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1. INFORMATIONS GENERALES DE LA STRUCTURE

RAISON SOCIALE :
STATUT JURIDIQUE :
SIRET :

TYPE D’ACTIVITES :

ADRESSE POSTALE :

SITE INTERNET :
NOMBRE DE SALARIES :

FEDERATION : ] oul ] NON

PERSONNE EN CHARGE DE CE DOSSIER
PRENOM :

NOM :

FONCTION :

TEL. :

MAIL :

PRECISEZ :

PERSONNE SIGNATAIRE DE LA CONVENTION DE PARTENARIAT

PRENOM :

NOM :

FONCTION :

TEL. :

MAIL :



+ 7 — APPEL A CONTRIBUTION
S ¥ aidants FORMATION DES AIDANTS

2. L'ACCOMPAGNEMENT DES PROCHES AIDANTS DANS VOTRE STRUCTURE

DANS QUEL CADRE S'INSCRIRAIT LA MISE EN CEUVRE D’UN DISPOSITIF DE FORMATION A DESTINATION
DES AIDANTS DANS VOTRE STRUCTURE ?

(Repérage des besoins, partenariats, complémentarité a I'offre de la structure, réflexion ...)

VOTRE STRUCTURE PROPOSE-T-ELLE DEJA DES ACTIONS A DESTINATION DES PROCHES AIDANTS ?

Si oui, de quel type ?

SUR QUELLE ZONE GEOGRAPHIQUE SOUHAITERIEZ VOUS PROPOSER LA FORMATION ?

COMMENT AVEZ-VOUS CONNU LE DISPOSITIF DE LA FORMATION DES AIDANTS ?

3. NOS CONTACTS DANS VOTRE STRUCTURE

Le porteur de projet sera le garant de la continuité et de la cohérence du projet pédagogique. Il sera
I'interlocuteur privilégié de toutes les parties prenantes du projet localement : aidants, formateur,
partenaires, presse (et de I’Association Francaise des Aidants). Le porteur de projet assistera a une
journée de formation auprés de I’Association Frangaise des Aidants.

PRENOM :
NOM :
FONCTION :
TEL:

EMAIL :
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Le formateur assurera les formations aupres des aidants et sera le garant de la pédagogie et de la
pertinence des sessions de formation. Il veillera a ce que la formation soit conforme aux objectifs
qualitatifs. Le porteur de projet et le formateur peuvent étre la méme personne ; il peut également
étre externe a la structure. Le formateur assistera a deux journées de formation aupres de I’Association
Francaise des Aidants.

PRENOM :

NOM :

FONCTION :

TEL:

EMAIL :

EXPERIENCES D’ANIMATION DE GROUPE :

EXPERIENCES EN TANT QUE FORMATEUR / FORMATRICE :

AVEZ-VOUS D’AUTRES ELEMENTS A APPORTER A CE DOSSIER ?

PIECES JOINTES A FOURNIR : RIB

Pieces facultatives a joindre au dossier : rapport d’activité, plaquette de présentation, articles de
presse, CV et références du formateur...

Le dossier complet est a renvoyer a I’adresse e-mail suivante : julie.moulin@aidants.fr

AVANT LE VENDREDI 10 DECEMBRE 2021



mailto:julie.moulin@aidants.fr

