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verso PROGRAMME VICE-VERSA 2023-2024

Le programme Vice-Versa :

v

v

Accorde des subventions a des projets qui contribuent a créer des liens durables entre I'école et
la communauté. Le projet doit répondre aux besoins des éléves, de I'école et de la communauté
de langue francaise en situation minoritaire.

Permet aux éléves de jouer un trés grand réle dans la mise en ceuvre d’un projet.

Criteres spécifiques :

v" Le montant de la microsubvention est de 1500 $ par école.

v" Assurer I'implication des éléves dans les différentes étapes du développement du projet.

v Le projet doit avoir lieu durant I’année scolaire 2023-2024. Vous devez aviser Place aux
compétences (PAC) dés que possible si vous ne pouvez pas réaliser le projet a la date de fin de
projet que vous indiquez dans votre demande (question 7).

v" Sivous choisissez PAC comme organisme partenaire de votre projet, la date limite pour
soumettre la demande est le 9 février 2024.

v" Vous devez fournir 2-3 photos du projet a PAC dés que le projet est débuté ou au plus tard a la
date de fin que vous indiquez dans votre demande (question 7). Pour les projets se terminant au
mois de juin, vous devez nous envoyer les photos au plus tard le 7 juin 2024.

v" Les photos du projet doivent démontrer clairement I'implication des éléves, c'est-a-dire, les
éleves en action au cours du projet.

v" Vous avez jusqu’a la fin de I'année scolaire pour faire les achats.

v La microsubvention ne peut pas étre utilisée pour un projet ayant déja eu lieu.

v" La Fédération de la jeunesse canadienne-francaise (FJCF) se réserve le droit d’utiliser les
photographies prises dans le cadre du projet a des fins de promotion du programme Vice-Versa
sur les sites de la FICF et/ou du programme Vice-Versa.

* Pour des idées de projets, consultez la banque de projets de Vice-Versa. https://vice-versa.ca/
ressources/banque-didees-de-projets/
* Voici deux guides pouvant aider a initier un projet Vice-Versa dans votre communauté scolaire :
- Guide Jeunesse
- Guide Education
Photos :
v" Sivous utilisez les photos du projet pour les partager sur les réseaux sociaux de I'école, vous

devez utiliser le mot-clic #ViceVersa, préciser qu’il s’agit d’un projet Vice-Versa et ne pas utiliser
les photos a des fins commerciales ou publicitaires.

Votre formulaire de demande doit étre envoyé a Anne Richard a I’adresse courriel suivante : anne@pacnb.org

Pour plus d’information, vous pouvez appeler au (506) 532-8532.



mailto:anne@pacnb.org
https://vice-versa.ca/ressources/banque-didees-de-projets/
https://vice-versa.ca/wp-content/uploads/2021/02/Guide_Jeunesse.pdf
https://vice-versa.ca/wp-content/uploads/2021/02/Guide_Education.pdf

VIC E Programme Vice-Versa
Versd Fonds d’appui & I’Ecole communautaire citoyenne

1. Titre du projet

2. Personne responsable du projet  * Cette personne doit étre un membre du personnel scolaire

Nom : Prénom:
Titre : N° de téléphone :
Courriel :
3. Ecole

, District scolaire francophone :
Nom de I'école :

Sud NE[OI NO[OI

Nom de I'agent.e de développement communautaire : N° de téléphone :

4. Eléves engagés

Est-ce que le projet se tiendra dans une école ou sur le terrain d’une école ? [L1Oui LINon Ou se déroule le projet ?

Est-ce que tous les éléves participeront a u projet en personne ? [1 Oui [1 Non Combien participeront via le web ?

Niveau(x) scolaire(s) (cochez ceux qui s’appliquent) et indiquez pour chacun, le nombre d’éléves directement engagés
dans la planification et la mise en ceuvre du projet.

Dlre année D4eannée |:|7e année Dloeannée
DMaterneIIe 2° année |:| 5¢ année |:|8e année |:| 11° année
3¢ année |:|ae année DQeannée - Dlzeannée_

5. Type de demande

[ Demande pour un projet Vice-Versa unique (Un projet qui a lieu en partenariat avec une seule école.)

[J Demande pour un projet Vice-Versa de tournée (Un méme projet qui a lieu a plusieurs reprises au sein de plus d’une
école a des dates différentes.)

[J Demande pour un projet Vice-Versa de rassemblement (Un projet qui a lieu une seule fois, dans le but de rassembler
des éleves de plusieurs écoles d’une méme région a une date donnée.)

6. Description du projet

Veuillez décrire votre projet en détail en expliquant les étapes du début a la fin.




7. Date

a.) Date de début — Indiquer a quel moment le projet débutera :
b.) Date de fin — Indiquer a quel moment le projet sera terminé :

8. Engagement des éléves

Veuillez expliquer comment les éléves seront impliqués dans la planification et |a réalisation du projet proposé.

9. Collaboration avec d’autres partenaires

Comment le projet fera-t-il appel a la collaboration ou a I'implication de la communauté ?
(ex. : autres organismes communautaires, experts de la communauté, membres de la communauté)

10. La thématique du projet (une seule)

Indiquez la thématique principale de votre projet scolaire communautaire :

e Agriculture e Engagement citoyen et étudiant
¢ Alimentation e Participation citoyenne

e Développement personnel et social e Santé

e Engagement social e Santé mentale

e Entrepreneuriat e Santé physique

e Entrepreneuriat social e  Mieux-étre

e Environnement e Sensibilisation

e Intergénérationnel e Sport

e Justice e Sécurité linguistique

e Leadership e Technologie

Précisions sur la mise en ceuvre de la thématique du projet proposé (obligatoire) :

Exemple :
Thématique : Environnement
Précisions : Mise sur pied d’un jardin communautaire.




11. Frais de transport

Quelle portion de la microsubvention offerte de 1500 $ sera allouée a des frais de transport ? Si aucune, indiquez O :

12. Prévision budgétaire

Item: Colit:

Total : 0.00 $

13. Autorisation et engagements

[ Je confirme avoir consulté la tenue de ce projet auprés de la direction de I’école.

] Si je choisi PAC comme organisme partenaire de mon projet, je m’engage a fournir 2 a 3 photos du projet a PAC
(anne@pacnb.org) au plus tard a la date de fin (question 7) ou a I’exception du 7 juin 2024. Ces photos seront publiées sur
les réseaux sociaux de Place aux compétences (Facebook, Twitter et Instagram). S’il s’agit d’un projet de type « Tournée »,
je m’engage a soumettre une photographie du projet pour chacune des écoles visées par la tournée.

[J Avant de partager les photos, je m’engage a obtenir le consentement de toutes les personnes figurant sur les photos.

[] Je certifie que le projet proposé contribue a créer des liens durables entre I’école et la communauté en mettant sur pied
un projet qui répond aux besoins des éléves, de I'école et de la communauté de langue frangaise en situation minoritaire.

[ Je déclare que les renseignements figurant dans cette demande de financement sont véridiques, exacts et complets.

[ Je m’engage a ce que le projet proposé se réalise conformément 3 la présente demande.

[ Je m’engage a respecter toutes les modalités du programme de microsubventions incluant les lignes directrices décrites
au lien suivant : www.vice-versa.ca.

[ Je m’engage a informer sans délai Place aux compétences de tout fait ou événement qui risquerait de compromettre la
réalisation du projet ou le respect des lignes directrices.

[ Je certifie que ce projet n’a pas recu de financement de la part du programme de microsubventions PassepART.

Date : Nom :

(jj-mm-aaaa)



mailto:anne@pacnb.org
http://www.vice-versa.ca/
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