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Information générale Comment procéder Effacer

Requéte et mémoire des conventions

Les requérants soussignés désirent obtenir des lettres patentes, en vertu de la partie Il de la Loi sur les compagnies, les constituant en personne
morale, aux conditions énoncées dans les piéces jointes.

Inscrire le nom de la personne morale et sa version dans une autre langue que le frangais, s'il y a lieu.

Signature de tous les requérants inscrits a la section 1 de la page suivante.

Faita le
Localité Année/mois/jour
Ministére du Revenu LE-50.0.11.07 (2007-04)
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I Page suivante




I Page précédente

1- Requérants - Un minimum de trois requérants est requis.

Les requérants demandant des lettres patentes sont :

Si l'espace est insuffisant remplir 'annexe 1

Nom et prénom Profession ou occupation
Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays
Nom et prénom Profession ou occupation
Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays
Nom et prénom Profession ou occupation
Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays
2- Siége - Inscrire le lieu au Québec ou sera établi le siége de la personne morale.
3- Premiers administrateurs - Seuls les requérants peuvent étre premiers administrateurs ou administrateurs provisoires.
Un minimum de trois administrateurs est requis.
Inscrire le nom et le prénom des premiers administrateurs ou des administrateurs provisoires de la personne morale :
1. 2
3. 4.
5. [0
7. 8.
4- Immeubles - Inscrire 'une ou l'autre de ces informations.
Le montant auquel sont limités les biens immobiliers que peut acquérir et posséder la personne morale est $.
ou
Les revenus provenant des biens immobiliers que peut acquérir et posséder la personne morale sont limités a $.
SiI'espace prévu est insuffisant, joindre une annexe, identifier la section correspondante et numéroter les pages, s'il y a lieu.
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I Page précédente

5- Objets
Le ou les objets pour lesquels la constitution en personne morale est demandée sont :
(inscrire les buts poursuivis)

SiI'espace prévu est insuffisant, joindre une annexe, identifier la section correspondante et numéroter les pages, s'il y a lieu.
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Page précédente

6- Autres dispositions (s'il y a lieu)

SiI'espace prévu est insuffisant, joindre une annexe, identifier la section correspondante et numéroter les pages, s'il y a lieu.

RETOURNER TOUS LES DOCUMENTS ACCOMPAGNANT CETTE DEMANDE AVEC VOTRE PAIEMENT.

NE PAS TELECOPIER.
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Page précédente

Déclaration assermentée

Nom de la personne morale sans but lucratif

Déclaration d’un requérant

Je,

Prénom et nom

Profession ou occupation

N°, rue, appartement

Municipalité/ville, province, code postal et pays

déclare solennellement que :

1- je suis I'un des requérants ;

2- tous les requérants sont agés d’au moins 18 ans ;

3- les faits énoncés dans la demande sont vrais et suffisants ;

4- le nom de la personne morale sans but lucratif est conforme aux exigences de I'article 9.1 de la Loi sur les compagnies ;

5- le rapport de recherche de nom est joint a la présente demande, conformément aux dispositions de la Loi sur les compagnies.

Etjai signé

Signature

Affirmation solennelle (Cette section ne peut étre remplie a I'écran)

L affirmation solennelle doit étre regue et signée par une personne habilitée a recevoir les serments. Si cette personne n’est pas avocat, notaire ou juge, il y a lieu
d'inscrire le nom du district judiciaire pour lequel elle a ét¢ nommée ou son matricule de commissaire a I'assermentation. L’affirmation solennelle doit étre signée a
une date identique ou postérieure a celle de la demande.

Un requérant ne peut agir comme commissaire a 'assermentation.

Affirmé solennellement devant moi a le
Localité Année/mois/jour

Signature du commissaire a I'assermentation

District judiciaire
ou

Numéro matricule du commissaire a I'assermentation
ou
Qualité

Valider Imprimer I Paiement



Annexe 1 - (remplir si 'espace prévu au formulaire est insuffisant)

Retour au formulaire

1- Requérants - Les requérants demandant des lettres patentes sont :

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

N° Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

Nom et prénom Profession ou occupation

Ne Nom de la rue Appartement
Municipalité/ville Province/Etat Code postal Pays

SiI'espace prévu est insuffisant, joindre une annexe, identifier la section correspondante et numéroter les pages, s'il y a lieu.
I Retour au formulaire




Registraire
des entreprises

P
Québec

Qu’est-ce qu’une demande de constitution
en personne morale sans but lucratif ?

