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Dossier de candidature       
        1ère demande 

 

 

 

 

 

 

 

Sommaire 

  

Ce présent document est à destination de l'APapp 

(Association pour la Promotion du label APP) qui est 

propriétaire de la marque APP et responsable de sa gestion. 

Il a pour objectif  d’évaluer la recevabilité de votre 

candidature, préalablement à une demande officielle de 

labellisation qui sera transmise à l’Afnor.     

APapp 

Association pour la Promotion du 
label APP 

 

APapp/MédiaFormation 

8bis rue de l’Industrie – Ile 
Lacroix 

76100 ROUEN 

� 02 35  71 02 25 
� 02 35 70 79 87 

N° Siret : 49908806000011 

Association loi 1901 

 

Contact : apapp@app.tm.fr 

 

 

LABEL APP 

Vous trouverez ci-dessous le dossier de candidature au label 

APP. Son instruction par l’APapp vous est facturée 200€ HT.  

 

Nous vous invitons à le remplir en respectant la forme et les 

indications ; vous pouvez nous contacter pour toute question.   

 

Ce dossier est accompagné du cahier des charges national 

APP, cadre de référence du label, et du guide de labellisation 

qui détaille les étapes et modalités pour l'obtention du label 

APP.  

 

Conformément au guide de labellisation, l'APapp dispose d'un 

délai d'un mois pour vous répondre. Quelle que soit la 

réponse, l'association se tient à votre disposition pour vous 

accompagner dans votre démarche de labellisation APP.  

 

 

Ce dossier est à retourner en version électronique à l'adresse : 

apapp@app.tm.fr ET en version papier à : 

APapp/MédiaFormation, 8bis rue de l’Industrie – Ile Lacroix, 

76100 ROUEN 

 Il doit être accompagné du bilan pédagogique et financier 

(Cerfa n°10443*09). 

 



Dossier de candidature – procédure de labellisation APP – janvier 2011  Page 2 sur 7 

 

Identité de l’organisme candidat 
 

 

Nom de l’organisme : ……………………………………………….....................................  

 

Adresse : …..................................................................................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

CP ………………….  Ville ………………………………………    

Département ………………………………………….        Région …..…………………………………………  

 

Téléphone  ………………………………………….  

 

Email  ……………….……………………………………. @......................................................................... 

 

 

Date de création : …………………………………………………. 

Statut juridique : ……………………………………………………….. 

 

 

Nom du responsable ou directeur : ………………………………………………………………………. 

Personne référente (si différente) : ……………………………………………………….…………….  

Contact : …………………………………………………. @........................................................... 

 Tel : ……………………………………………………… Fax : ……………………………………………………. 

 

 

Activité principale : …………………………………………………. 

 

 

Label(s) ou norme(s) qualité obtenu(s) 

-  ………………………………….    Obtenu le ………. 

-  …………………………………..   Obtenu le ………………  
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Formation générale 
 

Tableau des actions mises en œuvre et des financements associés 

 

Nature du service (compétences 

clefs, lutte contre l’illettrisme, …) 

Mode de financement 

(marché, subvention, …) 

Financeurs (Etat, 

Région, entreprises, 

OPCA, etc.) 

Année (obtention 

et réalisation) 

Nombre 

d’heures 

réalisées 

Nombre de 

stagiaires 

accueillis 

Niveau des 

publics 
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Fonctionnement sur la formation générale 
 

 

Equipe pédagogique 

Nombre de formateurs : ……………………….       soit …………… ETP 

 

 

Fonction de coordination / responsable pédagogique :  

� oui  � non 

 

Fonction de secrétariat :  

� oui  � non 

 

Fonction de chargé d’accueil : 

� oui  � non 

 

 

 

Horaires hebdomadaires : 

………………………………………………………………………

……………………..………………………………………………. 

 

 

Périodes annuelles de fermeture : 

………………………………………………………………………

……………………..……………………………………………… 

 

 

Espace d’activité dédié à la démarche APP  (prévu ou réalisé) 

 

Lieu d’implantation envisagé 
 (préciser aire/ zone, …) 
………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse : …..................................................................................................................................... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

CP ………………….  Ville ………………………………………………………………………    

 

Organisation pédagogique 

� Nombre prévisionnel de stagiaires : …………………. 

� Nombre prévisionnel d’heures stagiaires : …………………. 

� Nombre de personnes dédiées  (nombre d’ETP et fonctions) :  

………………………………..……………………………………………………………………………………………….. 

………………………………..……………………………………………………………………………………………….. 

………………………………..……………………………………………………………………………………………….. 
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Modalités de mise en œuvre de la personnalisation envisagées 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Description des locaux dédiés  (surface, nombre de salle, équipements thématiques (salles 

informatique, centre ressources)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Nature des ressources disponibles pour les stagiaires et les équipes : 

-  

-  

-  

-  

-  
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Ancrage territorial 

 

Présentation du territoire  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Description du public ciblé localement 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonctionnement partenarial 

 

Appartenance à un réseau  

� oui � non 

Le(s)quel(s) ? 

………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………. 

 

Connaissance des APP sur votre territoire  

� oui � non 

 

Coopération avec un ou plusieurs APP sur le territoire concerné  (merci de préciser les actions menées en 

commun) 
 - ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

-  ….……………………………………………………………………………………………………………………………… 

-  .………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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La notion de service de proximité et d’ancrage sur un territoire donné est un fondamental de la 

démarche APP. Dans le cadre d’une candidature au label APP, vous devez pouvoir justifier d’au moins 5 

partenaires locaux et actions communes envers les publics cibles. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Motivation 
 

Merci de rédiger ci-dessous une présentation succincte de votre structure et  de développer ici vos 

motivations pour la mise en œuvre sur votre territoire d’un espace d’accès à la formation pour tous 

que représente l’APP. 

 


