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PPLLAANN IIII AA 
 
 

1. Titre de l’activité :    
 

2. Description du projet :   
 

 
3. Date (s) du projet :     

 

4. Endroit de l’activité :    
 

5. Nom du ou des participants : 
 
 
 
 
 
 
 

 
COÛT 

 
1. INSCRIPTION   $ 

 

2. CHAMBRE Sans reçu : 30 $ par nuit 

Avec reçu : maximum 150 $ par nuit   $ 
 

3. REPAS Intérieur du territoire Extérieur du territoire 

Déjeuner : 8 $ 10 $ 

Dîner : 13 $ 15 $ 

Souper : 22 $ 24 $   $ 
 

4. DÉPLACEMENTS 

0,40 $ du km (groupe)   nombre de km   $  
 

Coût du stationnement (Avec pièce justificative)    $ 

OU 

Coût du transport en commun (individuel)   $ 
 

5. SUPPLÉANCE        ____________$ 
 

 

 

TOTAL DES DÉPENSES :   $ 
 

 

6. Signature de la personne responsable du projet :     
 

 

À l’usage du comité 
 

Accepté  Refusé  Montant global  ___________ 

 
 

12 septembre 2018 


