Annexe 3

	PARTIE I (À RENSEIGNER PAR L’OPÉRATEUR) : 
Informations sur le demandeur et les partenaires


1. Nom de l'organisme et sigle : 


2. Statut juridique :


3. Date de constitution :


4. Adresse :

Rue :


Code postal :


Ville :


5. Tél. :


6. Fax :


7. Courrier électronique (obligatoire) : 


(Si différent) Adresse électronique à utiliser, le cas échéant, pour les demandes complémentaires concernant le projet (au cours de l’instruction et si projet sélectionné) :……………………………………………..

8. Personnel permanent (nombre) :


9. Représentant légal (personne habilitée à signer la convention avec l'État) :

Nom :


Prénom :


Fonction :


Mél :


10. Bref résumé des objectifs et des activités habituelles (spécifier les groupes cibles) de l'organisme :

	PARTIE II (À RENSEIGNER PAR L’OPÉRATEUR) : 
Informations concernant le projet


1. Nature du projet :

 FORMCHECKBOX 
 Création (ouverture d'un CADA ex nihilo), précisez :

i. Le nombre de places envisagées (capacité d’accueil) : 


 FORMCHECKBOX 
 Extension (augmentation de la capacité d’accueil d'un CADA), précisez :

ii. La dénomination de la structure déjà existante : 


iii. Son numéro DN@ : 


iv. La capacité d’accueil actuelle du centre : 


v. La structure actuelle du centre (collectif, diffus, mixte) : 


vi. Le nombre de places supplémentaires envisagées (nouvelle capacité d’accueil) : 


 FORMCHECKBOX 
 Transformation d'une structure existante, précisez :

vii. Le type de structure : 


viii. La dénomination actuelle de la structure : 


ix. La capacité d’accueil actuelle de la structure :   


x. Le nombre de places supplémentaires envisagées, le cas échéant : 


2. Type de structure (pour les nouvelles places) :

 FORMCHECKBOX 
 Collectif – Nombre de places : 


 FORMCHECKBOX 
 Diffus – Nombre de places : 


 FORMCHECKBOX 
 Mixte – Nombre de places : 


3. A quel public la nouvelle capacité sera-t-elle le plus adapté :

 FORMCHECKBOX 
 Principalement des familles

 FORMCHECKBOX 
 Principalement des isolés

 FORMCHECKBOX 
 Modulable

4. Lieu d’implantation de la structure :

a. Région : 


b. Département : 


c. Commune : 


5. Position des autorités locales vis-à-vis du projet (contacts déjà établis) :

6. Coût estimé de la mise en œuvre du projet (ex. : coût de la construction des locaux, le cas échéant)
 :

7. Prévision des coûts de fonctionnement de la structure une fois le projet mis en œuvre (coût moyen à la place) :

8. Quel(s) serai(en)t le(s) partenaire(s) potentiel(s) de la mise en œuvre du projet :

9. Description succincte des modalités de coopération envisagées avec ce(s) partenaire(s) pour mener à bien les missions du CADA :

10. Précisions ou commentaires supplémentaires vous paraissant pertinents dans le cadre de la sélection des projets :

� Ce renseignement est demandé à titre d’information pour le service de l’asile. Il ne constitue en aucun cas une garantie de l’implication de l’État dans le financement des coûts relatifs à la mise en œuvre du projet.
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