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UN PROJET POUR MA VILLE 
Nieul-sur-Mer 

Dossier de candidature 2026 
 
 

 
Rappel du calendrier 

 
 

 
Avant de remplir ce dossier, nous vous invitons à prendre connaissance du règlement du dispositif. 

 
 
Date limite de dépôt : 30 octobre 2026 
 
Le dossier peut être : 
• Déposé à l’accueil de la mairie ; 
• Transmis par courriel, avec tous les documents annexes à mairie@nieul-sur-mer.fr 
 
 
N’oubliez pas de joindre à votre candidature toute pièce permettant de mieux comprendre votre projet : photos, 
plans, croquis, devis (au nom du porteur), documents techniques, etc. 
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1. VOTRE PROJET 
Donnez un titre court et facilement identifiable à votre projet : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 
 
En quelques mots, quelle est votre idée ? 
Décrivez simplement ce que vous souhaitez réaliser : 

…………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………….…….. 
 
À quel besoin votre projet répond-il ? 
Quel besoin, manque ou dysfonctionnement avez-vous constaté à Nieul-sur-Mer ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

 

2. THÉMATIQUE DU PROJET 
 
☐ Prévention / Sécurité   ☐ Aménagement des espaces publics 

☐ Environnement / Cadre de vie  ☐ Mobilité 

☐ Art / Culture / Patrimoine   ☐ Éducation / Jeunesse 

☐ Sport / Loisirs    ☐ Solidarité / Santé 

☐ Vie économique / Emploi   ☐ Numérique 

☐ Inter génération / Citoyenneté 

 
3. OÙ SE SITUE VOTRE PROJET ? 
Adresse ou localisation précise : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 
 
Espace public ou équipement concerné, le cas échéant : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 
 
Pourquoi ce lieu est-il adapté à votre projet ? 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 
 
Joignez si possible un plan, une photo ou un croquis permettant de localiser le projet. 
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4. POUR QUI ET POUR QUOI ? 
Qui bénéficiera de votre projet ? 

☐ L’ensemble des habitants 
☐ Les habitants d’un quartier 
☐ Les enfants / jeunes 
☐ Les familles 
☐ Les seniors 
☐ Les personnes en situation de handicap 
☐ Les usagers d’un espace ou équipement public 

☐ Autre : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Quel sera le bénéfice pour les habitants et pour la commune ? 
Expliquez concrètement ce que votre projet permettra d’améliorer, de créer ou de préserver. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….... 
 
Combien de personnes pourraient en bénéficier ? 

☐ Quelques personnes 
☐ Les habitants d’un quartier 
☐ Une partie importante des habitants 
☐ L’ensemble de la commune 
☐ Je ne sais pas 
 

5. COMMENT RÉALISER LE PROJET ? 
Que faut-il concrètement réaliser ? 
☐ Installer un équipement 
☐ Aménager un espace 
☐ Réaliser des travaux 
☐ Acheter du matériel ou des équipements 
☐ Organiser une animation ou un événement 
☐ Mettre en place une action ou un dispositif 

☐ Autre (précisez) : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Quelles seraient les principales étapes ? 

1. …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

2. …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

3. …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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Qui pourrait participer à la mise en œuvre ? 

☐ Les habitants / citoyens 
☐ Une association 
☐ Une entreprise 
☐ Les services municipaux 
☐ Plusieurs partenaires 
☐ Je ne sais pas encore 
Précisions éventuelles : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………….. 
 
Avez-vous identifié des contraintes particulières ? 
Par exemple : contraintes techniques, réglementaires, accessibilité, voisinage, calendrier, … 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………….. 
 
6. ESTIMATION DU COÛT 
Rappel : le coût total du projet doit être inférieur ou égal à 15 000 € TTC. 
 
Même approximative, votre estimation nous permettra de mieux comprendre votre projet. 
 

Dépenses envisagées Montant estimé en € TTC 

Matériel / équipements  

Travaux / installation  

Prestations extérieures  

Communication / animation  

Autres (précisez-ci-dessous)  

Total estimé  

 
Autre : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Avez-vous un devis ou une estimation ? 

☐ Oui, joint au dossier 
☐ Non 
☐ En cours 
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7. DURÉE ET RÉALISATION DU PROJET 
Votre projet est-il : 

☐ Une réalisation ponctuelle 
☐ Une installation ou un aménagement durable 
 
Quand souhaiteriez-vous voir votre projet réalisé ? 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………….. 
 

