
Pôle Lorrain de l’Utilité Sociale
PLUS

P
L
U
S

ôle
invitation

orrain
tilité
ociale

les ressources

d’accompagnement
régionales
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02 décembre 10h / 17h 
Maison Régionale des Sports de Lorraine

journée d’échanges avec les acteurs régionaux



L’accompagnement de projets et des structures de l’Utilité Sociale 
en Lorraine : état des lieux, enjeux, besoins

Avec le soutien de

Organisation de la journée
de 9h30 à 10h00
 Accueil /café
de 10 h à 12h00 
 Ouverture des travaux par le Président du PLUS
 Présentation en plénière de la base de données qualifiée par le cabinet SILOE
 Présentation en plénière des résultats de l’analyse de l’offre
 Présentation et échanges autour des premières préconisations
Buffet déjeunatoire
de 13h30 à 17h00
  ateliers :   1 - La  base de données : la connaitre et l’utiliser
   2 - Appuyer et soutenir les besoins des acteurs de l’accompagnement 
   3 - Articulation des logiques de l’accompagnement avec le territoire
   4 - Approfondissement des thèmes abordés en matinée

Restitution des productions des ateliers
Synthèse des travaux par le cabinet SILOE
Discours de clôture par le Président du PLUS

Afin de nous permettre d’organiser 
au mieux cette journée merci de 
bien vouloir nous confirmer votre 
présence. 
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Coupon réponse à retourner avant le 20 novembre 2009
à l’adresse suivante :

Pôle Lorrain de l’Utilité Sociale
Maison Régionale des Sports de Lorraine

BP 70 001 - 13 rue Jean Moulin 54510 TOMBLAINE 
par téléphone  : 03 83 18 87 16 ou par mail plus@lorraine-plus.com

STRUCTURE :  ....................................................................................................................................

ADRESSE : ...........................................................................................................................................

NUMERO DE TELEPHONE : ...............................................................................................................

ADRESSE MAIL : ..................................................................................................................................

NOM / PRENOM :

1..................................................................

2 .................................................................

3..................................................................

Pôle Lorrain de l’Utilité Sociale
PLUS




