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“/ R ou yn 'N ora nda ENTENTE SECTORIELLE

DE DEVELOPPEMENT
DU SECTEUR BIOALIMENTAIRE
DE L'ABITIBI-TEMISCAMINGUE

PROGRAMME INCITATIF A LA REMISE EN CULTURE
DES TERRES AGRICOLES EN FRICHE

Formulaire de dépét de projet

Section 1 — Renseignements sur le demandeur

Je suis propriétaire de la parcelle inexploitée Je suis locataire de la parcelle inexploitée*

* Dans ce cas, veuillez joindre une copie du bail de location a la présente demande.

Numéro d’entreprise du Québec (NEQ) — Le cas échéant

Numéro d’identification ministériel (NIM) (d’exploitant agricole ou
d’aspirant producteur) — OBLIGATOIRE

Coordonnées du demandeur

Nom

Adresse

Municipalité Code postal
Téléphone Courriel

Section 2 - Localisation de la parcelle en friche ou les travaux seront réalisés

Adresse
Municipalité Code postal
Numéro de lot(s) Téléphone

Nom du propriétaire de la parcelle en
friche (si locataire)

Superficie visée par les travaux de remise
en culture (en hectares ou acres)

Quelle a été la
Date de la derniére activité agricole** derniére activité
agricole?

** La parcelle visée par les travaux ne doit pas avoir été entretenue, cultivée ou utilisée a des fins autres
qu’agricoles depuis les 3 derniéres années.

Si entreprise en démarrage, joindre le plan d’affaires. Oui Non
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Section 3 — Description du projet et justifications

Expliquez en quoi votre projet répond aux objectifs du programme.

Veuillez indiquer quelles seront les mesures envisagées afin de maintenir la production agricole a long terme
sur la ou les parcelles visées par la remise en culture.

Le projet a regu les autorisations nécessaires de la CPTAQ, Oui

du MELCCFP et de la Ville, le cas échéant? Non Ne s’applique pas

Planification du projet

Justification Mise en marché
Type de culture envisagée (Ex. : amélioration de la structure du sol, (Ex. : direct au champ, grains, balle,
suite remise en culture apport en matiére organique, vente des etc.)

grains/foin/paille, autosuffisance de la
ferme, nourriture du troupeau)

An 1

An 2

An 3
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Section 4 — Echéancier de réalisation du projet

Etapes O R o B e e Date de début Date de fin Responsable des travaux N SETAI
remise en culture pas
Déboisement A forfait
Coupe d’arbres, d’arbustes et de la Par le
végétation dominante producteur
Broyage A forfait
Nettoyage a la suite de la coupe de
bois, dessouchage, déchiquetage des Par le
branches, etc. producteur
Chaulage A forfait
Epandre de la chaux sur le sol afin d’en Par le
corriger I'acidité producteur
Préparation de sol A forfait I:l
Labours, décompactions, nivellement,

. ! . Par le
préparation du lit de semences

producteur

Drainage A forfait
Creusage des fossés et de réseaux de Par le
petits canaux, installation de drains producteur

Section 5 — Budget de réalisation des travaux (voir Calculateur des colts***)

Poste de dépense Montant ($) Soumissions
Codt des services agronomiques D Oui |:| Non Non applicable
Déboisement et broyage |:|Oui |:|Non |:| Non applicable
Préparation de sol |:| Oui Non |_| Non applicable
Location d’équipement |:| Oui |: Non |:| Non applicable
Chaux |:|Oui Non |:| Non applicable
Matériel de drainage |:| Oui Non |:| Non applicable
Autres dépenses (spécifier) :

[]oui [_]Non [ ]Non applicable
Colt total du projet

Aide financiére demandée dans le cadre du programme

v Financement maximal de 50 % du co(t du projet, jusqu’a un maximum
de 12 000 $ de contribution (incluant les taxes) par parcelle.

v Un maximum de 3 000 $/hectare.

Contribution du demandeur

Superficie a remettre en culture par hectare

Colit de la remise en culture par hectare

*** Le calculateur de codts fixe le montant maximal par hectare pour chaque étape de réalisation.
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carstj
Texte tapé à la machine
*** Le calculateur de coûts fixe le montant maximal par hectare pour chaque étape de réalisation.

carstj
Texte tapé à la machine

carstj
Texte tapé à la machine


Section 6 — Documents a fournir au moment du dépét de la demande

Annexe : Formulaire de dépdt de projet dment rempli et signé

Plan d’affaires pour les entreprises en démarrage

Copie du bail de location, s'il y a lieu (durée minimum de 3 ans)

Entente ou autorisation écrite avec le propriétaire, s'il y a lieu

Des photographies (géoréférencées avec Google Maps ou site Web de la Ville), plans et autres documents visuels
récents montrant I'état de la parcelle visée par les travaux

Soumissions valides en lien avec le projet, le cas échéant

Section 7 - Engagement du demandeur et signature

Je soussigné(e), , confirme que les renseignements fournis dans cette demande
ainsi que les documents annexés sont complets, véridiques et exacts et je m’engage a fournir aux représentants de la
Ville de Rouyn-Noranda, toute I'information complémentaire nécessaire a I'analyse du projet.

N

|:| Je comprends que la présente demande d’aide ne sera pas nécessairement acceptée et que l'aide
consentie pourra étre inférieure au maximum fixé dans le programme.

D Je reconnais avoir pris connaissance des conditions du programme pour lequel je fais la présente
demande et je m’engage a respecter ces conditions.

D Je m’engage a payer la partie des travaux non financée par le présent programme ou par un autre
programme de financement.

D Je comprends qu’en cas de non-respect des conditions pour I'octroi de I'aide financiére, je devrai en tout
ou en partie rembourser l'aide financiére regue.

Signature : Date :

La Ville de Rouyn-Noranda vous permet maintenant d’apposer une signature électronique a votre demande afin d’en
faciliter I'envoi. Si vous souhaitez vous prévaloir de cette option qui vous évitera de signer votre formulaire a I'encre, vous
devez inscrire votre nom et vous devez cocher la case a cet effet ici-bas.

|:| En cochant cette case, jappose ma signature électronique a cette demande.

Toute demande d’aide financiére doit étre transmise par courriel a :
maxime.gauthier@rouyn-noranda.ca

AVIS DE CONFIDENTIALITE : Les renseignements personnels contenus dans ce formulaire et fournis en vertu
de la présente seront traités en respect des dispositions applicables de la Loi sur I'acces aux documents des
organismes publics et sur la protection des renseignements personnels (L.R.Q., c. A-2.1). A ce titre, vous pouvez
en tout temps formuler une demande d’accés aux renseignements personnels que vous avez fournis dans ce
formulaire, demander a la Ville de Rouyn-Noranda de modifier ces informations ou retirer votre consentement a
la communication de ces renseignements personnels.
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