
Je m’assure que mon projet concerne les habitants d’un
des Quartiers politique de la Ville de la Communauté
d’Agglomération Chauny-Tergnier-La Fère.
       (voir carte dans le réglement intérieur)

Je me constitue en “porteur de projet”. 
                       (à partir de 2 personnes)

J’AI UNE IDÉE DE PROJET 1

4
Afin de pouvoir vous soutenir au mieux, nous
vous proposerons une date de rencontre très
rapidement après le dépôt de votre projet dans
une des structures partenaires.

J’EXPLIQUE MON PROJET

PROJET D’INITIATIVES CITOYENNESPROJET D’INITIATIVES CITOYENNES

Je me rends dans un espace permettant de me
procurer un dossier et être accompagné:

Centre social de Chauny- Loisirs et Culture
Mairie et CCAS de Chauny
Espace de Vie Social de La Fère
Mairie de La Fère
Espace Au fil de l’Eau- Centre social de Tergnier

JE RETIRE UN DOSSIER

Je lis le Règlement intérieur du PIC et remplis la fiche
Projet ci-jointe. 
Pour toute question, les espaces cités ci-dessus sont
en mesure de vous accompagner sur la rédaction de la
fiche projet. 

Une fois la fiche prête, je la dépose à l’accueil d’un des
espaces cités.

JE RÉDIGE LE PROJET 3

2

Comment faire?Comment faire?



TITRE DU PROJET:

COORDONNÉES DES PORTEURS DE PROJET:

RÉSUMÉ DU PROJET:

Quartier
Roosevelt-
Rebequet

Quartier
de la

Résidence
Quartier

de
l’Artilleur

Autre
lieu:

..................

AVEZ-VOUS D’AUTRES INFORMATIONS
CONCERNANT LE PROJET?
(PARTENAIRES, PRÊT DE MATÉRIEL,...)

QUAND AURA LIEU LE PROJET?
(DATES, DURÉE, PÉRIODE...)

POUR QUEL PUBLIC?
(ÂGE, NOMBRE,...)

QUEL EST LE LIEU DE RÉALISATION?

BUDGET DU PROJET:

...............................................................................................

...............................................................................................

...............................................................................................

DÉPENSES: RECETTES::

Alimentation: .......................€
Matériel: ................................€
Prestataire: ...........................€
Publicité: ...............................€
Autres: ...................................€

PIC: .......................................€
Autres: 

.....................: .................€

.....................: .................€

.....................: .................€

MERCI D’EXPLIQUER AU MAXIMUM VOS DÉPENSES:

FICHE PROJET



TITRE DU PROJET:

COORDONNÉES DES PORTEURS DE PROJET:

NOMBRE DE PARTICIPANTS: ..................................

Quartier
Roosevelt-
Rebequet

Quartier
de la

Résidence
Quartier

de
l’Artilleur

Autre
lieu:

..................

RAPPEL DU PROJET

QUEL EST VOTRE RESSENTI SUR LE
PROJET ET SA MISE EN PLACE?

( SATISFACTION, ÉCART ENTRE LE PRÉVU ET LE VÉCU, ...)

QUEL A ÉTÉ LE RETOUR DES PARTICIPANTS?
(CITATIONS, RESSENTIS, ÉCHANGES...)

COÛT DU PROJET: PENSEZ-VOUS AVOIR ATTEINT LES
OBJECTIFS DU PROJET?

Oui NonEn partie

...............................................................................................

...............................................................................................

...............................................................................................

DÉPENSES: RECETTES::

Alimentation: .......................€
Matériel: ................................€
Prestataire: ...........................€
Publicité: ...............................€
Autres: ...................................€

PIC: .......................................€
Autres: 

.....................: .................€

.....................: .................€

.....................: .................€

S’IL Y A UN ÉCART, MERCI DE L’EXPLIQUER

FICHE BILAN

-12 ans: .......................
13-17 ans: ...................
18-25 ans: ...................
26-60 ans: ...................
+ de 60 ans: ..........

-12 ans: .......................
13-17 ans: ...................
18-25 ans: ...................
26-60 ans: ...................
+ de 60 ans: ..........

HOMMES QPV FEMMES QPV

-12 ans: .......................
13-17 ans: ...................
18-25 ans: ...................
26-60 ans: ...................
+ de 60 ans: ..........

-12 ans: .......................
13-17 ans: ...................
18-25 ans: ...................
26-60 ans: ...................
+ de 60 ans: ..........

HOMMES HORS QPV FEMMES HORS QPV

.....................................................................................
....................................................................................
.....................................................................................
....................................................................................
...................................................................................

MERCI DE PRÉCISEZ


