette résolution est
                                        (nom du  président ou du secrétaire du conseil d’administration)
conforme à la décision prise lors de cette réunion du conseil d’administration.


Signée à _________________, le ___e jour de ______ 20 ___ .			
                           ( Municipalité) 

 _____________________________________________     
           (signature du président ou du secrétaire du conseil d’administration)                    
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