
FONDATION ÉLITE   FORMULAIRE DE 
SAINT-EUSTACHE    DEMANDE DE BOURSE 
      (Culturel) 
    

       
Section  « A » 

Renseignements généraux 
 

Veuillez remplir le formulaire électroniquement ou manuellement (lettres moulées). 
Vous pouvez annexer des documents supplémentaires à votre demande. 

 

Les candidats peuvent adresser une seule demande par année, soit au 
printemps (la date limite est le 31 mars) ou à l’automne (la date 
limite est le 30 septembre). 
 
 
Identification de l’artiste (fournir une preuve de résidence – obligatoire) 

Prénom et nom :  
 

Adresse :       
  

Ville :  

Code postal :      
   

Courriel : 

Téléphone (résidence) :  
 

Téléphone (bureau) : 

Cellulaire :  Date de naissance : 
 

 
 

 
Section  « B » 

Renseignements spécifiques 
 

Dans quelle discipline œuvrez-vous ? 
 

  

 Chant  ❑  Photographie ❑  Sculpture ❑  

 Musique ❑  Poésie ❑  Autres (spécifiez) _____________❑ 

 Opéra ❑  Vidéo ❑ 

 Théâtre ❑  Peinture ❑  

 Danse ❑  Dessin ❑ 
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Section  « C » 
Projet spécifique 

 
Renseignements visant un projet spécifique vous permettant de vous perfectionner dans votre discipline 

Décrivez, en quelques lignes, le projet pour lequel vous faites une demande de soutien financier. 

 
 
 
 
 
 
 
Quels sont les objectifs reliés à ce projet ? 
 
 
 
 
 
 
 

En quoi votre projet se démarque-t-il ? Qu’est-ce qui en fait son originalité ? 

 
 
 
 
 
 
 

Quelles sont les ressources matérielles en indiquant les coûts détaillés pour la réalisation de votre projet ? 

 
 
 
 
 
 

Commentaires et renseignements supplémentaires 
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Je certifie que les informations fournies dans ce formulaire sont véridiques. Toute fausse 
déclaration entraînera le rejet de l’étude de cette demande 
 
 
_________________________    ________________________ 
Signature de l’artiste      Signature d’un parent  
        (Si l’artiste est âgé de moins de 18 ans) 
 
 

Date de la signature : ____________________________ 

   


