moliba makasi

ALLER VERS L'AUTRE, AUTREMENT

4ppe/ 7 /ﬁrod'eZ‘
Denicnde de parZ‘ena)—/az‘ L TBKE

A faire parvenir & I'association par courrier ou mail

Moliba Makasi association@moliba-makasi.fr
26 rue de la République

31410 Saint Sulpice sur Léze

France

L’association

Nom :

Adresse :
Adresse (suite) :
Code Postal :
Ville :

Pays :

E-mail :

Site web :

représentée par

Nom :
Prénom :
En nature de : 0 Président,
0 Secrétaire,
0 Trésorier,
0 Autre (préciser : )

(ci-aprés désignée par ‘I'association partenaire’), souhaiterait établir un partenariat avec
I'association Moliba Makasi de type :

Autre (libre) : L'association partenaire a un besoin spécifique dont elle veut faire part &

Moliba Makasi.
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moliba makasi

ALLER VERS L'AUTRE, AUTREMENT

Partie A - Descr//vz‘/on du besoin

Titre de |'action proposée :
Bénéficiaires :

Obijectif(s) :

Détails :
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moliba makasi

ALLER VERS L'AUTRE, AUTREMENT

Partie B — Avanrt

Action arrétée : 0 en Assemblée Générale,
0 en réunion,
0 autre (préciser )

Activités déja réalisées
avec Moliba Makasi :

Partie C — Détdai/ de / 'organ/saz‘/on de [activité

Membres de I’association
participant au projet:

Hébergement proposé
sur place : 0 oui,
0 non
Budget prévu pour les
achats : (joindre feuille Annexe si nécessaire)

Evolution & moyen terme :
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moliba makasi

ALLER VERS L'AUTRE, AUTREMENT

N oo M . s Loz
Partie D - Suivi de [ action, pérennité

Retombées attendues :

Indicateurs de suivi :

Coit prévu d’exploitation :

Moyen de financement
prévu pour |’exploitation :

Pardie € — Autre

Autre information portée
d la connaissance de

Moliba Makasi :

L'hébergement en famille d'accueil pour les membres de Moliba Makasi (une famille par équipage

de 2 personnes) est possible et sera organisé 0 Oui
0 Non
Date :
Nom, Prénom :
Signature :
Remarques

* Moliba Makasi informera des suites données a la présente demande dans les plus brefs délais.
* l’envoi de la présente demande n’assure absolument pas de la réalisation effective du partenariat.
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