APPEL A PROJETS
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Développer les initiatives pour améliorer les
parcours de vie des personnes en situation
de handicap et/ou en perte d’autonomie
sur les territoires ruraux
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Aretoumner avant le : 13 juin 2025 a minuit  Solidel RAEAESESE



Présentation du porteur de projet

o Type de structure :

¢ Nom de la structure :

¢ Nom du directeur de la structure :
e Adresse :

e Siteinternet:

e Nom de I'association gestionnaire :
e Caisse locale MSA de référence :

e Présentation de la structure et de ses activités principales :
e Nombre de salariés : ETP :

e Nombre de personnes accompagnées :

e Nom du référent du projet :
e Fonction du référent du projet :
e Son téléphone : Son E-mail :

Présentation du projet

e Intitulé du projet :

e Champs d’intervention concernés :
O Emploi
O Santé et bien-étre
O Avancée en Gge
O Cadre de vie
O Mobilite
e Etat d'avancement du projet :
1 Conception
O Démarrage
O Développement

[J Essaimage
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e Décrivez le projet de maniere détaillée (30 lignes maximum) :
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Quels sont les objectifs du projet ¢ (5 lignes maximum)

Quelle est la problématique a I'origine du projet 2 Quels sont les besoins identifiés sur le
territoire 2 (15 lignes maximum)

Décrivez-le ou les publics visés (profil, territoire, nombre).
Précisez :
o les cibles directes et indirectes : personne en situation de handicap, aidants, professionnels, etfc.
o la plus-value attendue pour les publics bénéficiaires notfamment en termes d’'autonomie et de
participation sociale.

Décrivez les partenariats et les modalités de collaboration avec les acteurs locaux.
o Il peut s'agir de partenariats d'ordre technique, d'expertise, de prescription, financiers,
institutionnels...

Quel est le calendrier du projet 2
o Date de lancement, étapes intermédiaires et date de fin de réalisation.

Etapes de réalisation Mois/Année
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Evaluation du projet et partage d’expérience

Précisez les modalités d’'évaluation envisagées (comment évaluer I'atteinte des objectifs et
I'impact sur les personnes ciblées 2)

(15 lignes maximum)

Décrivez les outils qui pourront faciliter le partage de cette expérience et/ou sa transposition sur
un autre territoire.

A noter : Sile projet est sélectionné par le jury, I'équipe de Solidel vous accompagnera dans une définition plus précise
des modalités d'évaluation et de partage d’expérience.

Budget prévisionnel

Affectation de la subvention (plusieurs champs d’affectation possibles) :
[0 Ingénierie de projet (conception, mise en ceuvre, étude d'impact)
[0 Expérimentation d'une démarche (investissement, fonctionnement)

O Aide au démarrage pour la création d'un service ou d'un dispositif local (investissement,
fonctionnement)

O Elaboration et réalisation d’outils

O Participation & un projet développé par d’autres acteurs locaux
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Double cliquer sur le tableau pour le compléter

DEPENSES POUR LE PROJET MONTANT RESSOURCES POUR LE PROJET MONTANT
:Sc:)rijeesfde personnel affectées - € |Recettes 0.00 €
Achats de prestations (détaillez) 0.00 €] Vente de biens ou services - €

- € |Participation des usagers - €
- € |Autofinancement - €
- € - €
- € - €
Dépenses annexes 0.00 € ﬁg:’gv::igr%n: f?:c?:ti:s::rgprécisez 0.00 €
Achats (matieres et fournitures) - € - €
Publicité, publications - € - €
Frais de mission, déplacements - € - €
Matériel dédié au projet - € - €
Frais de gestion administrative - € - €
Subventions en cours de
Avufres dépenses liées au projet 0.00 €|demande (précisez I'organisme 0,00 €
financeur)
Autres (détaillez) - € fTogsifggf::i’iﬁﬂFA - €
- € - €
- € - €
- € - €
- € - €
- € - €
TOTAL DES DEPENSES POUR LE 0.00 € TOTAL DES RESSOURCES POUR 0.00 €
PROJET ’ LE PROJET ’
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Commentez votre budget (15 lignes maximum)

Précisez notamment, pour les charges de personnels, les moyens humains affectés au projet (nombre
d'ETP et la fonction)

Y-at-il d'autres éléments que vous souhaitez porter a notre connaissance 2 (10 lignes
maximum)

Je soussigné(e) (Nom et qualite) :

Déclare avoir pris connaissance et accepté les conditions de I'appel G projets
« Territoires en Action 2025 »

Et confirme la demande de fonds & hauteurde : ......coo........ €
Fait

Le

Cachet et signature du Directeur ou de la Directrice
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