Cette demande est utilisée pour constituer une personne morale sans but
lucratif en vertu de la partie Il de la Loi sur les compagnies. Cette personne
morale regroupe des individus qui poursuivent entre autres un but a carac-
tere moral ou altruiste et n'a pas l'intention de faire des gains pécuniaires a
partager entre les membres, comme par exemple : Club social..., Club de
I'Age d'or..., Association sportive..., etc.

Ces dispositions découlent de la Loi sur les compagnies. Veuillez au besoin
vous référer au texte légal qui a préséance sur les présentes.

La demande doit étre accompagnée d’'un rapport de recherche des noms
utilisés et déclarés au registre des entreprises individuelles, des sociétés et
des personnes morales, ci-aprés appelé registre des entreprises, obtenu préa-
lablement et, s'il y a lieu, de la confirmation de réservation de nom.

Le registraire des entreprises émettra des lettres patentes et en déposera un
exemplaire au registre. Ce dépbt entraine I'immatriculation de la personne
morale. Un exemplaire des lettres patentes sera expédié a la personne mo-
rale avec une déclaration initiale qui devra étre remplie et retournée dans les
60 jours de la date d'immatriculation.

L'immatriculation de la personne morale sans but lucratif vise a rendre publi-
ques des informations essentielles pour les citoyens et les entreprises ayant
a transiger avec elle.

Retour au formulaire

Demande de constitution
en personne morale sans but lucratif

Loi sur les compagnies (L.R.Q., c. C-38, partie Ill)

Elle permet d’obtenir le numéro d’entreprise du Québec (NEQ). Ce numéro
de dix chiffres sert d'identifiant a la personne morale dans ses communica-
tions avec le registraire des entreprises ou lorsque celle-ci veut s'inscrire a
différents programmes et services du gouvernement du Québec.

Ou transmettre la demande de constitution
en personne morale sans but lucratif ?

La demande doit étre transmise au registraire des entreprises.

Besoin d’aide ?

Le registraire des entreprises met a votre disposition un guide pour vous
aider a remplir la présente demande. Ce guide a pour titre « Comment cons-
tituer une personne morale sans but lucratif » et peut étre consulté dans le site
al'adresse suivante : www.registreentreprises.gouv.qc.ca ou obtenu en com-
muniquant avec notre service a la clientéle.

Modalités de paiement et tarifs

Consulter la liste des tarifs.

Note : Ce formulaire doit étre imprimé ou dactylographié, lisible et propre a
la reproduction par microfilm et photocopie.

Pour nous joindre

Par téléphone

En personne

Par écrit

Heures d’ouverture :

Les lundi, mardi, jeudi et vendredi, de 8 h 30 & 16 h 30
Le mercredi, de 10 h30a 16 h 30

Téléphone :
Région de Québec : 418 643-3625

Heures d’ouverture :

Les lundi, mardi, jeudi et vendredi, de 8 h 30 & 16 h
Le mercredi, de 10h 30a 16 h

Services Québec

Adresse :

Ministére du Revenu

Direction du registre des entreprises
C.P. 1153

Québec (Québec) G1K 7C3

Ailleurs au Québec : 1 888 291-4443 A Québec

Courriel :

A Montréal
req@req.gouv.qc.ca

800, place D’Youville
Rez-de-chaussée

Québec (Québec) G1R 4Y5

800, rue du Square-Victoria
Niveau promenade
Montréal (Québec) H4Z 1HI

Votre numéro d’entreprise du Québec (NEQ) vous permet de consulter en tout temps votre dossier dans le site suivant : www.registreentreprises.gouv.qc.ca.
Tous les formulaires du registraire des entreprises peuvent étre remplis dans ce site.

Ministére du Revenu

LE-50.0.11.07 (2007-04)

Retour au formulaire



Conditions relatives au nom

Le registraire des entreprises exerce un contréle sur certains aspects du
nom proposé. Ainsi, ce nom ne doit pas entre autres contrevenir aux disposi-
tions de la Charte de la langue frangaise ou étre identique & un nom utilisé
par une autre personne, une autre société ou un autre groupement au Qué-
bec, en tenant compte notamment des critéres déterminés par réglement.

