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FORMULAIRE

À renvoyer à marianne.manes@cfwb.be
________________________________________________________________

1) Qui ?

Nom et adresse de la structure :
Titulaire et Numéro de compte :
Nom de l’animateur :






2) Contexte

Faire un diagnostic de la situation des jeunes : ce qui les empêche de bouger + objectifs pour y remédier.










3) Que voulez-vous faire ? Où ? Avec qui ?

Expliquer la thématique choisie, les actions créatives, expressives et progressives correspondant à l’esprit de l’appel, le lieu. S’il s’agit d’un projet de deux jours, quel est le nom de la structure partenaire ?











4) Quelle est la méthodologie utilisée ?

Comment allez-vous mettre en place le projet ?








5) Quand allez-vous mettre en place le projet ?









6) Quelles sont les retombées du projet ?

En quoi l’action de mobilité nationale menée prépare à la mobilité internationale ?











Liste des participants potentiels (à l’exception des animateurs)
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