
PROTÉGÉ une fois rempli 

 

PROGRAMME DE CONTRIBUTION  
POUR LA SÛRETÉ MARITIME 

FORMULAIRE DE DEMANDE 

 
 

 

CYCLE 2 
 

Date limite 
Cachet de la poste – Minuit, le 15 juin 2005 

 

 
 
INSTRUCTIONS  
 
Prière de remplir les parties suivantes du formulaire de demande au complet: 
 
Section 1 : Partie A – Détails liés au demandeur 

Partie B – Finances 
 – Budget global du projet 

  – État complet de l’évolution de la situation financière 
 Partie C – Évaluation 
 Partie D – Déclaration du demandeur 
 Partie E – Liste de vérification 
 
Section 2 : Détails liés à chacun des projets 

Budget de chacun des projets 
État complet de l’évolution de la situation financière pour chacun des projets 

 
Section 3 : Questionnaire d’examen préalable dans le cadre de l’évaluation  

environnementale de chacun des projets 
 
Veuillez prendre note de ce qui suit. 

• Prière de taper ou d’imprimer clairement le présent formulaire de demande. 
• Chacune des sections devrait être agrafée à part des autres. N’utilisez ni reliures, 

ni d’autres types d’attaches. 
• Les demandes incomplètes et soumises sans le formulaire de demande normalisé 

pourraient être rejetées. 
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PROTÉGÉ une fois rempli 

SECTION 1 
 

PARTIE A 
DÉTAILS LIÉS AU DEMANDEUR 

                                                                               
1.  Nom légal complet de l’organisme 
 
 
2.  Nom de l’organisme à des fins bancaires s’il diffère du nom légal 
 
 
3.  Avez-vous déjà reçu des subventions ou des contributions pour des ports ou des installations maritimes? Dans l’affirmative, 
     veuillez préciser de qui vous avez reçu la contribution, l’année et le montant du financement.      
 
4.  Nom de l’installation 
 
 
5.  Numéro de la taxe sur les produits et services et de la taxe de vente harmonisée (TPS et TVH) 
 
6.  Êtes-vous (vous devez cocher une réponse) : 
             a)    un organisme à but lucratif  
             b)    un organisme sans but lucratif  
 

Information Personne-Ressource  

Personne-ressource principale Autre personne-ressource 

Nom :  Nom : 

Titre : 
 
 

Titre : 
 

Numéro de téléphone au bureau :  
 
 

Numéro de téléphone au bureau : 
 

Numéro de télécopieur du bureau: 
 
 

Numéro de télécopieur du bureau: 
 

Adresse électronique : 
 
 

Adresse électronique : 
 

Adresse de l’entreprise : 
 
 
 
 
Adresse postale (si différente) : 
 
 
 
 
Adresse du site Web http://  
 
 
Dans quelle langue officielle l’organisme désire-t-il communiquer?  Prière d’encercler votre 
choix.  
 

Anglais Français 
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PROTÉGÉ une fois rempli 

 

CRITÈRES D’ADMISSIBILITÉ 

                                                                                                                                     Oui                  Non 
1. Chacun des projets de renforcement de la sûreté maritime proposé est-il clairement précisé 

dans le Plan de sûreté des installations maritimes ou au Plan de sûreté d’un port approuvé 
conformément au Règlement sur la sûreté du transport maritime (RSTM)?  

 

  

2. Si vous avez répondu par la négative à la question 1, est-ce qu’une modification au Plan de 
sûreté qui expose des projets de renforcement de la sûreté a été présentée au bureau 
régional pertinent de Transports Canada? 

 

  

3. Si vous avez répondu par l’affirmative à la question 1, tous les projets de renforcement de 
la sûreté maritime sont-ils intégrés à un unique Plan de sûreté approuvé? 

 

  

4. Si vous avez répondu par l’affirmative à la question 3, quel est le numéro du certificat de 
conformité du Plan de sûreté des installations maritimes ou du  Plan de sûreté d’un port 
approuvé conformément au Règlement sur la sûreté du transport maritime (RSTM)? 

 

Numéro de certificat de conformité

5. Si vous avez répondu par la négative à la question 3, les projets de renforcement de la 
sûreté maritime font-ils partie de multiples Plans de sûreté approuvés? 

 

  

6. a)    Si vous avez répondu par l’affirmative à la question 5, veuillez désigner les autres 
           détenteurs de Plans de sûreté participants et les numéros de certificats de conformité. 

  Détenteurs de certificats de conformité : 
  1. 

 
  2. 

 
  3. 

 

Numéros de certificats de 
conformité 
1. 
 
2. 
 
3. 
 

b)    Quel organisme assume la direction des opérations? 
 

