FICHE ACTION- Journée Parentalité & Numérique
Intitulé de l’atelier : 

	Durée de l’atelier : 

Temps d’installation à prévoir : 

Rangement :  
	Forme 
 atelier parents
 atelier parents-enfants
Ages : 
 Autre
               
	Structure porteuse : 

Partenaires associés éventuels: 

	Contact dans la structure
Nom/Prénom :

Fonction :

Mail :


Téléphone :


	Contact partenaire 1
Nom/Prénom :

Fonction : 

Mail :

Téléphone :

	Contact partenaire 2
Nom/Prénom :

Fonction

Mail :

Téléphone :




	Objectif(s) :




	Descriptif : 










	Matériel nécessaire (le plus précisément possible) 
 espace nécessaire :     
 raccordement électrique
 nbre de chaises : 
 nbre de tables :
 connexion wifi : 
 autre ( préciser) : 




	Evaluation : 









