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Office régional de la santé d’Entre-les-Lacs et de l’Est 
En santé ensemble, aujourd’hui 2026-2027 – Liste de vérification communautaire 

Projet :    

Organisme parrain :  Date :    
 
PARTIE 1 – Votre demande est-elle recevable? 
 Y a-t-il deux signataires autorisés? 
 Le projet est-il axé sur des activités de prévention qui correspondent à au moins un des piliers du programme En 

santé ensemble, aujourd’hui : la santé mentale, l’alimentation saine, la prévention et la réduction du tabagisme et 
l’activité physique? 

 En cas de projets ou de rapports d’évaluation ou de suivi en suspens, avez-vous mis en place un plan approuvé? 

Le programme En santé ensemble, aujourd’hui, NE finance PAS : 
• location d’espace de bureau ou achat de matériel de bureau, réduction du déficit, groupe ayant des critères 

d’appartenance, activités de collecte de fonds, articles qui profitent à un propriétaire d’entreprise privée, 
alcool ou tabac (exception faite des produits du tabac utilisés à des fins traditionnelles), uniformes d’équipe 
et vêtements promotionnels; 

• dons à un organisme, réattribution, prix en argent comptant ou cartes-cadeaux, frais de publicité payés; 

• coûts d’immobilisations – achat, réparations ou rénovations, matériel fixe, sentiers; 
• financement permanent ou salaires pour du personnel permanent; 
• coût d’un animateur/coordinateur de projet communautaire supérieur à 50 % du coût global du projet 

ou de l’initiative. Les solutions moins coûteuses, comme le bénévolat, sont toujours recommandées; 
• matériel, lorsque c’est la seule composante du programme. Existe-t-il un plan d’entreposage et d’accès public? 

Le matériel est-il portatif? (Les ressources documentaires et les articles de moindre coût peuvent être financés 
sans soutien pédagogique). L’équipement pour les sports/groupes où il faut payer pour jouer et les camps 
d’été qui demandent des frais d’adhésion ou d’inscription ne seront pas financés; 

• programmes d’activités physiques non dirigés par des animateurs brevetés (lorsque cela est requis); 
• programmation/instruction d’élite : le Programme appuie les programmes et l’instruction destinés aux 

débutants plutôt que les programmes avancés; 
• les programmes qui exigent des frais d’inscription (p. ex., camps de jour payants, sports où il faut payer pour 

jouer). Seuls les programmes gratuits ou offerts à faible coût pour l’ensemble de la collectivité sont 
admissibles. 
 

AUTRE  Aliments/collations : Une personne titulaire d’un certificat de manipulation des aliments doit être présente 
sur place lors de tous les événements où l’on sert des aliments préparés dans le cadre du Programme. 

• Les programmes qui comprennent la préparation d’aliments, mais sans volet éducatif, ne sont pas 
admissibles. Le Programme ne finance pas les programmes de petits-déjeuners ou de collations.  

• Les collations fournies dans le cadre d’un programme ne sont pas toutes admissibles. Adressez-vous à la 
personne-ressource du Programme désignée pour votre collectivité si vous avez besoin d’éclaircissements 
à ce sujet. Les collations peuvent être financées si elles favorisent une participation communautaire 
maximale et le potentiel d’apprentissage des populations prioritaires. Elles doivent représenter moins 
d’un tiers du coût total du projet, respecter le Guide alimentaire canadien et comporter un volet éducatif 
visant à promouvoir une alimentation saine.  
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PARTIE 2 – Projets évalués en fonction de leur conformité avec les principes directeurs et les 
directives de financement du programme En santé ensemble, aujourd’hui. La priorité sera 
accordée aux projets qui respectent les critères suivants :  

• tenir compte de la durabilité; 
• mettre en place de mesures d’évaluation; 
• mobiliser les capacités et le leadership communautaires; 
• mobiliser des partenaires intersectoriels; 
• constituer de nouveaux projets ou ajouter de la valeur à des programmes ou services existants; 
• bénéficier de contributions en argent et en nature de la communauté, et d’autres partenariats 

créatifs; 
• décrire clairement la mission et définir des objectifs; 
• utiliser des données communautaires comme l’expérience de la communauté, ou : •MB Health 

Indicators Atlas •Mental Health of MB Children •Mental Illness Adult MB, et enquêtes ou évaluations 
communautaires locales. 

 
Important : La préférence ira aux projets qui : 

• abordent les déterminants sociaux de la santé tels que les conditions dans lesquelles les 
personnes naissent, vivent, grandissent, apprennent, travaillent, et vieillissent – par exemple, le 
logement, l’alimentation, le revenu, les milieux naturels et le cadre bâti, le filet de protection sociale et 
l’inclusion sociale* 

• utilisent une optique d’équité en favorisant SPÉCIFIQUEMENT la participation des groupes les plus 
susceptibles aux maladies chroniques, tels que les peuples autochtones, les nouveaux arrivants et 
les réfugiés, les minorités visibles, les personnes vivant dans la pauvreté, les personnes 
handicapées, les personnes en situation de chômage de longue durée, les sans-abri ou d’autres 
personnes marginalisées sur le plan économique et social* 

*Consultez la personne-ressource du Programme désignée pour votre collectivité pour savoir ce que 
cela implique pour votre projet. 

 

REMARQUES : 
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