 

7. Qui représentez-vous? (Vous devez donner une réponse.)  
a) Une administration portuaire du Canada  

 
 

b) Une installation maritime dans une administration portuaire du 
Canada 

 

   

c) Un terminal pour paquebots de croisière dans une administration  
portuaire du Canada 

 

 

d) Un terminal pour traversiers dans une administration portuaire du  
Canada 

 

 

e) Un exploitant de port privé 
 

 

f) Une installation maritime dans un port privé 
 

 

g) Un terminal de paquebots de croisière dans un port privé 
 

 

h) Un terminal de traversiers dans un port privé 
 

 

i) Une commission portuaire 
 

 

j) La Corporation de gestion de la Voie maritime du Saint-Laurent 
 

 

k) Un exploitant du secteur privé dans un port de propriété de l’État (fédéral, provincial  
ou municipal) et un port public exploité par le gouvernement fédéral   

 

1)     Autre (préciser) 
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PROTÉGÉ une fois rempli 

 
TYPE D’ENTREPRISE 

 
1. Veuillez expliquer votre organisme, votre mandat, vos antécédents, votre structure hiérarchique, votre principale activité, etc. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 2. Quels sont les produits et services offerts?  
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PROTÉGÉ une fois rempli 

PARTIE B 
FINANCES 

 
1. Indiquer les sources et les montant de financement pour chacun des projets. 
 

Source de financement Montant (en dollars) Source de financement Montant (en dollars) 
Projet no 1 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 7 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 2 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 8 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 3 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 9 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 4 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 10 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 5 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 11 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 6 – 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 
 

 
- 
- 
- 

Projet no 12– 
Demandeur : 
Programme de contribution pour la sûreté 
maritime (PCSM) : 
Autre (préciser le nom) : 
 

 
- 
- 
- 

Ajouter d’autres projets, au besoin. 
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                                                                                                                         PROTÉGÉ une fois rempli 
                                                                                                                          

PARTIE C 
ÉVALUATION  

 
Objectif no 1 :   Sûreté du réseau de transport maritime du Canada 
 
Facteur 1.1 :  Protection des personnes 
  
1.    Quel est, en moyenne, le nombre de personnes qui seront protégées par le projet de renforcement de la sûreté proposé au cours 

d’une période de pointe? 
 
Projet no 1 – 
 

Projet no 7 – 

Projet no 2 – 
 

Projet no 8 – 

Projet no 3 – 
 

Projet no 9 – 

Projet no 4 – 
 

Projet no 10 – 

Projet no 5 – 
 

Projet no 11 – 

Projet no 6 – 
 

Projet no 12 – 

(Ajouter d’autres projets, au besoin.) 
 

 
 

 

 
Facteur 1.2:  Protection des bâtiments et du fret 

Réponse 
1. Quel est le nombre maximal de navires pouvant être amarrés à votre installation à un 

moment précis? 
 
 

 
 
 

 
Facteur 1.3 :  Protection des installations 
 
1. Quelle est la valeur de remplacement des biens essentiels protégés par le projet de renforcement de la sûreté? Veuillez indiquer 

les types de biens (p. ex. édifices, équipement, véhicules) et la valeur totale de leur remplacement. 
 

Projet no 1 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 7 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 2 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 8 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 3 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 9 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 4 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 10 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 5 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 11 - Type de bien et valeur 
 
 

Projet no 6 - Type de bien et valeur 
 

Projet no 12 - Type de bien et valeur 
 
 

(Ajouter d’autres projets, au besoin.) 
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                                                                                                                         PROTÉGÉ une fois rempli 
                                                                                                                          

Facteur 2 :  Principales vulnérabilités au sein du réseau de transport maritime 
                                                                                                                                                Oui            Non 
1. Votre installation est-elle :  (Cocher toutes les réponses pertinentes.)   

a)  une installation pour paquebots de croisière? 
 

  

b)   une installation pour traversiers internationaux? 
 

  

c)   une installation pour passagers par transbordeur roulier? 
 

  

d)  une installation de marchandises dangereuses? 
 

  

e)  une installation pour conteneurs? 
 

  

f)   une installation de fret par transbordeur roulier? 
 

  

g)  une installation pour marchandises diverses? 
 

  

h)  une installation pour marchandises en vrac, solides et liquides? 
 

  

i)  autre (Veuillez préciser.)   
 
Objectif no 2 :  Considérations économiques 
 
Facteur 1 :  Contribution économique de l’installation 
 
                                                                                                                                                  Réponse  
1. Quel est le revenu brut de votre installation? 
 

a) Plus de 500 millions de $ 
 

 

b)     Entre 100 millions et 500 millions de $ 
 

 

c) Entre 10 millions et 100 millions de $ 
 

 

d) Entre 1 million et 10 millions de $ 
 

 

e)    Moins de 1 million de $ 
 

 

2.  Quels sont les surplus ou déficits annuels de l’installation? 
 
      a)   Déficit 
 

 

      b)   Surplus de moins de 500 000 $ 
  

      

      c)   Surplus de 500 000 à 999 000 $ 
 

 

      d)   Surplus de 1 $ millions à 10 millions de $ 
 

 

      e)   Surplus de plus de 10 millions de $ 
 

 

3. Combien de personnes votre installation emploie-t-elle? 
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                                                                                                                         PROTÉGÉ une fois rempli 
                                                                                                                          

 
4. Quelle est le montant et la valeur du fret, des conteneurs en équivalent vingt pieds (EVP) et des autres  
    cargaisons en vrac en tonnes qui passent par l’installation chaque année? 
 

