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Pages à renseigner pour chaque type de projet

Nom de l’école : 






☐élémentaire
 ☐maternelle
Fiche N°     /      (nb total de fiches remplies)
 Fiche action n°2  - Projets PARTENARIAUX
Renseigner une demande par fiche et autant de fiches que nécessaire.
I. Identification de l’action (
	(à cocher)
	Partenariat
	Titre de l’action

(à préciser le cas échéant)
	Nouvelle demande
	Reconduction

	L’EDUCATION A LA TRANSITION ECOLOGIQUE

	☐
	ALEC 
	Défi Classe énergie
	☐
	☐

	☐
	Graines urbaines
	Ateliers jardins pédagogiques
	☐
	☐

	L’ÉDUCATION A LA CITOYENNETÉ, A L’ENGAGEMENT ET ÉMANCIPATRICE

	☐
	Ebulliscience
	Classes sciences
	☐
	☐

	☐
	USEP 
	Adhésion/Classes USEP (cat C&D)
	☐
	☐

	☐
	Villa Gillet
	Graines de lecteur
	☐
	☐

	☐
	Les musées Gadagne
	Patrimoine et moi
	☐
	☐

	☐
	Musées Gadagne et Péniches Val du Rhône 
	Du musée à la Péniche
	☐
	☐

	☐
	FOL 69 et Chic de l’archi.
	Visite Hôtel de Ville
	☐
	☐

	UNE ÉDUCATION CO-CONSTRUITE, PLUS JUSTE, PLUS SOLIDAIRE ET PLUS INCLUSIVE

	☐
	Association ou ressource vacataire**
	LAP
	☐
	☐

	☐
	Coup de pouce
	CLA
	☐
	☐

	☐
	Unis Cité
	Les Néo citoyens
	
	

	☐
	Service médico-social scolaire - Éducation à la santé (EDSA)
	☐ L’estime de soi / l’estime des autres, le vivre ensemble, le harcèlement

☐ L’éducation à la vie   

☐ Les écrans et la santé   

☐ Rythmes de vie et alimentation 

☐ Sensibilisation aux handicaps
	☐
	☐


** LAP : compléter la partie dédiée des pages 2 et 3
· Pour Les dispositifs Classes sciences, USEP, CLA, la structure partenaire reçoit directement le cas échéant la subvention. 
· Pour les LAPs en partenariat avec une association, indiquez qui est destinataire de la subvention.

· Les coûts liés aux transports pour ces actions peuvent être pris sur l’enveloppe «crédit initiative du conseil d’école » et n’entrent pas dans la demande de subvention.
Référent(s) de l’action (fonction/nom/mail) :  

Le référent de l’action peut-être le directeur ou la directrice de l’école ou un.e enseignant.e. Pour les actions d’Education à la santé, le référent de l’action est nécessairement un.e enseignant.e, qui sera en lien avec un membre de l’équipe médico-sociale scolaire: 
(
· ……………………………………………………………..

· ……………………………………………………………..
Public concerné par l’action  
	Tranches d’âge
	Nombre de classes
	Nombre 

d’enfants
	Parents

/familles

	2/6 ans (cycle 1)
	
	
	

	6/9ans (cycle 2)
	
	
	

	9/12 ans (cycle 3)
	
	
	


II. Eléments permettant d’étayer votre demande : informations générales (
→ Quels sont les constats et besoins identifiés à l’origine de votre demande? 
→ Quels en sont les objectifs de votre action ?

→ Quels liens existent-ils entre les axes du projet d’école et l’action sollicitée? Quelle plus-value représenterait le cas échéant la mise en œuvre de cette action? 
→ Quelle collaboration est envisagée avec les partenaires intervenant dans le cadre de ce projet?  
Pour les projets EDSA, l’équipe médico-sociale a-t-elle été associée ?
→Comment le lien aux familles est-il pensé dans le cadre de ce projet?
III. Projet spécifique LAP (:  
Quels objectifs au LAP ? 

Comment les avez-vous définis ? 
(Comité de suivi /temps collectif  -associant l’école,  le périscolaire, équipe médico-sociale et des parents ?)
Quelles actions concrètes au regard de vos objectifs ? 
(Accueil régulier des parents, événements spécifiques….)

Quelles modalités d’animation du LAP ? 

(animateur vacataire, animateur associatif, autre)
→Les Coordonnatrices Educatives Territoriales vous accompagnent tout au long de la programmation pour échanger sur les souhaits exprimés par les équipes pédagogiques.
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