I Retour au formulaire

La personne morale sans but lucratif a toujours le devoir de s'assurer que
le nom proposé est conforme aux dispositions de I'article 9.1 de la Loi sur
les compagnies et de ses réglements ainsi qu'au Réglement sur la langue
du commerce et des affaires. Le controle exercé par le registraire des entre-
prises ne I'en dispense pas.

S'il est établi sur plainte d’'un intéressé que le nom préte a confusion avec un
autre nom ou enfreint autrement la loi et/ou les réglements, I'utilisateur peut
étre contraint de le remplacer.

Comment procéder pour constituer une personne morale sans but lucratif en vertu de la partie lll de la Loi sur les compagnies :

1 étape :
Obtenir un rapport de recherche de nom

Vous pouvez soit transmettre une demande au registraire des entreprises
pour obtenir un rapport de recherche de nom ou une réservation de
nom, accompagnée du paiement requis, soit effectuer vous-méme
un rapport de recherche de nom dans le site a I'adresse suivante :
www.registreentreprises.gouv.qc.ca.

2¢ étape :
Joindre obligatoirement a votre demande de constitution
* |e rapport de recherche de nom et, s'il y a lieu, la confirmation de

réservation de nom obtenue ;
* |le paiement requis.

Important

Dans le cas ol nous aurions besoin d'information supplémentaire au sujet de votre demande, vous pouvez, sur une base volontaire, nous fournir vos coordonnées ou

celles d’'une personne autorisée avec qui nous pourrons communiquer.

Ces informations seront traitées de fagon confidentielle et elles seront utilisées uniquement pour la présente demande. De plus, elles ne feront pas I'objet d’'un dépdt
au registre des entreprises. Pour nous autoriser a utiliser ces coordonnées, veuillez joindre ce document a votre demande.

Prénom et nom (en lettres moulées)

Indicatif régional et n° de téléphone Nede poste

Retour au formulaire



N . I Retour au formulaire
Registraire
des entreprises

Québec Modalités de paiement et tarifs

Nous désirons vous informer qu'il existe trois modalités de paiement pour toutes vos transactions d'affaires avec le
registraire des entreprises, a savoir :

1. en espéces ou par carte de débit INTERAC, en personne seulement ;

2. par cheque visé ou mandat fait a 'ordre du ministre du Revenu. Un délai de rétention de 10 jours s’applique pour
toute demande payée par chéque non visé ;

3. par carte de crédit MasterCard ou Visa (remplir la section ci-dessous).

Demande de constitution en personne morale sans but lucratif

Personne morale sans but lucratif

Tarif régulier Tarif prioritaire

Lettres patentes
(constitution en personne morale sans but lucratif) 145,00 $ 226,84 $

Taxes incluses si applicables.

Demande de service prioritaire : Oui [ ]

T . Prénom et nom
Pour bénéficier de ce service,

« remplissez la section de droite ;
« joignez cette page au formulaire rempli ;
« inscrivez « Service prioritaire » sur I'enveloppe.

Ne, rue, app./bureau

Municipalité/ville et province
Veuillez noter que le délai moyen de traitement pour un service prioritaire

est de 24 heures, moyennant les frais supplémentaires requis. Code postal et pays Indicatif régional et n° de téléphone
Montant payé Votre numéro d’entreprise du Québec (NEQ) (si disponible)
e . .
Numéro de la carte Date d'expiration de la carte
(MMAA) Signature

Pour un paiement par carte de crédit, joindre cette page a votre formulaire.

