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Formulaire d‘aide financiére pour le transport aérien a compléter
avant votre voyage dans un parc national du Nunavik.
Linitiative de Parcs Nunavik pour I'accés aux bénéficiaires (IPNAB)a pour
but de faciliter et d'encourager I'acces des bénéficiaires de la Convention
delaBaie James et du Nord du Québec(CBJNQ)aux différents parcs natio- * Cette initiative s'ajoute a la gratuité des

naux du Nunavik.

droits d'acces et a celle de 'hébergement
(cabines, camping) dans les parcs du

Ce programme rembourse une portion du tarif aérien pour des vols reguliers Nunavik pour les bénéficiaires, tels qu'as-
et nolisés ayant servi spécifiquement a visiter un parc national du Nunavik.* surés dans la Loi sur les parcs.
PRESENTER UNEDEMANDE CONDITIONS GENERALES DE L'INITIATIVE

Les bénéficiaires (personnes ou
groupes) souhaitant profiter des
fonds disponibles de cette initiative
doivent remplir ce formulaire de pré-
approbation avant d'effectuer leur
voyage versunparc. Lademande sera
traitée dans les 10 jours ouvrables
suivant saréceptionafinde confirmer
I'admissibilité de la demande.

Ce formulaire diment rempli
doit étre envoyé par courriel a:

info@parcsnunavik.ca

ou par laposte:
Parcs Nunavik, Boite postale 9,
Kuujjuaq OC JOM1CO

Kuururjuaq Pingualuit Tursujuq
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L'utilisation de vols réguliers ou nolisés sera remboursée a 75 % du montant
indiqué sur lafacture de lacompagnie aérienne pour lI'achat du billet. Pour les
groupes, laréduction s'applique uniqguement aux benéficiaires et sera calculée
au prorata. La facture doit étre fournie au maximum un mois apres le voyage
dans le parc.

Un cheque sera émis apres une vérification aupres de la direction du parc
confirmant que le parc a bien été visite.

L‘aide financiére accordée dans le cadre de la présente initiative ne peut étre
combinée avec d'autres aides publiques pour couvrir les mémes dépenses.
L'origine du vol doit étre une communauté du Nunavik (incluant Whapmagoos-
tui et Kawawachikamach). La destination doit étre I'un des parcs nationaux du
Nunavik. Le vol doit étre fait avec les connexions les plus directes possibles.
L'IPNAB est applicable pour un maximum de deux visites dans un parc
du Nunavik par personne pour une méme année (entre le 1¢" janvier et le
31décembre).

Lesdemandes serontapprouvées sousréserve des fonds disponibles de cette
initiative.

Le présent programme peut étre modifié ou annulé en tout temps.
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Parcs Nunavik est une marque déposée

Pour plus d'informations: info@parcsnunavik.ca | www.parcsnunavik.ca par I'Administration régionale Kativik KKATIVIK
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IP N AB - FORMULAIRE IMPORTANT : Ce formulaire ne tient pas lieu d'inscription officielle
D'AIDE FINANCIERE AU .

Vous devez contacter le bureau du parc afin de vous inscrire ou d’ins-

TRANSPORT AER'EN crire votre groupe et organiser votre voyage selon les disponibilités.

A - Nom du demandeur ou de la demandeuse

Prénom: Nom de famille:

B - Faites-vous une demande personnelle ou pour un groupe ?

Cochezla cellule appropriée.

Personnelle: [ | FAIENERLA T Pourungroupe: [ | NAIEFERERTISLT )

C - Demande PERSONNELLE

Adresse postale:

Téléphone: Courriel:

Numéro de bénéficiaire delaCBJNQ:

Sil'adresse postale pour le remboursement différe de celle qui est ci-dessus, veuillez indiquer I'adresse de réception souhaitée:

Parc a visiter: Dates approximatives:

Communauté d’'origine (de départ):

Transportpar: [ | Volréqulier [ | Volnolisé

D - Demande au nom d'un GROUPE

Nom du groupe ou de I'organisation:

Adresse postale:

Téléphone: Courriel:

SilI'adresse postale pour le remboursement différe de celle qui est ci-dessus, veuillez indiquer I'adresse de réception souhaitée:

Parc avisiter: Dates approximatives:

Transportpar: [_| Volréqulier [ ]| Volnolisé

Complétez I'information sur les membres du groupe (page suivante)
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0 . . . . Parcs Nunavik est une marque déposée
Pour plus d’informations : info@parcsnunavik.ca | www.parcsnunavik.ca par I'Administration régionale Kativik KKATIVIK




Information sur les membres du groupe

(cette liste pourra étre révisée au moment de la présentation des factures finales)

Nom complet des participant.e.s Communauté d’origine (de départ)

Numéro CBJNQ

Ce formulaire dament rempli doit étre envoyé par courriel a :
info@parcsnunavik.ca

ou par laposte:
Parcs Nunavik, Boite postale 9, Kuujjuaq 0C JOM 1C0O

Kuururjuaq Pingualuit Tursujuq
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Pour plus d’informations : info@parcsnunavik.ca | www.parcsnunavik.ca

ENVOYER PAR COURRIEL =g

Parcs Nunavik est une marque déposée
par 'Administration régionale Kativik KKATIVIK



mailto:info@parcsnunavik.ca

	Demande personnelle case vol regulier: Off
	Demande groupe case vol regulier: Off
	Demande personnelle case vol nolise: Off
	Demande groupe case vol nolise: Off
	Demande personnelle communaute origine: 
	Demande personnelle dates: 
	Demande groupe dates: 
	Demande personnelle liste parc: []
	Demande groupe liste parc: []
	Demande personnelle Adresse remboursement: 
	Demande groupe Adresse remboursement 1: 
	Demande personnelle Numero CBJNQ: 
	Demande personnelle telephone: 
	Demande groupe telephone: 
	Demande personnelle courriel: 
	Demande groupe courriel: 
	Demande personnelle Adresse: 
	Demande groupe Adresse: 
	Demande Groupe Nom: 
	Case type demande: Off
	Prenom demandeur: 
	Nom demandeur: 
	Envoyer par courriel: 
	Imprimer: 
	Demande groupe participant 1: 
	Demande groupe participant 2: 
	Demande groupe participant 3: 
	Demande groupe participant 4: 
	Demande groupe participant 5: 
	Demande groupe participant 6: 
	Demande groupe participant 7: 
	Demande groupe participant 8: 
	Demande groupe participant 9: 
	Demande groupe participant 10: 
	Demande groupe participant 11: 
	Demande groupe participant 12: 
	Demande groupe participant 13: 
	Demande groupe participant 14: 
	Demande groupe participant 15: 
	Demande groupe participant 16: 
	Demande groupe participant 17: 
	Demande groupe participant 18: 
	Demande groupe participant 19: 
	Demande groupe participant 20: 
	Demande groupe communaute 1: 
	Demande groupe communaute 2: 
	Demande groupe communaute 3: 
	Demande groupe communaute 4: 
	Demande groupe communaute 5: 
	Demande groupe communaute 6: 
	Demande groupe communaute 7: 
	Demande groupe communaute 8: 
	Demande groupe communaute 9: 
	Demande groupe communaute 10: 
	Demande groupe communaute 11: 
	Demande groupe communaute 12: 
	Demande groupe communaute 13: 
	Demande groupe communaute 14: 
	Demande groupe communaute 15: 
	Demande groupe communaute 16: 
	Demande groupe communaute 17: 
	Demande groupe communaute 18: 
	Demande groupe communaute 19: 
	Demande groupe communaute 20: 
	Demande groupe CBJNQ 1: 
	Demande groupe CBJNQ 2: 
	Demande groupe CBJNQ 3: 
	Demande groupe CBJNQ 4: 
	Demande groupe CBJNQ 5: 
	Demande groupe CBJNQ 6: 
	Demande groupe CBJNQ 7: 
	Demande groupe CBJNQ 8: 
	Demande groupe CBJNQ 9: 
	Demande groupe CBJNQ 10: 
	Demande groupe CBJNQ 11: 
	Demande groupe CBJNQ 12: 
	Demande groupe CBJNQ 13: 
	Demande groupe CBJNQ 14: 
	Demande groupe CBJNQ 15: 
	Demande groupe CBJNQ 16: 
	Demande groupe CBJNQ 17: 
	Demande groupe CBJNQ 18: 
	Demande groupe CBJNQ 19: 
	Demande groupe CBJNQ 20: 


