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Réservez vos dates pour  

Le COLLOQUE DES FORMATEURS 

Vendredi 14- Samedi 15 Octobre 2016 

Lieu : FIAP Jean Monnet, PARIS  

Sommaire 

 
 Colloque des 

Formateurs  14-
15 Octobre 2016 

   
 Bulletin d’ins-

cription 
 
 Demandes de 

DEC 

Jeudi  13 octobre : 17H00 - Conseil d’Administration    
 
Vendredi 14 octobre :  9H30 - 10H00 : Accueil 
10H00 - Ouverture par M.Bernard, Président de l’UCAPE 
10H30 - Conférence Mme THABET :   « Pour une Europe inclusive, ap-
prendre à vivre ensemble avec nos différentes convictions » 
12H30-13H00 - Questions /Réponses 
13H00 -  Repas au FIAP offert par l’UCAPE  
14H00 - Présentations des événements programmés par l’UCAPE 2017, 
2018. 
14H30 -  Ateliers 

 EPI - DEC collège 
 Ateliers DEC collège pour les non-francophones  
 DEC lycée. Echanges de bonnes pratiques, réflexions autour d’un 
livret de compétences UCAPE au lycée. Présentation du projet Parle-
ment des Jeunes et présentation du projet UCAPE sur la présence des 
jeunes au Conseil de l’Europe. 

16H30 - Mise en commun des ateliers 
17H30 - AG 
18H00 -  Travail sur le projet Colloque des jeunes 2018 
Dîner et soirée libres 
 
Samedi 15 octobre : 9H00-11H00 : Conférence de l’association COEXITER 
11H00 - Clôture du colloque 

 



L’UCAPE prend en charge : 
 
 la location des locaux 
 Les frais de conférence 
 Le repas du vendredi midi pour tous les participants 
 
Les frais de transport et d’hébergement sont à la charge des établissements. 

L’hébergement est prévu au FIAP Jean Monnet, 30 Rue Cabanis, 75014 Paris .  
Attention, le nombre des chambres est limité, il faut donc les réserver très tôt. 
Il est possible de réserver des chambres individuelles ou doubles. Veuillez préciser vos 
choix sur le bulletin d’inscription.  
 prix d’une chambre simple avec petit déjeuner : 82€ par nuit 
 Prix d’une chambre double avec petit déjeuner : 110€ par nuit 
 
A votre demande, les chambres seront réservées à partir du jeudi soir  et devront être 
libérées le samedi à 9H30 au plus tard. 
 

Pour confirmer votre participation : 
1/ Envoyez le bulletin d’inscription (page 3) accompagné du règlement à  M. REVELLO 
 
ET 
  
2/ Si vous souhaitez des chambres au FIAP (page 4) : 
Veuillez indiquer le nombre de chambres individuelles et/ou doubles que  vous souhaitez réser-
ver en envoyant un mail à Mme ROBIOLLE. Veuillez  également préciser votre heure d’arrivée le 
jeudi .     eliane.robiolle@gmail.com   
 

Réponse à renvoyer au plus tard pour le 30 juin  



 COLLOQUE DES FORMATEURS 
Paris  

14-15 OCTOBRE 2016 

Etablissement  
 
Nom : ______________________________________________________________________ 
 
Adresse : ___________________________________________________________________ 
 
Ville : __________________________________ Code postal : ______________________ 
 
Pays : __________________________________ Téléphone : _____________________________ 
 
 

Participants - Nombre de participants : ____________ 

 
Nom Prénom : _______________________________________  
Atelier choisi (entourer votre choix) : EPI– DEC Collège/ DEC Collège non-francophones / DEC Lycée 
 
Nom Prénom : _______________________________________  
Atelier choisi (entourer votre choix) : EPI– DEC Collège/ DEC Collège non-francophones / DEC Lycée 
 
Nom Prénom : _______________________________________  
Atelier choisi (entourer votre choix) : EPI– DEC Collège/ DEC Collège non-francophones / DEC Lycée 
 
Nom Prénom : _______________________________________  
Atelier choisi (entourer votre choix) : EPI– DEC Collège/ DEC Collège non-francophones / DEC Lycée 
 
Nom Prénom : _______________________________________  
Atelier choisi (entourer votre choix) : EPI– DEC Collège/ DEC Collège non-francophones / DEC Lycée 
 
 
 
Ci-joint un chèque de (nombre de participants ) _________ x 30 € = _________€ libellé au nom de l’UCAPE et adressé à : 

    Philippe REVELLO 
    Colloque UCAPE 
    Lycée St Vincent 
    30 rue de Meaux 
    BP 20088 
    60304 Senlis Cedex 
 

philippe.revello@lyceestvincent.net  
 
 
Virement bancaire possible sur le compte français de l’UCAPE : 
 
Nos références bancaires : CIC, 18 à 20 place de la Halle – BP49 – 60303 SENLIS CEDEX  
 CODE IBAN (Etranger) : FR76-3002-7172-6900-0201-1700-168  
 CODE RIB : (France) : 30027-17269-00020117001-68  
 CODE BIC : CMCIFRPP 

 
Signature et cachet de l’établissement : 



 
 

COLLOQUE DES FORMATEURS 
Paris  

14-15 OCTOBRE 2016 
 

HEBERGEMENT FIAP une nuit - le vendredi 14/10/16 

 

Etablissement  
 
Nom : ______________________________________________________________________ 
 
Adresse : ___________________________________________________________________ 
 
Ville : __________________________________ Code postal : ______________________ 
 
Pays : ____________________________ Téléphone : _____________________________ 
 
 
Nombre de participants : ____________ 
 
Nom, prénom : ____________________________________ chambre double / chambre individuelle 
 
Nom, prénom : ____________________________________ chambre double / chambre individuelle 
 
Nom, prénom : ____________________________________ chambre double / chambre individuelle 
 
Nom, prénom : ____________________________________ chambre double / chambre individuelle 
 
Nom, prénom : ____________________________________ chambre double / chambre individuelle 
 
 
Souhaitez-vous des chambres le jeudi soir ? ____________ Combien ? _______ 
Indiquez ici pour quelles personnes : 
 
 
 
 
Les chambres devront être libérées le samedi pour 9H30. 
 
 
Pour la réservation des chambres, envoyez ce bulletin d’inscription à Mme ROBIOLLE  :   
  eliane.robiolle@gmail.com   
 
Indiquez ici le nombre de personnes qui partageront le déjeuner du vendredi midi, offert par l’UCAPE, 
avec les participants au Colloque  : _________ 
 
 

Signature et cachet de l’établissement : 



Fiche : DEMANDE DE DEC 

Lycée : _____________________________________________________________________ 

Collège :____________________________________________________________________ 

Adresse précise : _____________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

Nom du Directeur : ___________________________________________________________ 

Nombre de DEC demandés : ____________________________________________________ 

Date de la remise des diplômes : ________________________________________________ 

 

Complétez un tableau Excell (voir les champs suivants), une ligne par élève. N’envoyez 
pas de tableau scanné ou en PDF qui sont inexploitables et qui m’obligent à tout ressaisir.  

Nom  Prénom  Sexe  Date de 

naissance 

UN Séjour à l’étranger 

(lieu, dates) 

Langue(s)  

validée(s) 

Connaissance de 

l’Europe (titre 

du dossier) 

Mention 

        

 Un délai de deux mois est nécessaire pour réaliser et envoyer les DEC. 
 Merci de m’envoyer un mail pour confirmer la réception de vos DEC :  
ucapeinfos@gmail.com  

 
 

         Gaïdick Gortina   


