ANNEXE 1
Demande d'intervention

Dates souhaitées - du ... ... ... AU

Secteur géographique concerné :

Adresse précise :

Nombre de mineurs :

Nom, prénom(s), date et lieu de naissance des mineurs :

Structure du demandeur :

Nom, qualité et coordonnées du référent PJJ charge de la mise en place et de
I'encadrement, ainsi que son service ou établissement de rattachement :

Nature et modalités d'exécution du travail proposeé :

Signataire :



ANNEXE 2 : Accord local de prise en charge

Service de La Poste ' Service PJJ concerné

Cadre d'accueil ou d'action :

Nom, qualité et coordonnées du référent PJJ chargé de la mise en place et de |
I'activite

Nom, qualité et coordonnées du reférent du Groupe La Poste :

Nombre de jeunes concernés par I'activité :

Mixité de I'activité : Ooul NON

Lieu d'activité :

Materiel requis :

Nature et modalités d'exécution du travail propose :

Evaluation de I'action sous 15 jours aprés son terme

Avis de La Poste

Points positifs Points negatifs Amelioration
Avis de la PJJ

Points positifs Points négatifs Amélioration
Date

Signature