Conteneurs                                                                                                                  Quantité                            Valeur 
a) EVP de plus de 500 000 t. 
 

       

b) EVP de 100 001 à 500 000 t. 
 

  

c) EVP de 10 000 à 100 000 t. 
 

  

d) EVP de moins de 10 000 t. 
 

  

Autre fret (Tonnes) qui utilisent l’installation chaque année  
a) Plus de 1 00 000 t. 
 

  

b) De 100 001 à 1 000 000 t. 
 

  

c) De 1 000 à 100 000 t. 
 

  

d) Moins de 1 000 t. 
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Facteur 2 :  Reconnaissance des investissements précédents en matière de sûreté 
 

 
Projets avant le 1er avril 

2004 
 

 
 

 
Du 11 sept. 2001 au 

31 mars 2002 
 

Du 1er avril 2002 au 
31 mars 2003 

Du 1er avril 2003 au 
31 mars 2004 

 
Total 

Nom du projet  Sources de financement  Montant dépensé  Montant dépensé  Montant dépensé  Montant dépensé 

1.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

2.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

3.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

4.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

5.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

6.   - Demandeur
- 
- 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

- $ 
- $ 
- $ 

 
 
        Total 

 
- Demandeur 
- Autres 

 
- $ 
- $ 
 

 
- $ 
- $ 
 

 
- $ 
- $ 
 

 
- $ 
- $ 
 

Portion totale du demandeur dans l’investissement en pourcentage du revenu brut (d’après les états financiers les plus récents) :
 

 
% 
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PARTIE D 
DÉCLARATION DU DEMANDEUR 

 
Je, soussigné, confirme par les présentes ce qui suit : 
 

• tous les renseignements fournis à Transports Canada destinés à appuyer la présente demande de 
financement sont véridiques et complets; 

• si le financement demandé est approuvé, les fonds seront affectés uniquement à l’initiative et aux 
activités définies dans la présente demande; 

• j’autorise Transports Canada à effectuer les vérifications de crédit et d’autres enquêtes nécessaires 
pour appuyer la présente demande. 

 
   

Nom du signataire autorisé          
(En caractères d’imprimerie) 

 Titre 

 
 

  

Signature                                                               
 
 

 Date 

 
Autres installations participantes (le cas échéant)  
 
Nom de l’installation   

   

   

Nom du signataire autorisé (En caractères 
d’imprimerie) 

 Titre 

 
 

  

Signature                                                               
 
 

 Date 

 
Signataire autorisé de l’entente de contribution 
 
   

Nom du signataire autorisé (En caractères 
d’imprimerie) 
 

 Titre 

 
AVIS AUX DEMANDEURS  
 
Les renseignements fournis dans le cadre du processus de demande renferment de l’information 
commercialement sensible et seront protégés contre la divulgation dans la mesure où la loi le permet. 
 
Il incombe au demandeur de s’assurer que le projet proposé est conforme aux lois pertinentes à 
l’échelle fédérale, provinciale, territoriale et municipale. 
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PARTIE E 
LISTE DE VÉRIFICATION 

 
Tous les demandeurs doivent signer, le cas échéant, et présenter les documents suivants 
avec leur demande: 
 

Article Documentation Signature 
exigée 

 
Document 

soumis 
√ 

1 Lettre d’accompagnement soulignant les projets de 
renforcement de la sûreté Oui  

2 Une copie originale et trois copies imprimées de la demande Oui  
3   Section 1 : Partie A – Détails liés au demandeur S.O.  
                      Partie B – Finances    
                                    – Budget global du projet Oui  

                                     – État complet de l’évolution de la 
            situation financière 

Oui  

         Partie C – Évaluation Non  
         Partie D – Déclaration du demandeur Oui  
         Partie E – Liste de vérification Non  
  Section 2 : Détails liés à chacun des projets  Non  
                    Budget de chacun des projets Oui  

                     État complet de l’évolution de la situation   
financière pour chacun des projets 

Oui  

 
 Section 3 :  Questionnaire d’examen préalable dans le cadre 

de l’évaluation environnementale de chacun des 
projets 

Oui  

4  Accusé de réception du Programme de contribution pour la 
sûreté maritime 

Adresse de 
retour exigée  

 
 
 

Les demandes incomplètes et soumises sans le formulaire de demande normalisé  
pourraient être rejetées. 
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