8. PIÈCES COMPLÉMENTAIRES 
Liste des pièces jointes : 

☐ Photo(s) 
☐ Plan / localisation 
☐ Croquis / illustrations 
☐ Devis 
☐ Documents techniques 

☐ Autre (précisez) : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………..……… 

 

9. VOS COORDONNÉES 
PROJET INDIVIDUEL 

Nom : …………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Prénom : ……………………………………………………………………………………………………..… 
 
Adresse : ……………………………………………………………………………………………………….. 
 
Date de naissance : …………………………………………………………..……………………………. 
 
Téléphone : …………………………………………………………………………………………………….. 
 
Courriel : …………………………………………………………………..……………………………………… 
 
Le nom du porteur de projet ne sera pas divulgué durant la phase de vote. Si le porteur de projet est lauréat, son 
nom sera alors divulgué avec son accord. 
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PROJET COLLECTIF 
Nom du groupement ou de l’association : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………….. 
 
Nombre de membres : …………………………………. 
 
Nom du contact : ………………………………………………………………………………………… 
 
Adresse du contact : ……………………………………………………………………………….….. 
 
Téléphone du contact : ……………………………………………………………………………..… 
 
Courriel du contact : ……………………………………………………………………………..……. 
 

10. ENGAGEMENT DU PORTEUR DE PROJET 
 
Je soussigné(e), 

…………………………………………………………………………………………………….., déclare agir en mon nom propre ou au nom du 

collectif désigné ci-dessus. 

Je certifie l’exactitude des informations communiquées dans ce dossier de candidature et atteste avoir pris 
connaissance de l’ensemble des articles du règlement « Un projet pour ma ville » de Nieul-sur-Mer et les accepter 
pleinement. 
Je certifie que mon projet répond à l’intérêt général et ne bénéficie pas à mon seul intérêt personnel. 
Je certifie également que les informations communiquées concernant le projet et son estimation financière sont, à 
ma connaissance, exactes. 
En soumettant ce formulaire, j’accepte que les informations transmises me concernant soient exploitées par la 
commune de Nieul-sur-Mer dans le cadre du budget participatif. 
 
Fait à : ……………………………………………………………… 
 
Le : ……………………………………..…………………………… 
 
Signature 
Précédée de la mention « Lu et approuvé » 
 

 
 
 
BESOIN D’ÊTRE ACCOMPAGNÉ ? 
Le service Éducation, Citoyenneté et Prévention peut accompagner les porteurs de projet dans leur démarche. 
Sur rendez-vous : secretariatecp@nieul-sur-mer.fr ou directionecp@nieul-sur-mer.fr et 05 46 37 15 72 
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AUTORISATION PARENTALE 
Cette autorisation est obligatoire pour les porteurs de projet âgés de moins de 18 ans. 
 
Je soussigné(e), Nom, Prénom : …………………………………………………………………………………………………… 

Parent ou représentant légal de : Nom, Prénom : ………………………………………………………………………… 
autorise celui-ci/celle-ci à participer au dispositif « Un projet pour ma ville » organisé par la ville de Nieul-sur-Mer. 
 
☐ J’autorise mon enfant à participer au dispositif. 
☐ J’accepte que les données personnelles de mon enfant soient traitées par la collectivité dans le cadre du 
dispositif. 
 
Fait à : …………………………………………………………………………………….. 
 
Le : ………………………………………………………………………………………….. 
 
Signature du parent ou représentant légal : 
 
 
 
 
 
 
 
 

PARTIE RÉSERVÉE À L’ADMINISTRATION 
☐ Dossier complet 
☐ Dossier incomplet 
Date de réception du dossier : ………………………………………………………………………….. 

 
Analyse du Comité technique de faisabilité 
☐ Projet recevable 
☐ Projet non recevable 
Motif(s) éventuel(s) de non-recevabilité : ………………………………………………………………….. 

 
☐ Projet soumis au vote 
☐ Projet non sélectionné 
Nombre de votes obtenus : ……………………………….. 

Projet lauréat 
☐ Oui 
☐ Non 
Date de réalisation / état d’avancement : ……………………………………………………………….. 
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