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Appel à candidature : 
Mise en œuvre de la mesure 50 du Plan Maladies Neurodégénératives par instruction du 16 décembre 2016 de la DGCS/CNSA visant à sélectionner le ou les opérateurs locaux chargés de piloter des actions collectives. 

Lettre d’engagement

Si le signataire n’est pas le représentant légal de l’association, merci de joindre le pouvoir lui permettant d’engager celle-ci.

Je soussigné(e), (nom et prénom) : 


Représentant (e) légal (e) de (nom de l’organisme) : 


m’engage à participer en co-pilotage l’« action collective d’accompagnement des proches aidants » portée par 
· mettre en œuvre l’action conformément aux cadre du présent cahier des charges ;

· transmettre une évaluation quantitative et une analyse de l’impact de l’action.

Date et signature

