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 Formulaire pour Demande de financement d'un projet
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École: 

Nom de l'établissement:      
Adresse: 
Courriel: 
Téléphone:  
Titre du projet:       
Calendrier du projet:
Début du projet:        
Fin du projet:  
Étapes du projet:      
Responsable du projet: 

Nom et prénom:       
Adresse: 
Courriel:  
Téléphone:  
Le projet concerne: 
(cochez ce qui convient)
Groupe(s) cible(s)
 FORMCHECKBOX 
  Corps enseignant 
 FORMCHECKBOX 
  Elèves 
 FORMCHECKBOX 
  Garçons  
 FORMCHECKBOX 
  Parents 
 FORMCHECKBOX 
  Enseignants 
 FORMCHECKBOX 
  Enseignantes  
 

 FORMCHECKBOX 
  Filles 
 FORMCHECKBOX 
  Toutes les personnes parties prenantes de l'école   

 FORMCHECKBOX 
  Autres: 
Santé physique


 FORMCHECKBOX 
  Activité physique 
 FORMCHECKBOX 
  Sécurité 
 FORMCHECKBOX 
  Détente   

 FORMCHECKBOX 
  Posture corporelle 
 FORMCHECKBOX 
  Santé physique en général  

 FORMCHECKBOX 
  Sexualité 
 FORMCHECKBOX 
  Alimentation 
 FORMCHECKBOX 
  Autre: 
Santé psychique
 FORMCHECKBOX 
  Santé psychique en général 
 FORMCHECKBOX 
 Stress 
 FORMCHECKBOX 
  Bien-être   

 FORMCHECKBOX 
  Aptitude à gérer les conflits 
 FORMCHECKBOX 
  Suicide/Automutilations 
 FORMCHECKBOX 
  Violence  
 

 FORMCHECKBOX 
  Relations/Amitiés
 FORMCHECKBOX 
  Perte/Deuil 

 FORMCHECKBOX 
  Autre: 
 FORMCHECKBOX 
  Estime de soi/Autonomie     
Santé sociale
 FORMCHECKBOX 
  Relations interpersonnelles/Collaboration 
 FORMCHECKBOX 
   Respect + Tolérance 
 FORMCHECKBOX 
  Santé sociale en général 
 FORMCHECKBOX 
  Intégration 
 FORMCHECKBOX 
  Communication  

 FORMCHECKBOX 
  Autre:        


Prévention des dépendances

 FORMCHECKBOX 
  Prévention non spécifique des dépendances 
 FORMCHECKBOX 
  Nouvelles technologies    

 FORMCHECKBOX 
  Tabac 
 FORMCHECKBOX 
  Troubles alimentaires 
 FORMCHECKBOX 
  Alcool   
 FORMCHECKBOX 
  Cannabis 
 FORMCHECKBOX 
  Autre: 
Thèmes structurels/organisationnels
 FORMCHECKBOX 
  Aménagement de l'espace 
 FORMCHECKBOX 
  Thème structurel/organisationnel en général  

 FORMCHECKBOX 
  Charte 
 FORMCHECKBOX 
  Modes de collaboration  

 FORMCHECKBOX 
  Programme scolaire 
 FORMCHECKBOX 
  Culture d'équipe  

 FORMCHECKBOX 
  Autre: 
Situation initiale de l'école: 
(Pour les écoles Alumni; Dans quelle mesure le projet encourage-t-il les échanges entre écoles ou génère-t-il une plus-value pour les membres du Réseau?)

Court descriptif du projet: 
(Décrivez en quelques mots votre projet)

Détails du projet et légitimation: 
(Détaillez le projet; En quoi ce projet est-il prioritaire dans votre contexte? Sur quels besoins s'appuie-t-il?- événement particulier, constat, demande, etc.)

Objectifs du projet:
(Quelle(s) finalité(s)? Pourquoi? Quelle plus-value le projet amène-t-il à l'établissement et aux usagers?)


Mesures: 
(Quelles sont les actions/activités concrètes pour atteindre les objectifs? Quelles sont les étapes envisagées?)

Indicateur(s): 
(Quels éléments vous permettent de savoir que l'objectif et la mesure sont atteints? Quels sont les facteurs qualitatifs et/ou quantitatifs qui vont vous permettre de mesurer la réussite de votre projet? À quoi verra-t-on le changement?)

Evaluation: 
(Quand et comment le changement sera-t-il mesuré? De quelle manière allez-vous évaluer les résultats de votre projet? Interview, questionnaire de satisfaction, entretien, etc.?)

Groupe cible: (besoins)

(Quels sont les besoins du groupe cible? Comment ont-ils été déterminés?)

     
Groupe cible: (participation)
(Comment le groupe cible est-il associé à la planification et à la mise en œuvre du projet?)

Budget: 
(Détails des coûts: budget global, plan de financement et contribution souhaitée)
     
Lieu et date: 
Signature:      
Formulaire à compléter et à renvoyer à : info@fondationo2.ch ou par courrier à: Fondation O2 , Ruelle des Marronniers 3, Case postale 2134, 2800 Delémont 2.    [image: image2.png]
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