, Calixa;
1. Lavallée

FORMULAIRE DE DEMANDE DE SUBVENTION
1. Identification

Nom de I'organisme ou du demandeur :
Personne responsable :
Téléphone :
Courriel :

00 OBNL
0] Regroupement citoyen
O Individu (projet d’intérét collectif)

2. Description sommaire de Ia demande

Titre ou nature de I'activité :

Date de réalisation :

Lieu :

Description (objectif et deroulement en quelques lignes) :

Clientele visée :

Nombre approximatif de participants :

3. Budget simplifié
Montant demandé 3 la Municipalité : __ §

Breve description de I'utilisation du montant demandé :

Autres sources de financement (si applicable) :

4. Engagement

Je confirme que I'aide financiéere servira exclusivement a I'activité deécrite ci-haut et
que celle-ci bénéficiera aux citoyens de Calixa-Lavallée.

Nom :
Signature :
Date :

Municipalité de Calixa-Lavallée



