
FICHE  INFORMATIONS  ERASMUS+ 
24MAP0026

À compléter électroniquement et à transmettre sous format PDF dès que vous 
avez toutes les informations et avant la date limite au CCGPE-DGEO à 

audrey.beeckmans@cfwb.be

1. École belge

Nom de l’école 

OID de l’école (OBLIGATOIRE) 

Adresse 

Website / Page Facebook 

Représentant légal 

Nom et prénom 

Courriel 

Téléphone 

Référent Erasmus+ 

Nom et prénom 

Fonction 

Courriel 

Téléphone 
Informations bancaires 

(Attention, veuillez nous envoyer un RIB ou un extrait de compte en pièce jointe) 

Nom de l’institution bancaire 

Numéro de compte IBAN 

Titulaire du compte 

Nom et prénom de la personne 
titulaire, ayant 
la signature du compte 

mailto:manuel.ribeiro@cfwb.be
mailto:audrey.beeckmans@cfwb.be
https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/home/organisations/search-for-an-organisation
beecau01
Note
Personne de contact privilégiée 



2. Confirmation de demande de bourses

Secteurs et métiers pour lesquels 
vous souhaitez organiser des 

mobilités 

Année d’études 
des élèves 

Nombre 
d’élèves 

Nombre 
d’accompagnateurs 

Nombre de 
formateurs 

Nombre d'élèves à besoins spécifiques  

3. Partenaire étranger (école ou centre de formation)

Nom de l’organisme 

OID de l’organisme (OBLIGATOIRE) 

Adresse 

Pays 

Website 

Personne de contact 

Nom et prénom 

Courriel 

Téléphone 

Représentant légal 

Nom et prénom 

Courriel 

Téléphone 

Je souhaite une visite préparatoire (UNIQUEMENT pour les nouveaux partenaires)

Oui

Non

https://webgate.ec.europa.eu/erasmus-esc/home/organisations/search-for-an-organisation
beecau01
Note
Accompagnateur : personne qui encadre les élèves sur place 
Maximum 1 accompagnateur pour 6 élèves / 2 pour l’enseignement spécialisé 


beecau01
Note
Formateur : membre du personnel qui souhaite se former à l'étranger dans le cadre de son emploi (hors mobilité élèves)

beecau01
Note
Pas obligatoire pour les entreprises

beecau01
Note
12 bourses maximum tous secteurs et métiers confondus



4. Planification des activités de stage 2023-2024

Période 
Bourses 
élèves 

Partenaire d’accueil / 
intermédiaire 

Entreprises d’accueil 

Exemple 

4 semaines 
en avril 

12 
DRAAF AQUITAINE 

France 

• LPA Tonneins "Fazanis" - Route de
Clairac - 47400 Tonneins

• Pépinière et Verger Alias – Clos Sainte
Geneviève - 47200 Saint-Pardoux-Du-
Breuil

• Baratet Jardinerie - Saint Jean Rn 113 -
47400 Fauillet

Nous utiliserons un moyen de transport écoresponsable : 

Oui

Non

beecau01
Note
3 semaines minimum, 4 semaines fortement conseillées

beecau01
Note
Indiquez au minimum le nombre de semaines, d'élèves et le/les pays éventuels
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