
Pour vous contacter : _____________________________________________________

Vous êtes:

un particulier
un responsable d'association, de comité d'entreprise...
un agent territorial (mairie, communauté de communes, pays...)
un élu ou chargé de mission (mairie, conseil général, conseil régional)

Pour vous, les Oiseaux de Passage seraient :
un prestataire de service
un centre de ressources
une force de proposition
un partenaire sur toute la durée de l'opération

Vous cherchez à mettre sur pied
un événement ponctuel
une manifestation qui s'inscrit dans la durée
un atelier régulier
une action à définir en commun

Le public visé (plusieurs réponses possibles) :
Enfants
Ados
Adultes
Séniors
Projet inter-générationnel

Le projet s'adresse à :
des invidividus
des groupes constitués :
classes
groupes de Centre de Loisir ou autres
groupe d'adultes (enseignants d'un établissement, personnel salarié ou bénévole...)
public à particularité (difficultés scolaires, handicap, personnes en situation d'illettrisme...), 

A préciser éventuellement :

Nombre de personnes attendues :

en totalité  

par atelier 

Objectifs :
Développer des compétences artistiques
Développer des compétences en communication et relationnelles
Valoriser l'image du groupe, du quartier, de la ville...
Donner à découvrir des techniques, des méthodes
Donner à voir des spectacles
Créer des passerelles entre les personnes et les disciplines pour affirmer une action sociale

Titre possible de votre action:

Durée et fréquence:
Une journée
Un week-end
Une semaine complète avec plusieurs temps forts
Quelques heures par semaine
Autre fréquence à définir : 

Partenaires envisagés : 
Mairie
Ecole, Collège, Lycée
Entreprises
Associations (culturelles, sportives...)
Etablissements (RPA, hôpital, foyers...)
Centre culturel (théâtre, bibliothèque...)

Lieu :
Vous disposez d'un lieu permanent
Vous ne disposez pas d'un lieu
Vous êtes intéressé par l'implantation d'un chapiteau de spectacles

Budget : 
Vous avez déjà un budget pour l'opération : €
Vous n'avez pas de budget et souhaitez en établir un avec les Oiseaux de Passage

Contraintes et conditions :
Avez-vous des contraintes (horaires, lieux, public, période, dates...)?

Avez-vous envisagé la possibilité d'organiser "Une semaine sous chapiteau"? 

A renvoyer, complété , à           LES OISEAUX DE PASSAGE            81 cours Gambetta               33400 TALENCE
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