Accusé de réception - Ministére de I'Intérieur

[z s a 4 P =
|U.‘0— o7 OUU4DU—LUAOUDU‘I—U4U0£ULD—£U—UE|

Accuseé certifié exécutoire

Reéception par le préfet : 11/06/2026)
Publication : 11/06/2026

' Pour l'autorité compétente par délégation

SEINE-MARITIM

LE DEPARTEMENT

DEMANDE DE SUBVENTION 2026

DANS LE CADRE DU DISPOSITIF EXCEPTIONNEL D’AIDE A L’INVESTISSEMENT POUR TRAVAUX
D’AMENAGEMENT ET ACQUISITIONS DE PETITS EQUIPEMENTS

Délibération de I'assemblée départementale n°1.4 en date du 9 décembre 2022

Dossier complété le : 27/03/2026
Contact mail du demandeur : cecile.sutradelgaly@rouen.fr

1. Identification du demandeur

Nom - Dénomination : CCAS DE ROUEN

Numéro Siret: 267 600 450 000 48

Numéro FINESS : 760791996

Catégorie d’établissement : RESIDENCE AUTONOMIE TRIANON
Capacité d’accueil : 66 LOGEMENTS

Publics accueillis : Personnes agées

Adresse du siége social : 2 rue de Germont CS 90540
Code postal: 76005
Commune : ROUEN CEDEX

Adresse de gestion ou de correspondance (si différente) :
Code postal :
Commune :

Représentant-e légal-e (personne désignée par les statuts)
Nom : MAYER-ROSSIGNOL

Prénom : Nicolas

Fonction : PRESIDENT DU CCAS

Téléphone : 02.35.07.98.10

Courriel : ccas-rouen@rouen.fr

Identification de la personne chargée de la présente demande de subvention (si différente du représentant légal)
Nom : SUTRA DEL GALY

Prénom : Cécile

Fonction : Responsable des Résidences Autonomie

Téléphone : 02.35.00.29.88

Courriel : cecile.sutradelgaly@rouen.fr






2. Objet de la demande

Intitulé :

Dispositif exceptionnel d’aide a I'investissement- Acquisition de petits équipements

Thématique :

Amélioration des conditions de travail des agents polyvalents et animatrice

Obijectifs :

1.Facilité le reaménagement de notre salle de restaurant en salle d’animation lors d’atelier
demandant un espace particulier

Eviter de porter les tables

Permettre d’utiliser plus souvent le restaurant en salle d’animation. Le restaurant pouvant accueillir

plus de résidents et piéce plus lumineuse.
2. Pouvoir faire un atelier ou une réunion dans toutes les salles en fonction de leur disponibilité

Eviter le port de charge
Proposer de nouveaux ateliers d’animation

Description synthétique du projet :

1.Acquisition de 8 tables mobiles a tableau rectangulaire pliant

Montant de 4204.85 Euros TTC , Montant HT de 3504.04 euros

2. Acquisition d’un tableau blanc mobile et réversible
Montant de 259.37 TTC, montant HT de 216.14 euros

Total TTC : 4464.22 euros Total HT : 3720.18 euros

Bénéficiaires/ public cible :

Les agents
Les résidents




3. Plan de financement envisagé

MONTANT (€) Montant TTC (€)
Dépenses
HT TTC Ressources HT TTC
Codts des travaux Autofinancement 744.04 892.85
Co(ts des 3720.18 4464.22 2976.14 3571.37

P Subvention sollicitée
équipements

Codts autres (a Autres subventions (a
préciser) préciser)
Total 3720.18 4464.22 Total 3720.18 4464.22

Préciser si votre structure est éligible a la TVA ou a la récupération de la TVA :

oui

Préciser si le projet impacte le budget en fonctionnement :

non

4. Calendrier prévisionnel de réalisation

Dés accord de la subvention

Joindre impérativement au dossier de demande :
- Devis chiffré (pas de capture d’écran)
- Relevé d’identité bancaire
- Annexe technique petits équipements (compléter la partie demande de subvention)
- Attestation de non éligibilité a la TVA ou de récupération de la TVA

En I’absence de transmission des documents listés ci-dessus, la demande ne sera pas
recevable.