Ministére du Revenu LE-50.0.11.07 (2008-%
E

Retour au formulaire



	Requête et mémoire des conventions
	Nom de la personne morale
	1- Requérant
	2- Siège
	3- Premiers administrateurs
	4- Immeubles
	5- Objets
	6- Autres dispositions

	Déclaration assermentée
	Annexe 1 - Requérant
	Information générale
	Coordonnées d'une personne ressource
	Tarifs et modalités de paiement
	Validation
	Impression

	marche_suivre: Cliquez ici pour la marche à suivre
	souligne5: 
	page_information: 
	effacer: 
	ErreurValidations: 
	flag_page_suivante: O
	e: E
	valider: 
	imprimer: 
	coupon_paiement: 
	page_suivante: 
	page_precedente: 
	debut_page_information: 
	debut_formulaire_info1: 
	Section: (Cette section ne peut être remplie à l'écran)
	signe: 
	date_signe: 
	nom_prenom_2: 
	profession_2: 
	no_civique_2: 
	rue_2: 
	appartement_2: 
	ville_2: 
	province_2: 
	code_postal_2: 
	pays_2: 
	nom_prenom_3: 
	profession_3: 
	no_civique_3: 
	rue_3: 
	appartement_3: 
	ville_3: 
	province_3: 
	code_postal_3: 
	pays_3: 
	siege: 
	nom_prenom_adm_3: 
	nom_prenom_adm_5: 
	nom_prenom_adm_7: 
	nom_prenom_adm_1: 
	nom_prenom_adm_4: 
	nom_prenom_adm_6: 
	nom_prenom_adm_8: 
	objets: 
	objets_suite: 
	nom: 
	nom_personne_morale: 
	nom_prenom_req: 
	adresse_req: 
	profession_req: 
	ville_req: 
	nom_prenom_1: 
	no_civique_1: 
	rue_1: 
	appartement_1: 
	ville_1: 
	province_1: 
	code_postal_1: 
	pays_1: 
	profession_1: 
	libelle_annexe1: (Si l'espace est insuffisant remplir l'annexe 1)
	souligne2: Off
	nom_prenom_an1_1: 
	profession_an1_1: 
	no_civique_an1_1: 
	rue_an1_1: 
	appartement_an1_1: 
	ville_an1_1: 
	province_an1_1: 
	code_postal_an1_1: 
	pays_an1_1: 
	nom_prenom_an1_2: 
	profession_an1_2: 
	no_civique_an1_2: 
	rue_an1_2: 
	appartement_an1_2: 
	ville_an1_2: 
	province_an1_2: 
	code_postal_an1_2: 
	pays_an1_2: 
	nom_prenom_an1_3: 
	profession_an1_3: 
	no_civique_an1_3: 
	rue_an1_3: 
	appartement_an1_3: 
	ville_an1_3: 
	province_an1_3: 
	code_postal_an1_3: 
	pays_an1_3: 
	nom_prenom_an1_4: 
	profession_an1_4: 
	no_civique_an1_4: 
	rue_an1_4: 
	appartement_an1_4: 
	ville_an1_4: 
	province_an1_4: 
	code_postal_an1_4: 
	pays_an1_4: 
	nom_prenom_an1_5: 
	profession_an1_5: 
	no_civique_an1_5: 
	rue_an1_5: 
	appartement_an1_5: 
	ville_an1_5: 
	province_an1_5: 
	code_postal_an1_5: 
	pays_an1_5: 
	nom_prenom_an1_6: 
	profession_an1_6: 
	no_civique_an1_6: 
	rue_an1_6: 
	appartement_an1_6: 
	ville_an1_6: 
	province_an1_6: 
	code_postal_an1_6: 
	pays_an1_6: 
	nom_prenom_an1_7: 
	profession_an1_7: 
	no_civique_an1_7: 
	rue_an1_7: 
	appartement_an1_7: 
	ville_an1_7: 
	code_postal_an1_7: 
	pays_an1_7: 
	retour_an1: 
	montant_limite: 
	revenu_limite: 
	comment_proceder: 
	debut_comment_proceder: 
	souligne: 
	coupon_de_paiement: 
	coupon_prenom_nom: 
	coupon_adresse1: 
	coupon_adresse2: 
	coupon_code_postal_pays: 
	coupon_telephone: 
	coupon_type_carte: Off
	coupon_montant_paye: 
	coupon_no_carte: 
	coupon_date_expiration: 
	neq: 
	province_an1_7: 
	info_nom_prenom: 
	info_no_poste: 
	souligne_cp: 
	bordure_rouge: 
	debut_formulaire_info2: 
	no_autorisation: 
	no_autorisation_copie: 
	info_telephone_important: 
	nom_prenom_adm_2: 
	ligne8: 
	ligne6: 
	ligne4: 
	ligne2: 
	casePrio: Off


