
Un puissant levier 
de développement 
des collectivités

 

 

Informations générales
        Oui Non 

Nom de l’organisme

Adresse

Ville Code postal

Téléphone Télécopieur

Courriel

Nom et fonction
du solliciteur

Mission de l’organisme

Veuillez inscrire le nom des membres du comité organisateur 
et/ou du conseil d’administration (si applicable) :

Type d’organisme 

Organisme à but non lucratif (OBNL)

Association

Coopérative

Autre (précisez) : 

Un allié présent 
pour les collectivités
FORMULAIRE DE DEMANDE D’AIDE FINANCIÈRE

Commandites, dons et Fonds d’aide au 
développement du milieu

Grâce à ses programmes de commandites, dons et
Fonds d’aide au développement du milieu, la Caisse
Desjardins de Hull-Aylmer soutient concrètement
les organismes de son milieu. Elle contribue ainsi
au développement et au mieux-être de sa
communauté. Les programmes d’aide financière ont
donc été mis sur pied dans le but de supporter des
actions locales visant à faire rayonner la communauté
et les gens qui la constituent dans leur quotidien.

     
  

 Quel est le numéro de folio de l’organisme
demandeur à la Caisse Desjardins de Hull-Aylmer

Est-ce que le demandeur et/ou les membres du comité/conseil d'administration,
s'il y a lieu, sont membres de la Caisse Desjardins de Hull-Aylmer, ou d'une autre
caisse Desjardins?

Le traitement d'une demande peut prendre
de 4 à 6 semaines. 

L’organisme demandeur est-il membre de la
Caisse Desjardins de Hull-Aylmer ?



 

 
 

 

Présentation du projet

FORMULAIRE DE DEMANDE D’AIDE FINANCIÈRE

Commandites, dons et Fonds d’aide au 
développement du milieu

Description détaillée du projet (joindre toute information pertinente)

Secteur d’activité   Éducation     

Œuvres humanitaires et services communautaires
   
   Coopération     

Événementiel (festivals) 
   

Santé et saines habitudes de vie    

Autre (présisez) : 
   

Culturel     

Développement économique   

Nombre de personnes susceptibles d’être directement touchées par le projet

Objectifs du projet        Précisez les impacts sur la collectivité

La demande risque-t-elle d’être réitérée ?       Oui                  Non                  Ne sait pas

Si oui, pourquoi ?

À quel enjeu régional
répond ce projet
(le cas échéant)

Autre forme de soutien
souhaité (ressources
humaines ou autres) :

À quelle clientèle s’adresse ce projet 12 ans et moins 18 à 35 ans 35 à 50 ans12-17 ans 50 ans et plus

Nom du projet

Date de début               

Lieu



 

 
 

 

Coûts de réalisation du projet et visibilité
Budget total du projet
(joindre le budget)

             $  Estimé   Réel

      : essiaC al à édnamed tnatnoM     $   

         Montant accordé    $

         Montant accordé    $

         Montant accordé    $

         Montant accordé    $

         Montant accordé    $

Autres informations pertinentes et visibilité
Quelle visibilité comptez-vous accorder à la Caisse ?

En résumé, pourquoi la Caisse Desjardins de Hull-Aylmer devrait-elle appuyer votre demande ?

   Autres informations pertinentes à communiquer

Nous vous invitons à joindre toute documentation pertinente à votre demande, telle que :

■ Budget total de votre projet
 ■ Dépliant d’information et tout autre document pertinent à votre demande

Signature du demandeur        Date

Visitez notre site Internet au desjardins.com/hullaylmer 

et notre page Facebook         Caisse Desjardins de Hull-Aylmer
Facebook “f ” Logo CMYK / .eps Facebook “f ” Logo CMYK / .eps

FORMULAIRE DE DEMANDE D’AIDE FINANCIÈRE

Commandites, dons et Fonds d’aide au 
développement du milieu
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